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Einleitung

Kleinst- und Kleinunternehmen! haben eine besondere Bedeutung fir Wachstum und Be-
schéftigung in Deutschland. 40 % der Beschaftigten in Deutschland arbeiten in Betrieben mit
weniger als 50 Beschaftigten und 95,5 % aller Betriebe sind Kleinst- und Kleinbetriebe?.
Trotz der groBen Bedeutung von kleineren Unternehmen fallen lediglich 21 % der BGF-
Aktivitaten der Krankenkassen auf diesen Sektor.3

Hieraus die Schlussfolgerung zu ziehen, die individuelle Arbeitsfahigkeit oder Gesundheit
und Sicherheit bei der Arbeit in kleineren Betrieben spiele eine geringere Rolle als in Grof3-
betrieben, ist ebenso falsch wie anzunehmen, dass BGF in kleineren Betrieben nur schwer
umsetzbar sei. Wahr ist vielmehr, dass passende Konzepte fir kleinere Betriebe teilweise
fehlen und daher viele BGF-Akteure diese wichtige Zielgruppe nicht in den Blick nehmen.
Dabei verfligen gerade kleinere Betriebe Uber grol3e Potenziale, die bisher allerdings zu we-
nig kommuniziert und ausgeschopft werden.

Kleinbetriebe weisen gegenlber grof3eren mittelstandischen Unternehmen Besonderheiten
auf, die fur die Planung und Umsetzung der Betrieblichen Gesundheitsforderung (BGF) so-
wohl unterstiitzende als auch hemmende Auswirkungen haben kénnen. Mogliche Hemmnis-
se fur die Umsetzung von BGF wie beispielsweise fehlende Mitarbeitervertretungen oder
Arbeitsschutzstrukturen als auch unzureichende personelle Ressourcen kénnen durch kiirze-
re Entscheidungswege, direkte Kommunikation und flache Hierarchien kompensiert werden.
Um erfolgreich zu sein, missen Interventionen im Bereich der BGF allerdings an kleinbe-
triebliche Rahmenbedingungen angepasst werden. Zu diesem Zweck mussen fir die Initiie-
rung und Durchfiihrung von BGF die speziellen Starken (Ressourcen) der Kleinbetriebe ge-
Zielt genutzt werden.

Die individuelle Beratung von Kleinbetrieben ist hierbei nur eine Mdglichkeit, an diese Unter-
nehmen heranzutreten. Zusatzlich kbnnen gerade kleinere Betriebe auch lber Unterstiit-
zungsnetzwerke und Uberbetriebliche Zugéange wie Branchenverbande und regionale Netz-
werke, Innungen, Handwerkskammern, Industrie- und Handelskammern sowie Kreishand-
werkerschaften gut erreicht und fir BGF sensibilisiert werden. Dariiber hinaus bilden tberbe-
triebliche BGF-Betreuungsstrukturen im Rahmen von Netzwerken und Verbundberatungen
eine 6konomische Alternative zur individuellen Beratung. Durch den Austausch und die Zu-
sammenarbeit mit unterschiedlichen regionalen Akteuren und Praventionsanbietern kdnnen
ganzheitliche, betriebliche Ansprache- und Umsetzungskonzepte entwickelt und umgesetzt
werden.

Das Forum KMU des DNBGF stellt mit diesem Positionspapier die Potenziale und Ressour-
cen von Kleinbetrieben bei der Implementierung der BGF sowie regionale Unterstitzungs-
strukturen in den Vordergrund. Basierend auf wissenschaftlichen Studien und praktischen
Erfahrungen der Betriebsberatung werden mit den unten stehenden Positionen Leitlinien
formuliert, entlang derer die Leser in ihrem Arbeitsfeld Unterstiitzungsangebote kontextsen-
sibel entwickeln, Informations-, Beratungs- und MalRnahmenangebote vernetzt und bedarfs-
orientiert anbieten und ganzheitliche BGF-Beratungsprozesse in Kleinbetrieben erfolgreich
umsetzen kdénnen.

1 Definition nach EU-Kommission 2003: Kleinstunternehmen (bis 9 Beschéftigte bzw. 2 Mill. Euro
Jahresumsatz) und Kleinunternehmen (bis 49 Beschaftigte bzw. 10 Mill. Euro Jahresumsatz)
2 Statistik der Bundesagentur fiir Arbeit 2012

3 Praventionsbericht 2014, GKV Spitzenverband
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Position I:
Ressourcen fur die betriebliche Gesundheitsférderung nutzen!

Welche wichtigen Ressourcen eines Kleinbetriebes kénnen fiir eine erfolgreiche Implemen-
tierung betrieblicher Gesundheitsférderung genutzt werden?

Ressourcen eines Kleinbetriebs

* Transparenz
Fur alle Beschaftigten besteht eine relativ groRe Uberschaubarkeit der betrieblichen Ab-
laufe, des Auftragsumfangs, der wirtschaftlichen Lage sowie der Potenziale Einzelner in
der Belegschaft. Es existieren oft enge, freundschaftliche Beziehungen sowohl innerhalb
der Belegschaft als auch zu den Vorgesetzten. Diese grol3e Transparenz, oft gepaart mit
einer offenen und direkten Kommunikation, ist eine gute Voraussetzung fur die Ermittlung
und Bearbeitung von Potenzialen und Belastungen bei der Arbeit.

* Einflussnahme und Mitarbeiterbeteiligung
Die Beschaftigten in kleinen Unternehmen beeinflussen durch ihre personliche Arbeits-
leistung das wirtschaftliche Betriebsergebnis oftmals direkter als in gré3eren Betrieben.
Durch die Beteiligung der Beschaftigten an der Gestaltung ihrer Arbeit und der Rahmen-
bedingungen kdnnen sie direkt Einfluss nehmen, wodurch die eigene Motivation und
Leistungsbereitschaft positiv beeinflusst werden.

* Handlungsspielraum
Die Beschaftigten eines Kleinbetriebs haben im Regelfall umfassendere Kenntnis der be-
trieblichen Arbeitsablaufe und verfugen tendenziell Gber grofRere Handlungsspielrdume.
Diese Spielraume gepaart mit hoher Identifikation mit dem Betrieb kdnnen bei der Pla-
nung und Umsetzung gesundheitsférderlicher Malinahmen gewinnbringend genutzt wer-
den.

* Unternehmer als Vorbild
Die Betriebsinhaber nehmen Schllisselpositionen ein - bei der betrieblichen wie bei der
auf betriebliches Handeln bezogenen individuellen Gesundheit. Ihr Engagement kann ein
wichtiges Vorbild und damit richtungsweisend fir alle Beschaftigten sein. Bei familienge-
fuhrten Unternehmen tbernehmen nicht selten die Lebens- oder Ehepartnerinnen der In-
haber BGF-Aufgaben.

* Beschaftigte als Initiatoren
Die einzelnen Beschéftigten haben haufig groRen Einfluss auf Unternehmensentschei-
dungen und damit auch auf gesundheitsrelevante Strukturen und Prozesse — sowohl als
direkte Impulsgeber als auch mitunter als verantwortliche ,BGF-Kiimmerer’. Auch ohne
Betriebsratsmandat gelingt somit haufig eine aktive und hochgradig beteiligungsorientier-
te Auseinandersetzung mit betrieblichen Gesundheitsthemen.

+ Zusammenspiel der Generationen
Die familiare Struktur eines Kleinbetriebs bietet oft ideale Bedingungen zur Ausbildung
sozialer Kompetenz, auch im Kontext &lter werdender Belegschaften. Je kleiner der Be-
trieb, desto geringer ist beispielsweise das AusmalR an Altersdiskriminierung. 4

4 4 iga.Report 21, S. 81
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Flexibilitat und direkte Kommunikation

Kleinere Betriebe kdnnen schnell und umfassend reagieren und sind oft wesentlich flexib-
ler als groRe Belegschaften - Vollversammlungen sind schneller einberufen, Mehrheiten
stehen schneller, MaRnahmen sind oft sehr zligig umgesetzt.

Dauerhafte Erfolge, nachhaltige Prozesse

Die Beteiligungsraten an BGF-Interventionen sind bedeutend hdher als in gréReren Be-
trieben. Die transparenten und personlichen Beziehungsstrukturen schaffen oft ein er-
hohtes Verantwortungsbewusstsein bei den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern und fihren
zu dauerhaften Anderungen. Oft reicht schon eine geringe Anzahl an ,Kimmerern’ aus,
um Nachhaltigkeit zu sichern und Veranderungsprozesse (in der BGF) immer wieder an-
zustolRen.

Unburokratische und pragmatische Anséatze
Kleinbetriebe sind insbesondere offen flr pragmatische Ansatze und unburokratische
BGF-Strategien.

Diese unvollstandige Zusammenstellung von Ressourcen und strukturellen Vorziigen macht
bereits deutlich, dass wir bei der Implementierung von BGF in kleineren Betrieben von ten-
denziell guten Voraussetzungen ausgehen kénnen.

Position II: Sich den spezifischen Herausforderungen im Hinblick
auf die Gesundheitsforderung stellen!

Den genannten Ressourcen stehen spezifische Herausforderungen gegeniber, die bei einer
Implementierung von BGF zu berticksichtigen sind. Zu den Herausforderungen gehdren die
grolRe Anzahl von Kleinunternehmen insgesamt, ihre Heterogenitat und die im Folgenden
dargestellten besonderen strukturellen Voraussetzungen eines Kleinbetriebs:

Familiare Struktur und Vielfalt

Kleinunternehmen sind oft inhabergefihrt, die Belegschaft setzt sich haufig aus mithel-
fenden Familienangehdrigen zusammen. Dies flihrt einerseits zu einer hohen Motivation
und Identifikation, fordert andererseits aber auch eine Verwischung der Grenzen zwi-
schen Privat- und Arbeitsleben. Die generationenlbergreifende Betriebstibergabe stellt
oftmals eine besondere Herausforderung dar. Familienbeziehungen sind eng mit Ge-
schéaftsbeziehungen verknipft und die Beteiligten missen sich auf unterschiedlichen
Werteebenen miteinander auseinandersetzen. Rollen sind oft nicht eindeutig definiert.
Dabei ergibt sich gerade fiir Inhaberinnen haufig ein Problem aus der Mehrfachbelastung
durch Familie und Beruf.

Vielfalt

In vielen Kleinbetrieben (z.B. im Gastgewerbe) gehdren vielfaltige Belegschaften — aus
verschiedenen Kulturen oder Religionen, unterschiedlichen Alters oder sexueller Orien-
tierung z. B. - schon lange zur Tagesordnung. Die unterschiedlichen Sichtweisen ermdg-
lichen in einem toleranten, vorurteilsfreien Miteinander kreative Potenziale, die produktiv
in die Gestaltung der Arbeit und Arbeitsumwelt einflieRen kdnnen. Diese Vielfalt, die sich
auch in unterschiedlichen Bedarfen und persénlichen Winschen ausdriickt, soll auch im
Rahmen der BGF eingebracht und berticksichtigt werden.
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* Multimanagement

Die Inhaber kleinerer Unternehmen tragen Verantwortung fir zahlreiche Management-
funktionen, die in einem Grof3betrieb auf unterschiedliche Funktionstrager aufgeteilt sind.
Dies stellt eine Herausforderung hinsichtlich des Wissensmanagements, der lebensbe-
gleitenden Qualifizierung und der Rollentransparenz dar.

BGF sollte nicht als zuséatzliches Ressort und als weiterer belastender Faktor den Inha-
bern aufgebirdet werden. Vielmehr gilt es beim BGF-Prozess durch eine differenzierte
Aufteilung der Verantwortlichkeiten die Entlastung der Inhaber in den Fokus zu nehmen.

e Marktposition und Zeitmanagement
Okonomische Veranderungen und Konkurrenzdruck stellen hohe fachliche Anforderun-
gen an den Unternehmer. Kleinbetriebe sind zum Teil mit einer Flut von gesetzlichen
Vorschriften Gberfordert. Das Tagesgeschaft hat haufig Vorrang vor der Bearbeitung von
erst mittelfristig wirksamen Veranderungen von BGF-MalRnahmen®. Das Zeitmanage-
ment ist fir Kleinbetriebe eine Herausforderung und kann das Gesundheits- und Erho-
lungsverhalten stark beeinflussen.

e Zustandigkeit
Betriebsrate bzw. Mitarbeitervertretungen, die in grof3eren Betrieben haufig Motor von
Programmen betrieblicher Gesundheitsférderung sind, fehlen in kleineren Betrieben oft-
mals.

Position lll: Zugdnge zum Kleinbetrieb verbessern!

Direkter Zugang

Aus den oben aufgelisteten Herausforderungen ergeben sich Konsequenzen fir die zu wah-
lenden Methoden bei der direkten Ansprache der Betriebe und hinsichtlich der Umsetzung
von BGF:

e Der Zugang zum Betrieb gelingt insbesondere dann, wenn der konkrete Nutzen von BGF
fur den Betrieb Giberzeugend vermittelt werden kann. Hierbei ist es von Vorteil, wenn erste
MalRnahmen ziigig Akzeptanz in der Belegschaft erfahren sowie schon kurzfristig spurba-
re Effekte erzielt werden.

¢ Die Aufmerksamkeit flr BGF lasst sich sehr gut erreichen, wenn mit BGF auch andere
unternehmerisch relevante Themen optimiert werden. Beispiel: Arbeitsablaufe werden op-
timiert und fihren zu einem héheren Qualitatsniveau der Werks- oder Dienstleistung oder
Zu einer Zeitersparnis fur den Unternehmer.

e Die Implementierung von BGF gelingt oft dann besonders gut, wenn der Impuls von der
Belegschaft selbst ausgeht und Verbesserungsvorschlage von dieser an die Unterneh-
mensleitung herangetragen werden. Demnach darf die Ansprache nicht ausschliel3lich ar-
beitgeberorientiert sein.

e Betriebe sollten auf unterschiedlichen Wegen informiert werden. Neben der persénlichen
Ansprache und Beratung kann auch die Nutzung digitaler Medien den Weg zur BGF bah-
nen.

5 iga.Report 20
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Grundsatzlich gilt auch fur die BGF im kleineren Betrieb: Qualitat, Aufwand und Nutzen
entscheidet. BGF ist am tatsachlichen Bedarf zu orientieren und dieser kann im Kleinbe-
trieb gut unter Einbeziehung der gesamten Belegschaft z.B. durch moderierte Gruppen-
verfahren ermittelt werden. Die aktive Beteiligung aller Beschéftigten bei Optimierungs-
prozessen fuhrt oft zu schnell spurbaren Verbesserungen der Arbeitsbedingungen. Auf
Basis der Analyse folgt die Umsetzung der angezeigten verhaltnis- und verhaltenspraven-
tiven MaRRhahmen. AnschlieRend erfolgt die Bewertung und Kontrolle (ggf. Nachjustie-
rung) der Intervention sowie die nachhaltige Sicherung der Effekte.

BGF sollte an vorhandene und bewéhrte betriebliche Strukturen andocken. Statt eines
aufwandigen Aufbaus neuer Strukturen sollte BGF mit bereits vorhandenen Organisati-
onsstrukturen und Management-Instrumenten verkntpft werden. Besonders wichtig ist es,
Fuhrungskréafte wie Belegschaft fur die Zusammenhé&nge zwischen Arbeitsbedingungen
und ihren gesundheitlichen Auswirkungen zu sensibilisieren.

Der Aufbau und die Pflege einer vertrauensvollen Kommunikationsstruktur potenzieren
die Effekte.

Uberbetriebliche Zugange und Unterstiitzung

Nicht nur bei begrenzten personellen und finanziellen Ressourcen bildet die tUberbetriebliche
Betreuung im Rahmen von Netzwerken und Gemeinschaftsberatungen eine Alternative bzw.
Erganzung zur individuellen Betriebsberatung. Kleinunternehmer sind zum Teil stark in Ver-
banden (z. B. Innungen und Kammern) vernetzt, oft auch in regionale Strukturen eingebun-
den und kooperieren (informell) mit Institutionen und Dienstleistern des (regionalen)
Gesundheitssektors. Unternehmer vergleichen gerne (auch branchenibergreifend) und sind
sehr aufnahmebereit wenn Praktiker und Mitbewerber tiber konkrete BGF-Projekte berichten.
Sie profitieren gerne von den Erfahrungen anderer.

Einige Kooperationen bieten sich an:

Die Betriebe mochten (groRen- oder branchen-)spezifisch angesprochen werden. Auf-
grund der Vielzahl unterschiedlicher Betriebe und Branchen geschieht dies oft tber fachli-
che oder regionale Netzwerke/ Kooperationen erfolgreich. Unternehmer moégen es,
wenn sie wichtige Informationen und Dienstleistungen gebundelt (,aus einer Hand“) abru-
fen kénnen.

Oft bietet sich auch die Verbindung von BGF-Themen mit fachpraktischen Themen oder
mit ((ber-)regionalen wirtschaftsférdernden Angeboten an. Landes- und Bundesministe-
rien bieten Anreize, die mit BGF-Themen gut zu kombinieren sind (beispielsweise Unter-
nehmenswert Mensch, Potenzialberatung NRW).

Die Schnittstellen von BGF und Arbeitsschutz sind im Auge zu behalten. Oft deckt eine
qualifizierte BGF-Analyse auch rechtliche Vorgaben zur Geféahrdungsbeurteilung ab. Mit-
unter sind Angebote der gesetzlichen Krankenkassen mit denen der Berufsgenossen-
schaften bereits abgestimmit.
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Zusammenfassung

Malgeschneiderte Angebote fir Kleinbetriebe, Branchen und kleinbetriebliche Netz-
werke

Zusammenfassend sind Kleinbetriebe allein schon durch ihren hohen Verbreitungsanteil und
die Vielzahl der Beschaftigten ein sehr wichtiges Handlungsfeld fur die Betriebliche Gesund-
heitsférderung. Um im Beratungsprozess erfolgreich zu sein, muss die Vorgehensweise an
kleinbetriebliche Strukturen angepasst und Uberbetriebliche Unterstitzungsnetzwerke gezielt
genutzt werden.

Inhaber/Geschéaftsfihrer als Motor und Unterstitzer fur BGF

Ein besonderer Fokus muss in diesem Zusammenhang auf den Inhaber/innen und Fih-
rungskraften liegen, da sie Initiator und Motor flr die betriebliche Gesundheitsforderung in
ihrem Unternehmen sind und Vorbild fir die Beschaftigten sein kénnen. Sie selbst sind durch
ihre Doppel- bis Mehrfachfunktionen besonderen Belastungen ausgesetzt, die in einem sol-
chen Prozess berucksichtigt werden und Entlastungen bringen sollten.

Akzeptanz durch Mitarbeiterbeteiligung

Ebenso wichtig ist die systematische Einbindung aller Beschaftigten, da eine friihzeitige und
regelmafige Beteiligung die Akzeptanz der betrieblichen MaRnahmen férdert und so die Er-
folgschancen erhoht.

Nahe und direkte Kommunikation als kleinbetriebliche Potenziale

Ziel muss es sein, die beschriebenen Ressourcen und Potenziale der Kleinbetriebe fir BGF
zu nutzen, fur bekannte Herausforderungen gezielte Losungen aufzuzeigen und kurzfristig
Erfolge sichtbar zu machen.

Beratungsangebote in Uberbetrieblichen Netzwerke

Dies bedeutet fir die Akteure in diesem Feld zum einen, ihre Angebote auf die kleinbetriebli-
che Realitat anzupassen und zum anderen, all jene Uberbetrieblichen Ansatze zu fordern,
welche die Informations-, Beratungs- und MalRhahmenangebote vernetzt und bedarfsorien-
tiert anbieten kdnnen. Dies gilt besonders vor dem Hintergrund der veranderten Arbeitsbe-
dingungen und dem Fachkraftemangel, der sich in Kleinbetrieben besonders deutlich zeigt
bzw. zeigen wird.
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