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Eine europaische Erfolgsgeschichte

Positive Bilanz zur Entwicklung der BGF auf dem Kongress in Linz
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Kleine Feierstunde: John Griffiths (UK) diskutierte die Erfo/ge des ENWHP mit Maria Dolores
Solé (Es), Patrycia Wojtaszczyk (Pl), Marc de Greef (B), Asa G. Asgeirsdottir (Isl) und Elfriede
Kiesewetter (A) (von rechts nach links).

Zwei Tage lang zeigte sich Linz den Besuchern aus ganz Europa von seiner besten
Seite. Doch es war nicht in erster Linie der strahlend blaue Himmel Giber der Donau,
der fur eine freundschaftlich warme Atmosphéare unter den 300 Teilnehmern der
5. Konferenz des European Network for Workplace Health Promotion (ENWHP)
sorgte: Obwohl die Arbeit zum Thema , Gesunde Arbeit im alternden Europa” im
Zentrum der Konferenz stand und rund 50 Prasentationen und Projekte vorgestellt
und diskutiert wurden, gab es auch das 10jahrige Bestehen des ENWHP zu feiern. Und
das Netzwerk hat in diesem Zeitraum nicht nur fiir eine Aufwertung der betrieblichen
Gesundheitsférderung in Europa gesorgt. Es war auch eine nie versiegende Quelle
fiir Motivation, Information und neue Ideen fiir die im Netzwerk mitarbeitenden Per-
sonen - und damit auch moralischer Riickhalt beim oft miihseligen Tagesgeschift.

Das machten die finf Netzwerker deutlich,
die John Griffiths vom britischen work-
2health im Rahmen einer kleinen Feier-
stunde aufs Podium bat. So nannte Mark
De Greef von PREVENT in Belgien die
Atmosphéare im Netzwerk als personlich
beeindruckendes Ergebnis; genauso wie
Elfriede Kiesewetter von der Oberdsterrei-
chischen Gebietskrankenkasse (OOGKK),
deren Vorarbeiten den Erfolg der Konferenz
erst ermoglicht haben. Sie unterstrich,

dass Ruckhalt und Unterstitzung des Netz-
werks die Arbeit in Osterreich erheblich
erleichtert haben, ,die Zeit nach 1997 war
fur uns in Osterreich sehr hart, aber dank
der Netzwerkunterstltzung ist es in den
letzten flinf, sechs Jahren erheblich leichter
geworden, BGF zum Thema zu machen.”

Zugleich aber betonten die beiden — wie
auch die Sprecher und Sprecherinnen der
spanischen, polnischen und isldndischen

Netzwerke — schon wahrend der Feier-
stunde, dass das ENVWHP vor allem durch
die Schaffung eines europaweit einheit-
lichen Definitions- und Begriffrahmens flr
die betriebliche Gesundheitsférderung die
Arbeit der Gesundheitsforderer in den nun-
mehr 31 ENWHP-Mitgliedsstaaten mal3-
geblich vorangebracht hat.

Das entsprach auch dem Tenor der Kon-
ferenz, vom Einflhrungsplenum, das von
Dr. Gregor Breucker vom BKK Bundes-
verband, bei dem das ENWHP Sekretariat
angesiedelt ist, geleitet wurde, bis zur
Abschlussdiskussion. GruRworte von der
Gesundheitsministerin
Maria Rauch-Kallat, von Rudolf Anzinger,
Staatssekretdr im deutschen Arbeits- und

Osterreichischen

Sozialministerium, und von DDr. Hans Pop-
per, dem Vorstand der OOGKK, belegten,
dass BGF nun tatséchlich in die (sozial-)
politische Agenda aufgenommen wurde.

Fortsetzung auf Seite 4
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2 Editorial

Die Aufgabe des ENWHP heif3t flr die
nachsten drei Jahre ,, Move Europe”, bringt
Europa in Bewegung. Angesichts der in
Linz présentierten Ergebnisse kdnnen wir
davon ausgehen, dass 2009 in Rom eine
ahnliche Vielfalt von Analysen, Strategien
und konkreten Projekten vorgestellt wer-
den kann. Denn ,,Move Europe” ist letzt-
lich auch das — unausgesprochene — Mot-
to, unter dem sich
die BGF-Experten
Europas vor zehn
Jahren mit Un-
terstlitzung der
EU zusammenge-
schlossen haben.

Denn tatsachlich
hat das ENWHP in
den letzten zehn
Jahren einiges in
Bewegung gebracht. Im Netzwerk wur-
den zahllose Projekte zusammengefihrt
und auf europaischer Ebene operationa-
lisierbar gemacht. Zugleich wurde ein
einheitlicher Definitions- und Handlungs-
rahmen geschaffen und durch mittler-
weile weit Uber 20 nationale Netzwerke
Strukturen aufgebaut, die in den Landern
alle Interessengruppen der betrieblichen
Gesundheitsforderung zusammenfihren.
In Deutschland ist dies mit dem DNBGF
bekanntlich gut gelungen.

Dr. Alfons Schréer

Besonders deutlich wird der Erfolg des
ENWHP an einem absehbaren Paradig-
menwechsel: Betriebliche Gesundheitsfor-
derung ist langst keine lastige Pflichtlbung
mehr, sondern hat als Gesundheitsmanage-
ment Einzug in die unternehmerischen
Strategien und Grundsétze gehalten — BGF
ist zum ,business case” geworden.

Das ist auch fir den BKK Bundesverband
Grund zur Freude — und fr ein wenig Stolz.
Immerhin spielt der BKK Bundesverband
beim Thema BGF schon seit Jahrzehnten
eine Vorreiterrolle; und die in Linz gelobte
reibungslose und motivierende Zusam-
menarbeit innerhalb des ENWHP ist sicher
nicht zuletzt der ENWHP-Geschéftsstelle
zu verdanken, die alle Initiativen koordi-
niert — und beim BKK Bundesverband
angesiedelt ist.

Das ENWHP steht auf den Agenden der
nationalen wie der europdischen Politik
und ist auf unternehmerischer Seite langst
ein Thema, das nicht nur internationale
Konzerne ernst nehmen. Insofern ist die
makellose 10-Jahres Erfolgsbilanz sicher
ein zusatzlicher Anstof($ flir die Netzwerker,
auch zu den Themen von ,Move Europe”
— Gesundheitsgerechtes Bewegungsver-
halten; gesunde Ernadhrung; psychische
Gesundheit, Raucherpravention — nach-
weislich erfolgreiche Konzepte zu entwi-
ckeln und den europaischen Unternehmen
und ihren Belegschaften nahe zu bringen.
Also lassen Sie uns an die Arbeit gehen!

Leiter der Abteilung
Gesundheit beim BKK BV
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B Alternde Gesellschaften zwingen zum Handeln:

Durch BGF Sozialsysteme und die
Wettbewerbsfahigkeit sichern

Spatestens seit den zwei Tagen von Linz
ist der Beweis erbracht, dass die demo-

graphische Entwicklung Europas Arbeit-
geber zum Handeln zwingt. Belegt wur-
den nicht nur die absehbare Alterung
der Erwerbsbevolkerung, sondern auch
die damit einhergehenden Probleme fiir
betroffene Mitarbeiter und Unterneh-
men wie flir die Sozialsysteme und die
Wettbewerbsfahigkeit der Wirtschaft.
Vor allem aber: Die Vortrage von Exper-
ten aus ganz Europa dokumentieren,
welche Vielfalt an Instrumenten und
konzeptionellen Ansatzen mittlerweile
vorliegen, mit denen das Ziel ,Gesun-
de Arbeit in einem alternden Europa”
erreicht werden kann.

Nach Zahlen der Europaischen Kommissi-
on (EUROSTAT) standen Anfang des Jahr-
zehnts europaweit 41 Prozent der 55- bis
64-jahrigen in Beschéftigung. Die Zahlen in
den Mitgliedslandern schwanken dabei von
30 Prozent in Belgien bis zu 69,1 Prozent
in Schweden, Deutschland liegt mit 41,8
Prozent fast genau im Durchschnitt. Bis

Juhani llmarinen machte deutlich,
dass fir alter(n)sgerechtes Arbeits-
leben ein harmonisches Nebenein-

ander von Privatleben, Arbeit und
Lernen notwendig ist.

2010, so beschloss die EU im Jahr 2000 in
Lissabon, soll der Anteil arbeitender Alterer
auf 50 Prozent gesteigert werden. In den
nachsten flnf bis zehn Jahren dirften die
Uber 55-jahrigen ein Viertel bis ein Drittel
der Belegschaften stellen.

Dabei ist der zu erwartende Arbeitskraf-
temangel nur ein Grund fir diese Zielset-
zung. Es handelt sich vielmehr um eine
Kombination von betriebs- und volkswirt-
schaftlichen Griinden mit individuellen und
staatlichen Interessen:

Angesichts der steigenden Lebenserwar-
tung werden staatliche oder halbstaatliche
Rentensysteme allein nicht vor Altersarmut
schutzen konnen - die Lebensarbeitzeit
wird sich deshalb zwangslaufig verlangern.

Altere Mitarbeiter verflgen Uber enor-
mes Wissen um Produkte und Prozesse
des Unternehmens, ein Kapital, auf das
zukunftsorientierte Unternehmen nicht ver-
zichten kénnen.

Mitarbeiter vorzeitig in die Rente zu schi-
cken rechnet sich nicht mehr — entspre-



chende Fdérderprogramme werden aus-
laufen, so dass die sozialen Kosten direkt
oder indirekt die Unternehmen belasten;
und die Ausbildung neuer Mitarbeiter ist
nicht billiger als Investitionen in altersge-
rechte Arbeitspldtze und -prozesse.

Die jingeren Generationen sind nicht
zwanglaufig gesunder und belastbarer,
ihre Gesundheit wird gefahrdet
durch ungesunde Verhaltsweisen und Ver-
héaltnisse. Nur ,gesunde Unternehmen”
bieten die Voraussetzung fur lange und
leistungsfahige Berufskarrieren.

auch

Die letzten Punkte unterstreichen, was
in Linz auch von Seiten der Wissenschaft

immer wieder betont wurde. Beim The-
ma ,Gesunde Arbeit im alternden Eur-
opa” ist die geringe Erwerbsquote der
Alteren nur ein Symptom der Problematik.
Nachhaltige Lésungen, so neben anderen
Prof. Juhani
Institut fir Arbeitsmedizin, sind durch

[lmarinen vom Finnischen

Die Osterreichische
Gesundheitsminsterin

Maria Rauch-Kallat begriifSte die
internationalen Géaste in Linz.

Fokussierung auf eine Zielgruppe nicht
zu erreichen. Notwendig ist ein holisti-
scher Ansatz, der ein ,alter(n)sgerechtes
Arbeitsleben” erlaubt. Die Schlissel hier-
zu heiRen ,lebenslanges Lernen und Trai-
ning” und , Harmonisierung von Privat-
und Berufsleben”:

OECD-Daten zeigen, dass die Beschaf-
tigungsquote im Alter mit dem Bildungs-
niveau steigt.

Schwedische Untersuchungen belegen,
dass Menschen in Berufen mit héherem
Ansehen und grofieren Gestaltungsmog-
lichkeiten eher davon ausgehen, dass sie
bis zum Ruhestand weiter arbeiten kdnnen
und wollen.

Umfragen in Polen und Nordeuropa
machen deutlich, dass altere Arbeitnehmer
sich haufig ausgrenzt fihlen -—— und gezielte
Aktivitaten fir diese Zielgruppe dieses
Empfinden eher noch verstéarken wirden.

Altere — und ganz junge — Mitarbeiter nut-
zen Schulungsmaflnahmen eher selten.

Alter flhrt nicht zwangslaufig zu Leis-
tungsverlust. Die Leistungsfahigkeit bleibt
in vielen Bereichen konstant oder steigt
sogar (z.B. Zuverlassigkeit, Expertenwis-
sen, Urteilsfahigkeit, Kooperationsféhig-
keit). Diese Stérken gilt es zu nutzen.

Produktions- und Dienstleistungspro-
zesse werden zunehmend von Dynaxity ge-
kennzeichnet. Dieses Kunstwort bezeich-
net den Trend zu immer dynamischeren
und zugleich komplexer werdenden Ent-
wicklungen — und macht arbeitslebens-
langes Lernen notwendig.

Wenn Arbeitgeber trotz dieser objektiven
Bedingungen noch nicht aktiv werden, liegt
das nicht an fehlenden Konzepten, ,Tools”
oder Beispielen guter Praxis. Die liegen in
grofder Zahl und fir jeden Zweck vor. Was
fehlt, ist eine Initialzindung, mit der bislang
passiv gebliebene Unternehmen zum Han-
deln angeregt werden. Hierbei werden in
Europa unterschiedliche Ansatze verfolgt:

In den Niederlanden wurde betrieb-
liches Gesundheitsmanagement durch
eine Gesetzesdnderung ,marktfahig”:
Weil Unternehmen ihren Mitarbeitern bei
Krankheit neuerdings bis zu zwei Jahre
lang Gehalt oder Kompensationszahlungen
Uberweisen mussen, steigt das Interesse
an Gesundheitsmanagement rapide an.
Zugleich werden durch die Férderung von
Modellvorhaben kleine Unternehmen ange-
sprochen und gute Beispiele realisiert.

In Belgien wurde 2004 der ,,Professional
Exeperience Fund” aufgelegt. Aus diesem

Hintergrund s

Fond erhalten Unternehmen Zuschisse,
wenn sie ihre Arbeitsbedingungen auf die
Uber 45-jahrigen einstellen und dabei Uber
den gesetzlichen Rahmen hinweg gehen,
die Mitarbeiter einbeziehen und das Kon-
zept ein Steuerungskommitee Uberzeugt.

In Deutschland werden regionale und
bundesweite Netzwerke gepflegt. Wah-
rend auf Bundesebene die Initiative neue
Qualitat der Arbeit (INQA) gleichermafien
Rahmen und Motor flr die Aktivitaten
von Bund, Landern, Sozialversicherungs-
tragern, Arbeitgebern, Gewerkschaften,
Stiftungen und Unternehmen ist, sollen
regionale Netzwerke die Partner auf oOrt-
licher Ebene zusammenbringen. So wur-
de mit Unterstltzung der Bertelsmann-
Stiftung ein Netzwerk geschaffen, das
kleine und mittlere Unternehmen in einer
Pilotregion unterstltzt. Hier arbeiten alle
Institutionen mit Bezug zum Unterneh-
men und zum Thema Gesundheit zusam-
men. Nach einer Analysephase arbeiten
Unternehmensvertreter in  branchen-
oder betriebsgroRenbezogenen Gruppen
zusammen, um gemeinsam die Schritte
zu einer betrieblichen Gesundheitspolitik
zu erarbeiten. Ein regionales Kompetenz-
zentrum soll diese Strukturen pflegen, die

Staatssekretar
Rudolf Anzinger vom
deutschen Arbeits-
und Sozialministerium
beschrieb die notwen-
digen Aktivitdten aus
deutscher Sicht.
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4 Hintergrund

Arbeit koordinieren sowie Beratungs- und
Trainingsleistungen anbieten

Schliefdlich gibt es Unternehmen, die
sich schon heute eigeninitiativ mit der Pro-
blematik auseinandersetzen. Die in Linz
vorgestellten Konzepte der Stahlkonzerne
Voestalpine und Arcelor und von Volkswa-
gen zeigen, dass offenbar Unternehmen
mit korperlich belastenden Arbeitsplatzen
den Handlungsbedarf schon erkannt ha-
ben — und Erfolg versprechende Losungen
umsetzen.

Welcher Weg fir welches Land und wel-
chen Arbeitgeber letztlich zielfGhrend ist,
muss vor Ort entschieden werden. Aber
es gibt dennoch vier Erkenntnisse, die
grundlegend sind:

Gebraucht wird ein holistischer Ansatz,
der sich auf das ganze Berufsleben
erstreckt und alle Aspekte von gesund-
heits- und motivationsrelevanten Aspekten
umfasst.

Fortsetzung von Seite 1

In Holland hat sich durch neue Gesetze ein Markt flir das
betriebliche Gesundheitsmanagement entwickelt,

wie Robert Griindemann beschrieb.

In den Unternehmen ist ein Paradigmen-
wechsel erforderlich. Statt Problem- ist
Chancenorientierung angesagt, Ausgaben
des Gesundheitsmanagements sollten
nicht als Kostenfaktor, sondern als gute
Investitionen betrachtet werden; Gesund-
heit sollte vom rein medizinischen Thema
zur unternehmerischen Aufgabe werden,
deshalb darf man Aktivitdten nicht auf
Mitarbeiter mit Gesundheitsproblemen
beschranken; und statt auf einzelfallorien-
tierte Spezialldsungen zu setzen geht es
um integrale und strategische Ansatze.

SchlieBlich: Unternehmen wie Mitarbei-
ter sollten sich verabschieden von dem tra-
ditionellen Dreischritt , Erziehung und Ler-
nen”, ,Arbeitsleben” und ,Ruhestand”. In
Zukunft sollten vielmehr die Bereiche , Ler-
nen”, ,Arbeiten” und ,Privatleben und
Freizeit” bis ins - zumindest hohere - Alter
parallel und harmonisch organisiert sein.

Dafur wiederum ist eine engere Ver-
netzung von BGF und Public Health eine
notwendige Voraussetzung.

Zehn Jahre ENWHP: Eine europaische Erfolgsgeschichte

Und Horst Kloppenburg von der EU Kom-
mission, den Dr. Karl Kuhn, mit Dr. Maria
Dolores Solé Vorstand des ENWHP, als
.Captain” des Netzwerkes bezeichnete,
erklarte nochmals die Unterstitzung des
Netzwerks seitens der EU, das fir die
europdische Wirtschafts-, Sozial- und
Gesundheitspolitik von grofser Bedeu-
tung sei.

Der weitere Verlauf der Konferenz doku-
mentierte, dass diese positiven Einschat-
zungen durch konkrete Arbeitsergebnisse
bestatigt werden. Sowohl durch Analysen,
die Uberzeugend belegten, wie aktuell das
Tagungsthema fir alle Interessengruppen
in den Mitgliedsstaaten ist, wie bei den
konkreten Projekten, die demonstrieren,
wie den Herausforderungen einer alternden
Gesellschaft mit gezielten Einzelmalnah-
men und strategisch angelegten Projekten

und in allen Aufgabenfeldern daran arbei-
ten, gesunde und gesundheitsférdernde
Prozesse zu etablieren — und dabei auf das
von den ENWHP-Partnern entwickelte und
evaluierte Instrumentarium zurlckgreifen.
Durch eine solche , grof3e Loésung” wirden
die Problemfelder — von der Arbeitsplatzge-
staltung Uber die besonderen Bedingungen
bestimmter Unternehmenstypen bis hin zur
Suchtpravention — gleichsam automatisch
mit abgearbeitet.

Kiesewetter von
der OOGKK hat
durch ihre Vorar-
beiten mal3geb-
lich zum Erfolg

der Konferenz

bei getragen.

begegnet werden kann.

Um das zu erreichen, hat das ENWHP die
Zugleich war das Thema in gewisser Wei-  konsequente Verbreitung von Informati-
se eine Abrundung der ersten zehn Jahre

ENWHP-Arbeit. Die Projektpréasentationen

onen und Tools in den Regionen als dauer-
haften Schwerpunkt fir die kiinftige Arbeit

verdeutlichten, dass es nicht genlgt, auf die
demographische Entwicklung mit Einzelak-
tivitaten fUr dltere Mitarbeiter zu reagieren.
Vielmehr geht es darum, dass Unterneh-
men und Institutionen fir alle Mitarbeiter

definiert. Wie erfolgreich das — wie auch
die angestrebte Vernetzung mit allgemei-
nen Public Health-Aufgaben - gelingt, wer-
den die Netzwerkpartner bei der ndchsten
Konferenz 2009 in Rom analysieren.



B Stahlkonzerne Ubernehmen eine Vorreiterrolle:

Arcelor und Voestalpine wollen mit umfassenden
Konzepten altere Mitarbeiter im Betrieb halten

Praxis s

Wenn von der Notwendigkeit gesprochen wird, altere Mitarbeiter langer im Unternehmen zu halten, denkt kaum jemand an

die Schwerindustrie. Einerseits, weil davon ausgegangen wird, dass Menschen mit korperlich harten Tatigkeiten weit vor dem

Rentenalter ,,ausgebrannt” sind, andererseits, weil beim Stichwort Know-How-Erhalt oft nur an ,weiRe Kragen”-Tatigkeiten

gedacht wird, nicht aber an den Betrieb eines Hochofens. Und doch waren es zwei Unternehmen der Stahlindustrie, die in Linz

beschrieben, wie sie eigeninitiativ auf die Folgen der demographischen Herausforderung reagieren und es (unter anderem)
schaffen, Wissen und Fahigkeiten alterer gewerblicher Mitarbeiter fiir den Betrieb zu erhalten.

Ein Konzept wie aus dem Lehrbuch setzt
die 6sterreichische Voestalpine Gruppe mit
ihrem LIFE-Programm um, das von Stahl-
Personalvorstand Alfred Dising und der
HR-Expertin Dr. Alexandra Ronacher vor-
gestellt wurde. Ausgangspunkt war eine
Analyse der internen und externen Bedin-
gungen unter der Fragestellung, welche
Faktoren fir den zuklnftigen Erfolg des
Unternehmens verantwortlich sind. Sie
ergab, dass alle identifizierten Faktoren in
direktem Bezug zum Feld ,,Human Resour-
ces” stehen: Der Bedarf an qualifizierten
Mitarbeitern, die Notwendigkeit, Exper-
tenwissen im Unternehmen zu halten, die
Alterung der Bevolkerung, eine wachsende
Bedeutung des Gesundheitsmanagements

Alfred Dising, Personalvorstand
und Alexandra Ronacher (HR)
stellten das ganzheitliche Pro-

gramm LIFE des osterreichischen
Voestalpine-Konzerns vor.

sowie ein funktionierendes Zusammen-
spiel von Berufs- und Privatleben.

Die Konsequenz daraus war die Einflh-
rung von ,LIFE"”, einem Programm, dass
fur alle Konzernmitarbeiter ,eine attraktive
Arbeitswelt” schaffen soll und dabei Alter,
Geschlecht, demographische Entwicklung
und die Werte der Gesellschaft und der
Arbeitswelt berlcksichtigt. Unternehme-
risches Ziel von LIFE: Wachstum und Erhalt
von Wert und Produktivitat der Voestalpine
Gruppe.

Die Kernpunkte von LIFE lassen sich mitden
Stichworten ,Neue Mitarbeiter”, , Arbeits-
zeit”, , Arbeitsplatzgestaltung”, ,Chancen-

gleichheit”, , Sicherheit” und ,, Gesundheit”
und ,kulturelle Entwicklung” beschreiben.
MaRnahmen der Gesundheitsférderung
flieRen in diese Bereiche ein und sind ent-
sprechend vielféltig. Sie reichen von Sucht-
pravention bis zur Ernahrungsberatung, von
Bewegungsangeboten- und anreizen bis zu
Gesundheitszirkeln, von neuen Arbeitszeit-
modellen bis zu einem Programm zum
Thema ,lebenslanges Lernen”.

Diese Vielfalt ist notwendig, immerhin hat
das Gesundheitsmanagement das erklarte
Ziel, ,einen Prozess zu installieren, der es
den Mitarbeitern erlaubt, die Einflisse auf
ihre Gesundheit zu erkennen und diese in
hohem Mal3e selbstbestimmt zu steuern”.
Voraussetzung daflr sei, dass Unterneh-
men wie Individuen sich zu ihrer Verant-
wortung bekennen und entsprechend han-
deln — und dass die Familienangehorigen
mit einbezogen werden.

Die Aktivitaten werden dabei nicht nur sys-
tematisch und mit Expertise umgesetzt,
sie werden auch ausdricklich als Teil des
Gesamtkonzepts und damit der Unterneh-
menskultur verstanden. Deshalb betonte
Dr. Alexandra Ronacher, dass Kommu-
nikation und Engagement des Manage-
ments notwendige Voraussetzung flr den
Gesamterfolg sind. Daher gibt es auch fir
diese Bereiche strategische Vorgaben. So
soll die Kommunikation als Kernbotschaft
den Nutzen fir Mensch und Firma verbrei-
ten, kontinuierlich alle Kommunikations-



6 Praxis

kanale nutzen und vor allem praxisnahe
.Geschichten” und Beispiele erzéhlen, die
allen Mitarbeitern eingangig sind.

Das Management ist nicht nur verpflich-
tet, die Aktivitdten in die Organisations-
struktur einzubetten. Prozessbeobachtung
und Maflinahmenauswertung sind laufen-
de Aufgaben, weil entscheidend fir den
Erfolg; und um den zu messen, missen
die Fihrungskrafte Kennzahlen identifizie-
ren, die verlasslich Aufschluss Uber diesen
Erfolg geben.

Ronacher und Dusing lief3en keine Zweifel,
dass LIFE ein langfristiges Programm ist.
Das zeigen die in einem strategischen Aus-
blick formulierten Ziele. Angestrebt wird
ein noch stérkeres Bekenntnis zu LIFE
und einem Gesundheitsmanagement, der
Unterstitzung der Konzerngesellschaften
bei Analyse, Planung und Umsetzung von
Aktivitaten, weiter verstarkte Kommuni-
kation und nicht zuletzt die Foérderung
bereichs- und unternehmensibergreifen-
der Lernprozesse.

Arcelor, ein internationaler Stahlkonzern mit
Hauptsitz in Luxemburg, begann schon vor
Jahren, sich mit dem Thema ,, Umgang mit
alteren Mitarbeitern” zu befassen. Anlass
waren gleichermalen betriebsinterne wie
sozialpolitische Griinde, wie Daniel Atlan
erlauterte, der als Vizeprasident Human
Resources bei Arcelor arbeitet.

Einerseits ging es um die notwendige
Steigerung der im Vergleich zu neuen
Wettbewerbern aus den Schwellenlandern
niedrigen Produktivitdt. Die kann nur durch
Qualitat und Effizienz erreicht werden, was
wiederum von kompetenten Mitarbeitern
abhdngt. Andererseits sah man, dass bei-
spielsweise in Frankreich Milliarden 6ffent-
licher Mittel fir Frihverrentungen ausgege-
ben wurden, was zum Verlust qualifizierter
Mitarbeiter flhrte. Die Belegschaft, so
Atlan, sah den Vorruhestand als verbrieftes
Recht an — und das Unternehmen wurde
geradezu abhéngig von diesem bequemen

und scheinbar kostenglnstigen Instrument
der Personalplanung.

) Foérderprogramme
- sollen in Holland KMU
flirs Gesundheitsma-

nagement motivieren,

erklérte Gerard
Zwetsloot

Grundlegend definiert wurden bei Arcelor
zunachst Methodik und Ziel, mit denen die-
sen Einstellungen begegnet werden sollte.
Weil Fortschritt und Erfolg nur im Konsens
aller Beteiligten erreicht werden koénne,
so Atlan, war es zwingend, das mittlere
Management und die Gewerkschaften mit
einzubeziehen, zugleich aber darzustellen,
dass es darum geht, das zu tun, was gut
fur das Unternehmen ist. Und das heildt,
das Wissenskapital des Unternehmens
auszubauen und zu erhalten, denn Wissen
sei in einer von Unsicherheit und Verande-
rung gepragten Wirtschaftswelt der einzig
dauerhafte Wettbewerbsfaktor.

Zwei ,Basistools” sorgten daflr, dass alle
Mitarbeiter die Verdnderungen mit trugen,
indem sie ihnen eine positive Perspektive
boten: Es galt zunédchst, mit der Logik
zu brechen, dass Karrieren — und damit
die Motivation zu bester Leistung — nur
moglich sind, wenn andere Mitarbeiter
das Unternehmen verlassen. Hier wurde
kommuniziert — und demonstriert —, dass
die Verbesserung der eigenen Fahigkeiten
auch zu Verbesserung und Aufwertung der
individuellen Arbeit flhrt.

Zweitens wurde ein anspruchsvolles Pro-
gramm ,,organisierter Beschaftigung” auf-
gelegt. Es schreibt fest, dass niemandem
Uber 50 geklndigt wird, unter 50-jahrigen
wird nur gekiindigt, wenn sie eine andere

Arbeit gefunden haben, und dass Arcelor
hilft, neue Arbeitsplatze zu schaffen, wenn
Fabriken verkleinert oder geschlossen wer-
den.

Komplexe Analysen jedes Arbeitsplatzes in
jedem Produktionsbereich waren notwen-
dig, um Lésungen erarbeiten zu kdnnen,
die dem Ziel Produktivitatssteigerung wie
den Maglichkeiten und Interessen der Mit-
arbeiter Rechnung tragen. Die von Daniel
Atlan prasentierten Kennzahlen zeigten,
dass dies offenbar gelungen ist.

Obwohl das Durchschnittsalter der Beleg-
schaft von 1986 bis 2000 von 38 auf fast
49 Jahre anstieg, verdreifachte sich die
Pro-Kopf-Produktion  z.B. im Flachstahl-
bereich im gleichen Zeitraum. Und die
Zahl der — eigentlich wegen der schwer zu
erflllenden Arbeitsplatzgarantie als Notl6-
sung — eingeflihrten Teilzeitjobs stieg inner-
halb von vier Jahren von einigen hundert
auf 3000. Was nicht nur zu weniger Krank-
heitstagen bei den Teilzeitkraften flhrte,
die Teilzeitkrafte empfanden auch die am
Hochhofen zwangslaufige Schichtarbeit als
weniger ermidend — was zu einem mess-
bar geringeren Verbrauch von Medikamen-
ten gegen Depressionen, Bluthochdruck
oder Schlaflosigkeit flihrte.

Daniel Atlan, Vizepré-
sident HR bei Arcelor,
konnte Uber Erfolge
des internationalen
Stahlkonzerns
berichten.




W Gesprach mit Horst Kloppenburg:

BGF wird zur Selbstverstandlichkeit

fur jeden zukunftsorientierten Betrieb
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Horst Kloppenburg kennt das ENWHP wohl besser als jeder andere. Der in Essen geborene Jurist arbeitet als principal admi-
nistrator (Hauptverwaltungsrat) in der Generaldirektion Gesundheit und Verbraucherschutz der Europaischen Kommission.
Horst Kloppenburg gilt als Nestor des ENWHP, dessen Entwicklung er seit der Griindung begleitet und geférdert hat. BKK
News sprach mit ihm Gber Entwicklung, Erfolge und Perspektiven des ENWHP im Kontext einer europaischen Gesundheits-

politik.

Horst Kloppenburg

Sie haben die Aktivititen des ENWHP
seit seiner Griindung vor zehn Jahren
gefordert und begleitet. Wie sieht die
Erfolgsbilanz aus EU-Sicht aus?

Der grofdte Erfolg zeigt sich darin, dass
betriebliche Gesundheitsforderung heute
einen deutlich héheren Stellenwert hat, als
noch vor zehn Jahren, und zwar nicht nur
auf politischer Ebene in den Mitgliedsstaa-
ten, sondern auch auf Seiten der Unterneh-
men. Bemerkenswert ist dabei vor allem,
dass die Mitgliedsstaaten trotz aller kultu-
rellen und wirtschaftlichen Unterschiede
einen gemeinsamen Rahmen fir betrieb-
liche Gesundheitsférderung geschaffen
haben — und dabei die Integration der neu-
en Mitgliedsstaaten reibungslos gelungen
ist. Alle Beteiligten kénnen heute auf ein-
heitliche Qualitatskriterien, praxisbewahrte
Instrumente und eine Vielzahl von Beispie-

len guter Praxis zu wirklich jeder Aufgabe
zurlckgreifen.

Das wiederum ist das Ergebnis der mitt-
lerweile aufgebauten Informations- und
Kooperationsstrukturen. Wahrend das
ENWHP die Zusammenarbeit auf euro-
paischer Ebene fordert, wurden in allen
Staaten nationale Netzwerke gegriindet, in
denen Wissenschaft, Wirtschaft, Sozialver-
sicherungen und andere Protagonisten der
Gesundheitsforderung zusammenarbeiten.
Mittlerweile gibt es zahlreiche Ansétze,
solche Netzwerke auch auf regionaler Ebe-
ne zu knlpfen — eine notwendige Voraus-
setzung, um die Ideen und Methoden der
betrieblichen Gesundheitsforderung allen
Unternehmen verfligbar zu machen.

Stimmt der Eindruck, dass sich der
Schwerpunkt der BGF von einzelnen,
problemorientierten Projekten hin zu
einem ganzheitlichen Ansatz verlagert?

Die Netzwerkpartner haben sich zunachst
und sehr erfolgreich auf themen- oder
zielgruppenorientierte Projekte konzent-
riert, um hierfir konkrete und womog-
lich Ubertragbare Losungen und Tools zu
entwickeln. Doch wenn - und ich denke,
davon sind alle Uberzeugt — gesunde und
motivierte Mitarbeiter entscheidend sind
fur die Volkswirtschaften wie fur den Wirt-
schaftsraum EU, wird BGF zu einer stra-
tegischen Aufgabe fir Unternehmen, die
nicht durch Einzelinterventionen bewaltigt
werden kann.

Das wird besonders deutlich an dem
Thema und den Ergebnissen der Konfe-
renz von Linz. Wir haben gelernt, dass
es angesichts ,alternder Belegschaften in
alternden Gesellschaften” nicht genlgt,
sich auf eine Zielgruppe und deren spezi-
fische Probleme zu konzentrieren. Vielmehr
geht es darum, gesunde Unternehmen zu
schaffen, die allen Mitarbeitern wahrend
des gesamten Arbeitslebens fahigkeitsge-
rechte Arbeits- und Entwicklungsmaglich-
Fortschrittliche Unterneh-
men arbeiten ldngst an solchen Konzepten,
bei deren Umsetzung die schon vorlie-
genden Lésungen fir konkrete Probleme
genutzt werden.

keiten bieten.

In Theorie und Praxis der Gesund-
heitsférderung steht es auBer Zweifel,
dass und wie solche Konzepte funk-
tionieren. Ist diese Botschaft bei den
Unternehmen der EU angekommen?

Nicht nur die in Linz prasentierten Beispiele
belegen, dass insbesondere GrofRunterneh-
men die Zeichen der Zeit erkannt haben.
Aufféllig ist, dass Personalentwickler und
HR-Manager sich zunehmend des The-
mas annehmen, ein eindeutiger Hinweis
auf den gestiegenen Stellenwert des
betrieblichen Gesundheitsmanagements.

Auf der anderen Seite ist die Unterneh-
menslandschaft Europas von sehr grofl3-
er Heterogenitdt gekennzeichnet. Es gibt
erhebliche Unterschiede nicht nur hinsicht-
lich GroRe, Branche und Wirtschaftskraft,
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sondern auch bei den Unternehmenskul-
turen wie auch bei den Einstellungen der
Mitarbeiter. Da ist es nur natlrlich, dass
es unterschiedliche Geschwindigkeiten bei
der Problemerkennung und Lésung gibt.

Hier kénnen und wollen weder die Institu-
tionen der EU noch die Netzwerkpartner
verbindliche Vorgaben machen. Um BGF
noch mehr in der Breite zu etablieren,
miissen wir verstarkt Uberzeugungsarbeit
durch wissenschaftlich belegbare Argu-
mente und unternehmensnahe Beispiele
guter Praxis leisten. Ich bin Uberzeugt:
Wenn wir deutlich machen, dass die Opti-
on ,BGF" essentielle Bedeutung hat fir
nachhaltigen Erfolg, wird aus dieser Opti-
on eine Selbstverstandlichkeit fir jeden
zukunftorientierten Betrieb.

Miissen nicht auch BGF und éffent-
liche Gesundheit (Public Health) besser
vernetzt werden?

Wolfgang Schroeder (IG Metall)

Gregor Breucker (BKK Bundesverband)

Bildsplitter

Eindeutig ja. Man erreicht am Arbeitsplatz
grofde Teile der Bevolkerung. AulRerdem
sind Arbeitsbedingungen zumeist eine
wichtige Quelle fir Gesundheitsprobleme,
die man durch gezielte Interventionen
abstellen kann. Aber, um ein einfaches
Beispiel zu nehmen, was nutzt gesundes
Kantinenessen, wenn zu Hause weiter-
hin Unwissen oder Unvernunft regieren?
Gerade im Gesundheitsbereich ist eine
Trennung zwischen Arbeitsplatz und Privat-
leben unsinnig.

Diese Erkenntnis ist auch Grundlage fir die
nachste Initiative des ENWHP unter dem
Titel ,Move Europe”. Die Kampagne wird
Nutzen und Methoden von Public Health-
Themen wie Bewegung, Erndhrung, psy-
chische Gesundheit und Tabak-Pravention
in die Betriebe bringen. Diese Kampagne
wird ausdrlcklich von der Europdischen
Kommission begrifst und unterstitzt. Sie
erganzt in idealer Weise die im letzten Jahr

Abendveranstaltung im Lentos am Donauufer

geschaffene Europaische Plattform, die
darauf zielt, Aktivitdten in diesen Bereichen
zu intensivieren und Wirtschaft, Gesell-
schaft und offentliche Hand zum freiwilli-
gen Handeln zu bewegen.

Denn klar ist: Gerade angesichts der demo-
graphischen Entwicklung versprechen
Gesundheitsforderung und Pravention im
Arbeits- wie im Privatleben den groten
Erfolg, wenn es darum geht, das Euro-
paische Sozialmodell — und damit einen
zentralen Faktor flr die européische Wett-
bewerbsfahigkeit — zu erhalten.
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