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Sehr geehrte Geschaftspartner, Kunden und Interessenten,

im aktuellen Newsletter 2007 / 2008 informieren wir sie zu den Zahlen der Kranken-
standsanalysen flr 2007. Zudem prasentieren wir Ihnen die Gewinner des ,Unternehmenspreis
Gesundheit®, der im Dezember 2007 erstmalig von der Europaischen Kommission und dem BKK
Bundesverband an Unternehmen mit einem vorbildlichen Gesundheitsmanagement verliechen
wurde.

Des Weiteren mochten wir Ihnen die Blcher ,Innere Kiindigung - Wenn der Job zur Fassade

wird“ sowie ,Innere Kiindigung - Entwicklung einer Skala zur empirischen Messung*“ vorstellen.

Viel Freude beim Lesen wiinscht Innen

Ihr Motio Team
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Aktuelles zum Krankenstand 2007

In den vergangenen zehn Jahren ist der Krankenstand der Arbeithehmer in Deutsch-
land stetig gesunken. Den Angaben des BKK-Bundesverbands zufolge, betrug der
Krankenstand in Deutschland liber das gesamte Jahr 2006 nur 3,4 Prozent. Mit 12,4
Krankheitstagen wurde laut Verband die geringste Zahl von Krankentagen seit 30 Jah-
ren ausgewiesen.

Die Auswertungen der aktuellen Krankenstandsanalysen fiir 2007 weisen nun auf eine
Trendwende hin. Im Vergleich zum Vorjahreszeitraum stieg der durchschnittliche
Krankenstand in den ersten 10 Monaten des Jahres laut BKK-Bundesverbands von 3,5

Prozent auf 3,7 Prozent. Ist es mit dem Rekordtief nun vorbei?

.Die Menschen gehen spater in Rente, und fir viele wird die tagliche Arbeit immer stressiger.
Dies kdnnten zwei Grinde daflr sein, dass erstmals seit Gber zehn Jahren der Krankenstand

in Deutschland wieder ansteigt, sagte Florian Lanz, Sprecher des BKK Bundesverbandes.

Eine genauere Betrachtung der Krankenstande zeigt zudem einige alarmierende Entwick-
lungen. Der Anteil chronischer Erkrankungen (darunter: Herz-Kreislauferkrankungen, Mus-
kel-Skeletterkrankungen, Atemwegserkrankungen, psychische Erkrankungen, Krebs und
Diabetes) wachst bestandig und dies sowohl an der gesamten Krankheitslast wie auch an
der Sterblichkeit Uberhaupt — und das in allen europaischen Landern. Fast 60% der Krank-
heitslast wird in Europa durch eine Gruppe von 7 Risikofaktoren verursacht (Quelle: WHO
2005 und 2006). Dazu gehdren ein zu hoher Blutdruck, Tabak, Alkohol, Fehlernahrung und
Ubergewicht, hohes Blutcholesterin sowie Bewegungsmangel und schadliche kérperliche

Belastungen.

Besonders auffallig ist aber insbesondere die stetige Zunahme von psychischen Erkrankun-
gen. Entgegen dem allgemeinen Abwartstrend stieg ihr Anteil am Krankenstand laut den
Arbeitsunfahigkeits-Daten der DAK bereits zwischen 1997 und 2004 um 68, 7 Prozent.
(Quelle: DAK AU-Daten 2004, 2005 und 2006). Psychische Erkrankungen haben 2005 und
2006 weiter leicht an Bedeutung gewonnen. Als Ursache hierflr, wird vor allem die sich her-
ausbildende globale Wirtschaft gesehen, welche seit Mitte der 90er Jahre zu einer Erhéhung

des Stressniveaus auf allen Hierarchieebenen beigetragen hat. (O Toole, Lawler 2006).
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Muskel-Skelett-System 22,0%

Atmungssystem

Verletzungen 15,1%

Psychische Erkr. 10,0%

Verdauungssystem 7,2%

Kreislaufsystem

5,0%

Symptome

4,5%

Nervensystem, Augen, Ohren 4.4%
Infektionen | 4,2%
Meubildungen - 4.1%

sonstige - . 7,8%

Anteile der zehn wichtigsten Krankheitsarten an den AU-Tagen (DAK AU-Daten 2006)

Betrachtet man zudem die Ergebnisse einer reprasentativen Bevolkerungsbefragung der
Bertelsmann Stiftung vom Marz und April 2007, kommt die Frage auf, inwieweit sich die al-
leinige Analyse der Fehlzeiten Gberhaupt eignet, um eine glaubwirdige Aussage Uber den
Gesundheitszustand der Arbeitnehmer zu erhalten.

Die Ergebnisse der Befragung, in der insgesamt 1.689 Personen zu Themen des deutschen
Gesundheitswesens befragt wurden, decken auf, dass insgesamt 71 Prozent der Deutschen
in den vorangegangenen zwolf Monaten mindestens einmal zur Arbeit gegangen sind, ob-
wohl sie sich richtig krank gefiihlt haben. 46 Prozent haben dies sogar zweimal oder o6fter
getan. ,Als Beweggriinde flir das Arbeiten trotz gesundheitlicher Beschwerden werden vor
allem Pflichtgefiihl (53 Prozent) und Ricksicht auf Kolleginnen und Kollegen (46 Prozent)
genannt. Jeweils rund ein Viertel der Deutschen auf3ert, dass die Angst vor beruflichen
Nachteilen oder Arbeitsplatzverlust sie dazu bewogen hat, auch krank zur Arbeit zu gehen.*
(Bertelsmann Stiftung PM 03.07.2007)

Neben der Freude Uber niedrige Krankenstande, ist den Zahlen der Fehlzeitstatistiken ge-
genlber auch eine gehorige Portion Skepsis angebracht. "Vielmehr muss die Gesundheit
und Leistungsfahigkeit der anwesenden Belegschaft in den Betrieben starker beachtet wer-
den. Denn Mitarbeiter, die sich trotz Krankheit zur Arbeit schleppen, sind durch Produktivi-
tatseinbufRen und Ansteckungsgefahr fur Kollegen langfristig auch nicht im Interesse der
Unternehmen”, meint Andreas Heyer, Projektmanager im Kompetenzzentrum Unterneh-

menskultur/FUhrung der Bertelsmann Stiftung.
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Sieht man der Realitat einer alternden Bevolkerung, dem heraufgesetzten Rentenalter und
der Zunahme chronischer, insbesondere psychischer Krankheiten in Deutschland und an-
dernorts ins Auge, so ist laut Prof. Dr. Bernhard Badura (Uni Bielefeld) bei der derzeitigen
Entwicklung, in absehbarer Zeit definitiv mit einer weiteren Erhéhung der Arbeitsunfahigkeits-
falle und zudem auch mit einer sinkenden Produktivitat durch zunehmende krankheitsbe-
dingte Einschrankungen zu rechnen. Aufgrund von Behandlungskosten und Frihverrentung
kommt es laut seiner Meinung dartber hinaus auch zu einer Erhéhung der Lohnnebenkos-
ten. (Quelle: Prof. Dr. Bernhard Badura, Vortrag: Bad Sassendorf, 19.04.2007)

Diese Aussicht sowie der Umstand, dass die Unternehmenswerte in der heutigen Wissens-
gesellschaft nicht mehr die Produktionskapazitaten sind, sondern vielmehr in den Képfen der
Mitarbeiter stecken, erhoht die Notwendigkeit von Investitionen in MalRnahmen zum Erhalt
und zur Verbesserung des Gesundheitszustandes der Belegschaft.

Auch das World Economic Forum 2007 empfiehlt Unternehmen die Bekdmpfung von chroni-
schen Krankheiten. Diese sind nicht nur Haupttodesursache weltweit, sondern in erhebli-
chem Umfang arbeitsbedingt und kdnnen daher durch betriebliche Programme wirksam be-

kampft werden.

Andreas Heyer vom Kompetenzzentrum Unternehmenskultur weist in diesem Zusammen-
hang auf die Gestaltung von Faktoren wie Arbeitsorganisation, Arbeitsumgebung und Fuh-
rungsverhalten hin, denn auch diese beeinflussen in entscheidendem Male, ob der Arbeits-
platz eine Belastung oder eine Ressource fiir die Gesundheit der Belegschaft darstellt.
"Eine partnerschaftliche Unternehmenskultur, die Mitarbeiter in Entscheidungsprozesse ein-

bezieht, tragt entscheidend dazu bei, die Gesundheit der Mitarbeiter zu erhalten.”, so Heyer.
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.Unternehmenspreis Gesundheit” erstmals an Unternehmen

mit vorbildlichem Gesundheitsmanagement
am 5. Dezember 2007 verliehen

Im Rahmen der Veranstaltung ,,Wettbewerbsvorteil Gesundheit“ in Kéin (05.12.2007)
wurde erstmals der ,,Unternehmenspreis Gesundheit“ verliehen. Fiir ihr vorbildliches
Gesundheitsmanagement wurde unter anderen die Abteilung Rehabilitation der Deut-
sche Rentenversicherung ausgezeichnet. Das Projekt wurde gemeinsam mit der

DAK — Unternehmen Leben und Motio durchgefiihrt. Der ,,Unternehmenspreis Ge-
sundheit“, der im Rahmen der Kampagne ,,Move Europe* initiiert wurde, wird an Un-
ternehmen verliehen, die auf die Frage eine Antwort anbieten: ,,Wie lassen sich ange-
sichts einer stetigen Zunahme chronischer Erkrankungen und élter werdender Beleg-

schaften in den Betrieben die Sozialsysteme langfristig sichern?“

Der Unternehmenspreis Gesundheit geht aus der gréfiten europaischen Kampagne fir be-
triebliches Gesundheitsmanagement - ,Move Europe® hervor. Diese wurde im April 2007 mit
Unterstutzung der EU-Kommission vom Europaischen Netzwerk zur betrieblichen Gesund-
heitsforderung (ENWHP) gestartet. Ziel der Initiative ist die europaweite Starkung der Bedeu-
tung von betrieblicher Gesundheitsférderung, die angesichts des demografischen Wandels
und immer alter werdender Belegschaften zunehmend wichtiger wird. Im globalen Wettbe-
werb ist die Mitarbeitergesundheit zu einer Schllisselressource fiir zukunftsfahige Unterneh-
men geworden. ,Die Bedeutung betrieblicher Gesundheitsférderung kann meiner Erfahrung
nach nicht hoch genug eingeschatzt werden.” so Hartmut Mehdorn, Vorstandsvorsitzender

der Bahn AG und Schirmherr der Kampagne.

Rund 400 Betriebe und &ffentliche Verwaltungen aus ganz Deutschland beteiligten sich seit

Anfang 2007 in einem dreistufigen Auswahlverfahren an dem Wettbewerb.

Im Rahmen des Kongresses ,Wettbewerbsvorteil Gesundheit* wurden erstmals die ,gesuln-
desten Unternehmen® Deutschlands mit diesem Preis ausgezeichnet. EIf vorbildliche Unter-
nehmen aus den Kategorien: GroBunternehmen, Klein- und Mittelunternehmen, Gesund-
heitswirtschaft sowie 6ffentlicher Dienst konnten die Auszeichnung, welche von Rolf Schwa-
nitz, Parlamentarischer Staatssekretar im Bundesgesundheitsministerium, Horst Kloppen-
burg, Generaldirektion Gesundheit bei der Europaischen Kommission, Prof. Dr. Elisabeth
Pott, Direktorin der Bundeszentrale fiir Gesundheitliche Aufklarung, und K.-Dieter Vol3, Vor-

stand beim BKK Bundesverband lberreicht wurden, in Empfang nehmen.
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Far ihr vorbildliches Gesundheitsmanagement wurden in der Kategorie Grofdunternehmen
die Aktiengesellschaften SAP, Bertelsmann, Daimler, Volkswagen und RheinEnergie sowie

die IBM Deutschland GmbH ausgezeichnet.

In der Kategorie Klein- und Mittelunternehmen wurde die REWE Toénnies oHG pramiert, das
Stiftungsklinikum Mittelrhein in der Kategorie Gesundheitswirtschaft und die Stadt Dortmund
sowie die Deutsche Rentenversicherung, Abteilung Rehabilitation in der Kategorie 6ffentli-

cher Dienst.

Die VHH PVG Unternehmensgruppe erhielt den Sonderpreis ,Fit in die Zukunft® fir ihr her-

ausragendes Engagement im Bereich ,Demografischer Wandel®.

Nachfolgend mochten wir Ihnen Einblick in die konkreten Projektmodule des betrieblichen

Gesundheitsmanagement der Abteilung Rehabilitation der Deutschen Rentenversicherung

Bund geben. Die Durchfiihrung erfolgte von Motio in Kooperation mit der Deutschen Ange-
stellten Krankenkasse (DAK).

Die Abteilung Rehabilitation ist innerhalb der
Deutschen Rentenversicherung Bund fur die
Organisation, Planung und Durchfihrung
von Leistungen zur medizinischen
Rehabilitation und Teilhabe am Arbeitsleben
verantwortlich. Ziel ihrer Aktivitaten ist die
Wiedereingliederung von Versicherten ins
Erwerbsleben zur Vermeidung von

Frihverrentungen getreu ihrem Motto:

Foto: www.eventfotograf.com ,Reha- rechtzeitig handeln®.

Preistibergabe an Frau Gabriele Sandner, Vertreterin
der DRV - Bund durch Herrn Rolf Schwanitz,
Parlamentarischer Staatssekretar des BMG

In der Abteilung sind ca. 6000 Mitarbeiter beschaftigt. Arbeits- und Gesundheitsschutz ge-

niel3t hier einen besonderen Stellenwert, denn den Tragern der Rentenversicherung kommt
auch eine Vorbildfunktion flir andere Arbeitgeber zu. Die Aktivitaten zum Gesundheitsmana-
gement der Abteilung 80 sind dabei eingebettet in die Strategien der Gesundheitsférderung

des gesamten Unternehmens.
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Die spezifischen Mallnahmen der Abteilung richten sich an Gesunde, gesundheitsgefahrdete
und chronisch kranke Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter. Die einzelnen Aktivitaten sollen dazu
beitragen, Aufgaben im Beruf und sozialen Lebenskontext mit guter Lebensqualitat wahrzu-
nehmen. Neben klassischen Gesundheitskursen werden innerhalb des Gemeinschaftspro-
jekts mit Motio und der Deutschen Angestellten Krankenkasse (DAK) Aktivitaten zur Arbeits-

organisation, Mitarbeitermotivation und zum Betriebsklima durchgefihrt.
Projektbeschreibung

Mit Projektbeginn wurde zunachst eine Steuerungsgruppe gebildet, welche die Leitung des
Gesamtprojekts Ubernimmt und die Ziele des Projekts festlegt. Die Steuerungsgruppe be-
steht dabei aus Fuhrungskraften der unterschiedlichen Bereiche sowie der arztlichen Mitar-
beiterin der Abteilungsleitung. Als Ziele wurden die Vermeidung und Reduzierung von Ar-
beitsunfahigkeitszeiten und die Wiedereingliederung von leistungsgewandelten Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeitern definiert. Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sollen MalRnahmen in
Anspruch nehmen, um ihre Aufgaben im Beruf und sozialen Lebenskontext mit guter Le-
bensqualitdt wahrnehmen zu kénnen. Gesundheitseinschrankungen sollen nicht zu Partizi-
pationsstorungen fuhren.

Um die Aktionen innerhalb des Projekts auf den tatsachlichen Bedarf der Mitarbeiter abzu-
stimmen, kamen/ kommen verschiedene Analyseinstrumente wie Mitarbeiterbefragungen,
Krankenstands- und Arbeitsplatzanalysen zu Einsatz. Diese fiihrten auf Ebene der Verhal-
tenspravention beispielsweise zum Angebot von MalRhahmen wie Riickenschule, Stressent-
spannungskursen, Aquafitness, Ernahrungskurse, Raucherentwéhnung sowie einem Ge-
sundheitsrisiko-Check. Verhaltnispraventiv fanden Aktivitaten zur Arbeitsorganisation, zur
Mitarbeitermotivation und zum Betriebsklima statt. Workshops zur Analyse und Verbesse-
rung der Arbeitssituation fir Mitarbeiter und Fihrungskrafte und Fokusgruppen wurden als
Instrumente eingesetzt. Die besonderen Belastungen und mégliche Regenerationsmdglich-
keiten der Mitarbeiter an den Bildschirmarbeitsplatzen wurden durch spezielle Arbeitsplatz-
programme bearbeitet. In diesen Programmen geht es insbesondere darum, gemeinsam mit
den Mitarbeitern spezifische Belastungen ihres Arbeitsplatzes zu identifizieren und nach L6-
sungen zu suchen, um die Belastungen zum Beispiel durch ergonomische Arbeitsplatzges-
taltung und Ausgleichslibungen zu verringern.

Anfanglich wurden 700 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in das Programm eingebunden.
Durch die Ausbildung von Multiplikatoren, Mitarbeitern der Abteilung 80, die zu verschiede-
nen Gesundheitsthemen geschult wurden, konnte das Angebot seit 01.09.07 auf zusatzlich

1.300 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter erweitert werden.
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Erfolge betrieblicher Gesundheitsforderung, so dieses Gesamtprojekts, hangen vor allem
davon ab, inwieweit die FUhrungskrafte das Vorhaben sowie die einzelnen Mallhahmen un-
terstitzen und mit Leben fullen. Deshalb wurden die Fuhrungskrafte vor Beginn bzw. parallel
zu den Einzelaktionen in Workshops fur das Thema Gesundheit und ,gesunde® Fuhrung
sensibilisiert und geschult.

Zur Motivation der Mitarbeiter wurden und werden neben Gesundheitstagen mit aktiven Ele-
menten zahlreiche Informationsinstrumente, wie Infobriefe, das hauseigenes Intranet;
E-Mails sowie Vortrage (Rehabilitationswissenschaftliches Colloquium) eingesetzt. Diese
MafRnahmen dienen aber auch vor allem dazu, die intensive Partizipation der Mitarbeiter am

Projekt und an einzelnen Aktionen zu sichern.
Ergebnisse und Evaluation

Zur Ergebnissicherung und Erfolgskontrolle wurde u. a. das Bildschirmarbeitsplatzprogramm
evaluiert. Anhand der Einschatzung der Teilnehmerinnen und Teilnehmer kann festgestellt
werden, dass die Programmziele insgesamt erreicht wurden.

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer kennen die am Arbeitsplatz auftretenden Belastungen
und Mdglichkeiten, ihnen entgegenzuwirken bzw. positive Momente am Arbeitsplatz zu nut-
zen. Einfache umzusetzende Anderungen der Arbeitsverhaltnisse (z.B. Aufhebung der Re-
flexionen an Bildschirmen durch ergonomisch richtige Ausrichtung) wurden durchgefuhrt.
Die Mehrheit der Teilnehmerinnen und Teilnehmer (70 Prozent) wiinschen sich, weiter be-
treut zu werden und zeigen Interesse an Angeboten zu vertiefenden Themen wie Ricken-

training, Entspannungs- und Stressbewaltigungstraining, Erndhrung und Augenentspannung.

Im Pilotdezernat wurde der Krankenstand um 2 Prozentpunkte gesenkt. Es ergab sich eine
Kosteneinsparung von 71.000 EURO flir 6 Monate. Fir 2008 ist die Ausweitung des Projekts

auf die gesamte Abteilung mit 2.300 Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern geplant.
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Buchtipp: Innere Kiindigung

In unserer Buchempfehlung moéchten wir dieses Mal gleich zwei Blicher vorstellen.
Beide widmen sich dem Thema ,Innere Kiindigung®“.

Das Thema ist aktueller denn je, schlieBlich lesen wir fast taglich neue Meldungen u-
ber die Ankiindigung von PersonaleinsparungsmaBnahmen — oft von gut florierenden
Unternehmen, mit hohen Aktienrenditen. Die Reaktionen in der Bevélkerung sind Un-
verstandnis und Frust. Das Gefuhl, der Anteil der eigenen Arbeit am Erfolg der Unter-
nehmen wird nicht entsprechend gewiirdigt, breitet sich zunehmend aus. Enttau-
schung unter den Mitarbeitern, die sich in der bewussten, aber unauffalligen Aufkiin-
digung der Einsatzbereitschaft am Arbeitsplatz widerspiegelt, ist vielerorts eine un-

vermeidbare Reaktion.

Buchtipp I: ,.Innere Kiindigung. Wenn der Job zur Fassade wird“

Angenehm im Umgang, mit Kritik  zurlickhaltend,

Ralf Brinkmann
Kurt H. Stapf

Entscheidungen kommentarlos umsetzend - so wiinschen sich
viele Chefs in grof3en Betrieben und Verwaltungen den idealen

Mitarbeiter. Doch es konnte sein, dass sie einem

Innere fundamentalen Irrtum aufsitzen - dass sich hinter der Fassade
Kiindigung des unauffalligen Angestellten oder Sachbearbeiters ein aktiv
s unengagierter Arbeitnehmer verbirgt, der sich von seinem Job
zur Fassade wird

B g gk innerlich langst distanziert hat und taglich nur auf den Fei-

Mit Checklisten und zah|reichen Falibeisplelen
VerfaBt vor 2wel fihrenden Wirtschaflspsychologen

erabend wartet.

C.H.Beck

Fuir die bewusste, aber unauffallige Aufklindigung der
Einsatzbereitschaft am Arbeitsplatz hat sich seit einigen Jahren der Terminus "Innere Kindi-
gung" eingeburgert. Die entsprechenden Zahlen sind alarmierend: Laut der Gallup-Umfrage
2005 empfinden 87 Prozent der deutschen Arbeitnehmer keine echte Verpflichtung gegen-
Uber ihrer Arbeit; gut drei Viertel von ihnen machen lediglich noch "Dienst nach Vorschrift",
wahrend knapp ein Viertel die "innere Kiindigung" bereits vollzogen hat.

Sachlich und informativ erlautern die Autoren Symptome, Ursachen und Hintergriinde eines
Phanomens, das in jungster Zeit verstarkt fir Bedenken sorgt. Zugleich aber zeigen sie pra-
xisorientierte Losungswege auf, die weit Uber die Phrase von der Entdeckung der Faulheit

am Arbeitsplatz hinausgehen.
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Ein Buch, von dem nicht nur Personalfachleute, sondern auch frustrierte Mitarbeiter profitie-
ren konnen. Wer versteht, wie Frust entsteht, kann ihn besser bekampfen.

Innere Kiindigung. Wenn der Job zur Fassade wird (Broschiert)

Ralf D. Brinkmann (Autor), Kurt H. Stapf (Autor)

ISBN 3406528155

September 2005

Buchtipp Il: ,.Innere Kiindigung. Entwicklung einer Skala zur empirischen Messung“

Innere  Kindigung als bewusste oder unbewusste
Leistungsreduktion hat starke Auswirkungen auf das
Arbeitsklima und den Erfolg in Betrieben. Unfreundliches
Verhalten  frustrierter  Mitarbeiter, Teilnahmslosigkeit,
Produktivitatsrickgang, Innovationsmangel, hohe Fehlzeiten
und Fluktuationsquote verursachen enorme Kosten.
Empirische Arbeiten oder psychologische Theorien dazu gibt

es kaum. Dieses Buch entwickelt eine Skala als

Messinstrument zur Inneren Kindigung. Da ‘“innerlich
gekundigte" Personen nicht so haufig wirklich kindigen, lohnt
es sich fir ein Unternehmen, sich um sie zu kimmern und ihre Motivation durch Personalent-
wicklungsmalRnahmen wieder zu steigern. Das entwickelte Verfahren ist mit 10 Iltems sehr
kurz, im Informationsgehalt fir die Praxis jedoch aussagekraftig. Das Resignations- bzw. Mo-
tivationspotential von Mitarbeiterinnen lasst sich mit der Skala zur Inneren Kindigung ermit-
teln und mit Normdaten vergleichen. Die Ergebnisse dienen zur Standortbestimmung eines
Unternehmens und als Basis flir PersonalentwicklungsmafRnahmen. Ein Buch flir Personal-
entwicklerlnnen, Fihrungskrafte, Unternehmensberaterinnen und alle an diesem grassieren-
den Phanomen Interessierten.

Innere Kiindigung. Entwicklung einer Skala zur empirischen Messung (Broschiert)
Yvonne Neuhold (Autor)

ISBN-10: 3865502601

August 2006
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