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Starthilfe — fir wen, wozu und wodurch?

Fur wen?

Diese Starthilfe richtet sich allgemein an alle Personen und Institutionen, die an der Verbreitung des Betriebli-
chen Gesundheitsmanagements (BGM) im Kontext von Netzwerkarbeit Interesse haben. Speziell werden BGM-
Expert:innen von Sozialversicherungstragern - vor allem der Krankenkassen - angesprochen, die sich unter Ein-
beziehung der Wirtschaftsforderungen (Wifé) um einen ganzheitlichen Ansatz von Gesundheit in der Arbeitswelt
bemiihen. Dies bedeutet, dass der Arbeits- und Gesundheitsschutz (AuG), die Betriebliche Gesundheitsférderung
(BGF), das Betriebliche Eingliederungsmanagement (BEM) sowie medizinische Leistungen zur Pravention nach
jeweiliger Gesetzes- und Bedarfslage umgesetzt bzw. in Anspruch genommen werden.

Wozu?

Dieldee des BGMistin den letzten Jahren vor allem von GroBunternehmen aufgenommen worden. Kleine und mittlere Be-
trieb (KMU) sowie Klein- und Kleinstunternehmen (KKU) kimmern sich ebenfalls haufigum die Gesundheitihrer Belegschaf-
ten.Dennochistbeiihnen die Verbreitung eines institutionalisierten BGM bisher noch nicht ausreichend. Daher richten sich
die Angebote des Projekts ,Gesund. Stark. Erfolgreich. Der gemeinsame Gesundheitsplan” an genau diese Zielgrup-
pen.

Der Netzwerkgedanke steht stellvertretend dafir, dass die vielfaltigen Aufgaben im Rahmen eines BGM nicht von
einem Akteur allein bewaltigt werden kénnen. Vielmehr sollen durch Spezialisierung, Kooperation und Kokreati-
on vieler Akteure auf die jeweiligen Unternehmen abgestimmte BGM-Angebote entstehen. Bei dieser Akteurs-
vielfalt spielen die Wif6 bisher eine untergeordnete Rolle. Durch ihren regionalen Wirkungskreis und ein breites
Beratungsangebot zu unternehmensrelevanten Themen verfiigen sie jedoch Gber einen vertrauensvollen Zugang
auch zu KMU und KKU. Folglich liegt es nahe, deren Potenziale auch fir eine weitere Verbreitung von BGM in den
Betrieben zu nutzen.

Wodurch?

Die Starthilfe beleuchtet vier Aspekte. Um die Potenziale der Wif6é mit Blick auf das BGM sichtbar zu machen, wird
in Kapitel 2 zunachst die ,Institution Wirtschaftsforderung” hinsichtlich ihrer Aufgaben und Strukturen dargestellt.
Kapitel 3 fasst die wesentlichen Erkenntnisse aus der Befragung ,Wirtschaftsférderung und BGM”1 zusammen. Es
wird deutlich, was die Wif6 bereits im BGM-Bereich tun, welche Hirden bestehen und was sie zukinftig fir ein
starkeres Engagement im BGM bendtigen. In Kapitel 4 wird anhand von drei Portraits das Engagement von Wif6
im BGM geschildert. AbschlieBend werden in Kapitel 5 aus der Perspektive der Sozialversicherungstrager - speziell
der Krankenkassen - Hinweise fur die Gestaltung der Kooperationsbeziehungen mit Wifé gegeben.

1 Siehe , Wirtschaftsférderung und BGM-Bericht”.
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Wifo — Starkung der regionalen Wirtschaft

Aufgaben

Deutschland verfugt Gber eine breit gefacherte Landschaft an Wifé. Sie findet von ,Kommune zu Kommune in
vollig unterschiedlicher Intensitdt und Qualitat statt, weil sie eine freiwillige Aufgabe der kommunalen Selbstver-
waltung ist, fur die es zwar rechtliche Leitplanken, aber keine Vorgaben von Seiten des Gesetzgebers gibt” (Wied
2019, S. 2).

Wirtschaftsfordernde Organisationen bieten folglich ein vielfdltiges Aufgabenspektrum an, das u. a. von der jewei-
ligen Wirtschaftspolitik des Standortes abhdngig ist. Das Begleiten ortsansassiger Unternehmen durch eine wirt-
schaftskraftstarkende und arbeitsplatzsichernde Unterstiitzung ist das oberste Ziel.

Betrachtet man das Aufgabenfeld genauer, ldsst sich eine Einteilung der Aufgaben innerhalb eines Standortes und
Aufgaben aullerhalb eines Standortes vornehmen.

Zu den Aufgaben innerhalb eines Standortes gehdren:

e Bestandsentwicklung und -pflege zur Schaffung optimaler Rahmenbedingungen fir ein unternehmerisch er-
folgreiches Handeln

e Fachkrafteakquise, Fachkraftebindung inklusive Beratungsangebote zu Fragen der Personalentwicklung und der
Vereinbarkeit von Familie und Beruf

e Unterstitzung bei der Beantragung von Forderprogrammen fir Investitionen in ein Unternehmenswachstum
oder neue Technologien

e Forderung von Existenzgrindungen

e Unternehmensberatung/Unternehmensservice fir Aufbau, Pflege, Zusammenfihrung eines Kontaktnetzwerks
(auch Gesundheitsnetzwerke fiir Betriebe) zu bestehenden értlichen Initiativen, Unternehmen, Hochschulen,
Verbdnden, Kapitalgebern und Dienstleistern

Zu den Aufgaben aulerhalb eines Standortes gehoren:

e Standortmarketing (Standort bekannt machen fir nationale und internationale Firmen)
e Unternehmensakquise

Eine gerade fir den BGM-Kontext bedeutende Aufgabe spielt die Fachkraftesicherung. Diese wird auch von Inte-
ressenverbanden der Wirtschaftsférderung betont, beispielsweise vom Bundesverband fir Wirtschaftsférderung
und AulBenwirtschaft (BWA, siehe unten). Um die Mitarbeiterbindung zu starken wird u. a. das Handlungsfeld des
BGM angefihrt: ,Konkret geht es darum, durch Verhaltnispravention belastende Rahmenbedingungen abzubauen
und durch Verhaltenspravention den individuellen Umgang mit belastenden Faktoren kérperlicher und psychischer
Art zu verbessern.” (BWA 2014, S. 30-31)
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Insgesamt geht es den Wifé um die Schaffung von Bedingungen, damit sich Unternehmen gemaB ihren Bedrfnissen
regional ansiedeln und zielgerichtet weiterentwickeln kénnen. Hierfir bieten sie materielle, personelle oder finan-
zielle Unterstitzung. Kommt es zur erfolgreichen Forderung, entwickeln sich daraus ein Beschaftigungszuwachs,
Steuermehreinnahmen und ein Attraktivitatsgewinn fir die jeweilige Region. Besonders KMU, aber auch KKU spielen
bei der Wif6 eine bedeutende Rolle.

Struktur

Wifo unterstiitzen Unternehmen sich an einem Standort anzusiedeln, zu expandieren und ihren Geschaften bestmog-
lich nachzugehen. Es gibt jedoch kein oberstes Gremium in Deutschland, das diesen Prozess steuert. Somit verwaltet
jedes Bundesland, jede Region und jede Kommune seine eigene Wifo. Laut einer Umfrage (ExperConsult 2016) agie-
ren ca. 50% der Wifé auf kommunaler Ebene (kreisangehdrig) und rund ein Viertel der Wifé gehoren zur Kreiswirt-
schaftsforderung. Weiterhin sind Wifo in ca. einem Drittel der Falle privatwirtschaftlich organisiert. Fast jede vierte
Wif6 ist bei Amtern/Stabsstellen angesiedelt. Eine exemplarische Struktur von Wif6 zeigt die Abbildung 1:

Wirtschaftsforderung nach Bundesland

- 2. B. Berlin, Brandenburg

Wirtschaftsforderung nach Landkreis oder Stadt
- 2. B. Dahme-Spreewald, Cottbus

Wirtschaftsforderung nach Kommune oder Gemeinde

« 7. B. Gemeinde Schonefeld
Abb. 1: Wifé-Struktur

Zum besseren Verstandnis wird an dieser Stelle zunachst die Wifé des Bundeslandes Brandenburg naher erldutert:

Zu den Gesellschaftern der Wirtschaftsférderung Land Brandenburg GmbH (WFBB https://www.wfbb.de /de) geho-
ren das Land Brandenburg, die Industrie- und Handelskammern und die Handwerkskammern. Zudem ist die WFBB
Mitglied im Deutschen Verband der Wirtschaftsférderungs- und Entwicklungsgesellschaften (DVWE, siehe unten). Die
Wifé Brandenburg hat ihren Sitz in Potsdam und dariber hinaus funf im Land verteilte Regionalcenter. Die einzel-
nen Standorte bieten kostenfreie Beratungsgesprache zur Ansiedlung in Brandenburg, zum Ausbau eines Standortes
durch Erweiterungsinvestitionen und zur Unterstiitzung bei Technologieprojekten an. Ebenfalls unterstitzen sie Unter-
nehmen bei der Vernetzung, Internationalisierung und vermitteln bei der Fachkrafteakquisition. Des Weiteren bietet
die WFBB Hilfen zur aktuellen Corona-Pandemie an, um u. a. Fragen zu akuten betriebswirtschaftlichen Schwierigkei-
ten und Mitarbeiterbedarfen zu kldren und Unternehmen in der Region zu unterstiitzen.

Bei der kommunalen Wif6 steht die Starkung der Wirtschaftskraft und das Schaffen neuer Arbeitsplatze auf kom-
munaler Ebene im Vordergrund. Die Auswirkung auf die Kommune kann beschaftigungspolitische, steuerliche,
infrastrukturelle und imagerelevante Effekte haben. Zudem stellt die kommunale Wif6 ein zentrales Element fir
Wachstum, Lebensqualitdt und Wohlstand in den Stadten und Gemeinden dar, wodurch der Lebensstandard der
Bevolkerung gesichert und verbessert wird.
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Die Grindung einer kommunalen Wif6 ist eine freiwillige Aufgabe der kommunalen Selbstverwaltung und kann
daher in eigener Form gestaltet werden. Kommunale Wif6 stellen eine Plattform und ein Netzwerk fir Unterneh-
men dar. Jede Stadt und jeder Landkreis profitiert von der Ansiedlung eines Unternehmens, weil dadurch Arbeits-
platze erschaffen und Steuereinnahmen generiert werden. Die Steuereinnahmen tragen wiederum zur wirtschaft-
lichen Entwicklung des Standortes bei.

Verbande

Bundesverband fiir Wirtschaftsforderung und AuBBenwirtschaft (BWA)

Der BWA (https://www.bwa-deutschland.com/) wurde 2003 gegriindet und ist ein internationales, nationales, re-
gionales und kommunales Dienstleistungsunternehmen. Die Mitglieder sind Grounternehmen, KMU und KKU. Ziel
des BWA ist es, die wirtschaftlichen und sozialen Strukturen in Stadten und Landkreisen zu sichern und zu foérdern.
Das Informieren und Beraten im Netzwerk iber aktuelle und zukunftsorientierte Themen gehért zu den Aufgaben.
Ebenso bietet der BWA Hilfestellungen bei wirtschaftlichen Fragen, Investitionen und politischen Rahmenbedin-
gungen an. Des Weiteren gibt es unterschiedliche Kommissionen, die sich mit spezifischen Themenschwerpunkten
auseinandersetzen (z. B. Fachkrafteentwicklung und -férderung oder Industrie 4.0).

Deutscher Verband der Wirtschaftsforderung und Entwicklungsgesellschaften e.V. (DVWE)

Der DVWE (https://www.dvwe.de/) wurde 2001 gegriindet und ist das bundesweit grofSte Netzwerk kommunaler
Wirtschaftsforderung. Das Unternehmen versteht sich als Dachverband ausgegliederter kommunaler Wirtschafts-
forderungseinrichtungen in unterschiedlichen Organisationsformen (GmbH, AG, etc.). Der Dachverband stellt eine
Interessenvertretung der Mitglieder des Netzwerks nach innen und au8en dar. Innerhalb des Netzwerks finden ein
intensiver Erfahrungsaustausch und zahlreiche Aktivitaten und Gemeinschaftsveranstaltungen statt, die die Mit-
glieder miteinander vernetzen. Anfang Februar 2021 zahlte der DVWE 132 Mitglieder.

Zugang zu KMU

KMU?Z spielen fir die deutsche Wirtschaft eine bedeutende Rolle. Laut Statistischem Bundesamt waren im Jahr
2018 die Mehrheit der Beschaftigten (60,8%) in KMU tdtig, die wiederum insgesamt 99,4% aller Unternehmen in
Deutschland ausmachten (Rudnicka 2020). Diese Zahlen in Verbindung mit den oben beschriebenen Aufgaben der

2 Gemdfs der EU-Empfehlung 2003/361/EG der Europdischen Union zdhlen hierzu Unternehmen, die zehn bis weniger als 250 Mitarbeiter beschdftigen und
entweder einen Jahresumsatz von hochstens zwei bis 50 Mio. Euro erzielen oder eine Bilanzsumme von zwei bis héchstens 43 Mio. Euro ausweisen.
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Wifo verdeutlichen ihr groRes Potenzial hinsichtlich des Zugangs zu der iberwiegenden Mehrheit der Betriebe und
der Beschaftigten. Wichtig erscheint dariber hinaus der Kontakt zu den handelnden Akteuren in den Betrieben,
die Uber Machtkompetenzen und Entscheidungsbefugnisse verfiigen, um Themen auf die Unternehmensagenda
ZU setzen.

Die KMU haben verglichen mit groReren Unternehmen spezifische (BGM-)Bedarfe und Besonderheiten. Diese Risi-
ken und Chancen missen weiter erfasst und erforscht werden, um bedarfsgerechte BaM-Strategien und Mafnah-
men zu erstellen und nachhaltig zu etablieren. Die Beschaftigten der Wirtschaftsférderungsinstitutionen kennen
die Situation in den KMU und kénnen bei Bedarf die unterschiedlichen BGM-Themen einbringen. Dies kann ent-
weder iber Netzwerke und Veranstaltungen oder direkt in einem KMU erfolgen. Die Regionalitat der Wifé sowie
ihr gewachsener Kontakt zu den Unternehmen stellen somit fir die Bearbeitung gesundheitsrelevanter Themen
wichtige Ankniipfungspunkte dar.

Befragung BGM und WIFO — Erkenntnisse und Ableitungen

Wie sich die Situation der Wifo hinsichtlich ihrer Aktivitaten im BGM darstellt, war bisher nahezu unbekannt. We-
sentlich und in den folgenden Abschnitten kompakt zusammengefasste Inhalte der im Sommer 2020 durchgefiihr-
ten Befragung® waren daher:

a. eine Status Quo-Ermittlung zur Organisation und Netzwerkarbeit der Wifo,

b. Grinde dafir zu identifizieren, dass BGM bisher nicht Teil des Beratungsspektrums von Wif ist sowie Beweg-
grinde fir die Aufnahme entsprechender BGM-Aktivitdten zu sammeln,

c. Ziele, Zielgruppen sowie -branchen und Inhalte der BGM-Aktivitaten zu ermitteln,

d. Zugangswege, Themenkopplungen und Bedingungen fiir erfolgreiche BGM-Implementierungen herauszufin-
den,

e. Kooperationsmdglichkeiten im Rahmen der BGM-Aktivitaten, insbesondere mit Krankenkassen, auszuloten,

f. Unterstitzungsbedarf zum Ausbau der BGM-Aktivitaten zu erfragen.

3 Insgesamt sind n = 69 Fragebdgen in der Auswertung berticksichtigt worden; ca. 1.000 Wifé sind angeschrieben worden. Von einer empirischen Reprdsen-
tativitdt kann nicht ausgegangen werden. Fiir eine ausfihrliche Darstellung siehe , Wirtschaftsférderung (Wifé) und Betriebliches Gesundheitsmanagement
(BGM) - eine bundesweite Befragung”.
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A. Status Quo

Die meisten Wifé geben an, dass sie privatrechtlich, z. B. in Form einer GmbH, organisiert sind (31%?*). Als Amt/Fach-
bereich fur Wirtschaftsférderung sind 21% und als Stabstelle 18% organisiert.

Ihr Rollenverstandnis ist sehr vielfdltig. Vier von zehn Befragten entscheiden sich fir die Rolle des Netzwerkers fr
Unternehmen, Ideen und Ressourcen. In etwa gleichauf mit jeweils ca. 25% werden die Rollen Informationsvermitt-
ler zwischen Verwaltung und Unternehmen sowie Interessenvertretung der Unternehmen in der Verwaltung und
Kommunalpolitik genannt.

Das Mitwirken an betrieblichen Netzwerken, Arbeitskreisen oder ahnlichen Kooperation, die sich auch mit Themen
aus dem BGM-Spektrum beschaftigen, bejahen 57% der Befragten. Damit gehen nicht zwangsweise eigene aktive
BGM-Aktivitaten einher. Fir genau die Hélfte der Wif6 sind allerdings Themen aus dem BGM-Spektrum bereits Teil
des eigenen Beratungsangebots fir Betriebe. Dariiber hinaus kann davon ausgegangen werden, dass eine Teilnah-
me an BGM-Netzwerken sehr haufig mit einem eigenen BGM-Beratungsangebot der jeweiligen Wifé einhergeht.

Ableitungen: Etwas mehr als die Halfte der Wif6 sind bereits im Themenfeld BGM ,unterwegs”. Hier kann ,,an-
gedockt” werden, z. B. indem man sich als Krankenkasse in entsprechende Netzwerke einbringt oder direkt auf
Wif6 zugeht. Andererseits ist noch enormes Potenzial vorhanden, um die Wif6 ,,zu mehr BGM” zu bewegen.

B. BGM-inaktive WIFO - Ablehnungsgriinde und Chancen

Die Wifé geben unterschiedliche Griinde dafir an, dass BGM-Themen bisher nicht Teil ihres Beratungsangebots sind.
Der Hauptgrund liegt fiir die Befragten in den fehlenden Ressourcen (55%), gefolgt von dem fehlenden Know-How
(42%) und der Auffassung, dass andere Institutionen, z. B. Krankenkassen und Berufsgenossenschaften, fir BGM
verantwortlich sind (40%).

Die iberwiegende Mehrheit der Wif6 zeigt sich allerdings offen dafur, zukunftig ihre Beratungsangebote um BGM-
Themen zu erweitern. In den meisten Fallen wiinscht man sich Kooperationsangebote von Sozialversicherungstra-
gern (45%). Aber auch mehr Unterstiitzung in Form von externen BGM-Experten scheint fir fast 40% eine Maglich-
keit zu sein.

Ableitungen: Wahrend an fehlenden Ressourcen der Wif6 aus Perspektive der Krankenkassen wenig zu machen
ist, kénnen sie beim fehlenden Know-How einen Beitrag leisten. Das zeigt sich insbesondere daran, dass durch
Kooperationsangebote mit den Sozialversicherungstragern einige Wif6 offensichtlich fir BGM gewonnen werden
konnen.

4 Prozentangaben sind auf- bzw. abgerundet.
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BGM-Aktive WIFO — Ziele und BGM-Beratungsangebote

Liele

82% der Wifo verfolgen mit ihren Beratungsangeboten zu BGM-Themen das Ziel dem Fachkraftemangel entge-
genzuwirken. Weiterhin méchten rund drei Viertel der Wiféo Gesundheit in den Betrieben zum Thema machen, was
einer Sensibilisierungsfunktion gleichkommt. Daneben zeigt sich das klassische Profil bzw. Rollenverstandnis der
Wif6 fast ebenso stark ausgepragt, namlich die regionale Wirtschaft zu starken und relevante Akteure zusammen-
zubringen (jeweils 67%).

Ableitungen: Aus Sicht der etablierten BGM- und BGF-Akteure kdnnte die Kooperation mit Wifé dadurch gestei-
gert werden, indem ihnen aufgezeigt wird, inwiefern mit BGM dem Fachkraftemangel entgegengewirkt werden
kann. Gleichzeitig konnen die hdufig genannten Motive einen Hinweis liefern, wie weitere Wif6 fir die BGM-
Thematik gewonnen werden kénnen.

BGM-Angebote

Im Mittelpunkt des BaM-Angebots der befragten Wif6 steht die Lotsen- und Wegweiserfunktion (nahezu 80%).
Sechs von zehn Wif6 sensibilisieren und informieren aulSerdem iber BGM. Jede vierte Wif6 erbringt konkrete BGM-
Leistungen.

Ableitungen: Wif6 sind keine Konkurrenz, sondern eher eine Erganzung zu herkémmlichen BGM-Anbietern.
Gerade Krankenkassen und weitere Sozialversicherungstrager konnen von dieser Lotsenfunktion profitieren und
regional mehr Betriebe mit BGM erreichen.

Zielgruppen und -branchen der BGM-Angebote

Fur ungefahr 45% der Wif6 gibt es fur ihre Angebote im Bereich BGM keine bestimmte Zielgruppe. Diejenigen
Wifo, die eine solche Zielgruppenausrichtung verfolgen, tun dies vor allem fiir KMU (58%) oder KKU (27%). Bis auf
zwei Ausnahmen werden dabei die BGM-Beratungsangebote fiir alle Branchen erbracht.

Ableitungen: Die Krankenkassen haben in den letzten Jahren ihre BGM-Bemihungen gerade bei KMU intensi-
viert. Durch eine verstdrkte Kooperation mit Wifé konnte diesem Ansatz - bezogen auf KMU, aber auch auf KKU
- noch mehr nachgekommen werden.
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BGM-Zugangswege, Themenkopplungen und Herausforderungen

Drei Aspekte spielen bei den BGM-Zugangswegen eine hervorgehobene Rolle. Jeweils 74% der Wifo setzen auf
Veranstaltungen speziell zum BGM oder zu Personalfragen bzw. auf personliche Kontakte. Kaum weniger erfolg-
versprechend scheint die Einbindung von lokalen und regionalen Multiplikatoren zu sein (71%).

Gleichfalls scheint es insbesondere zwei Aufgaben bzw. Beratungsthemen der Wif6 zu geben, mit denen sich
BGM-Themen gut koppeln lassen. Das betrifft in erster Linie Personal- und Beschaftigungsfragen (87%) und zwei-
tens das Aufgabenspektrum der Unternehmensbetreuung (61%).

Die groRte durch die Wifé wahrgenommene Herausforderung ist das operative Tagesgeschaft, welches bei den
Unternehmen nicht genug Raum fiir BGM lasst (84%). Weiterhin, aber nicht mehr ganz so dominant, ist die man-
gelnde Zeit fir BGM (74%) sowie die hohere Priorisierung anderer Themen (71%).

Ableitungen: Besonders aus den Zugangswegen lasst sich aus Sicht von BGM-Akteuren wie Krankenkassen
ableiten, dass sich Investitionen in die regionale formelle und informelle Netzwerkbildung auszahlen kénnen.
Spezifische BGM-Veranstaltungen im Kontext von Personal- und Beschaftigungsfragen konnen die nachhaltige
BGM-Umsetzung fordern.

Kooperationsmaoglichkeiten

Die Krankenkassen werden durch die Wif6 als die wichtigsten Kooperationspartner eingeordnet (94%). Mit deutli-
chem Abstand folgen privatwirtschaftliche BGM-Akteure (58%) und Berufsgenossenschaften/Unfallkassen (45%).
Hinsichtlich der BGF-Leistungen der Krankenkassen sind fir Wifé vorrangig Informationsveranstaltungen zu BGM-

Themen (90%) und Angebote zum Erfahrungsaustausch fir die Betriebe (81%) von Interesse.

Ableitungen: Die exponierte Stellung der Krankenkassen kann noch intensiver genutzt werden. Dabei kann
insbesondere auf BGM-Informationsveranstaltungen und Erfahrungsaustausche gesetzt werden.
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Unterstlitzungsbedarf

Es zeigt sich, dass mehrheitlich eine intensivere Zusammenarbeit (einschl. Finanzierung) mit Krankenkassen bzw.
weiteren Sozialversicherungstragern von Seiten der Wifé gewinscht wird (48%). Der zweithdufigste Punkt - Res-
sourcen fir die Beauftragung von BGM-Dienstleistern (39%) - geht in eine dhnliche Richtung. Eine BGM-Qualifizie-
rung des vorhandenen BGM-Personals finden absolut immer noch sieben Wifé wichtig.

Ableitungen: Die Ergebnisse sprechen aus Perspektive von Sozialversicherungstragern fiir die Intensi- vierung
von Netzwerkaktivitdten mit den Wif6. Dabei ist allerdings die Ressourcenproblematik der Wif6 zu bericksichti-
gen - gerade derjenigen Wifo, die noch keine BGM-Aktivitaten anbieten.
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WIFO-Portraits

Das Datenmaterial aus Kapitel 3 gewahrt allgemeine Einblicke zu den BGM-Aktivitaten von Wifo aus der Makro-
Perspektive. In den folgenden Abschnitten wird dieses Handeln exemplarisch anhand von drei Wifé auf der Mikro-
Ebene dargestellt. Alle Wifé haben sich an der quantitativen Befragung beteiligt und sind bereits in BGM-Netzwer-
ken aktiv und bieten eigene BGM-Beratungsleistungen an. Bei den Portraits geht es weniger um die Vermittlung
von Good Practice, sondern um ein strukturiertes Aufzeigen der Wifé-Aktivitaten anhand folgender Gliederungs-
punkte:

e Selbstverstandnis: BGM ist Teil unserer strategischen Ausrichtung, weil...

e Ziele: Mit unseren BGM-Angeboten wollen wir erreichen, dass...

Leistungen: Unser Angebot im Rahmen des BGM umfasst...

e Netzwerk: Der Wert unseres BGM-Netzwerks liegt...

e Good Practice: Dieses gelungene BGM-Fallbeispiel erzahlen wir immer wieder gern...
e Blick nach vorn: Unsere BGM-Aufgaben fur die Zukunft liegen...

Aus der Empirie, die durch Interviews mit den jeweils angegebenen Personen gewonnen wurde, lassen sich so-
wohl Gemeinsamkeiten als auch Unterschiede im Vorgehen der Wif¢ feststellen.

Ein gemeinsamer Nenner findet sich in der Begrindung bzw. in dem Selbstverstandnis, warum BGM als relevantes
Betdtigungsfeld fur die Wifé erkannt wird. Gesundheit wird als wichtiges Thema fir den wirtschaftlichen Erfolg der
Unternehmen aus der Region eingestuft. Als Ziel wird immer wieder das Thema Fachkraftesicherung angefihrt.
Die Wifo verstehen sich als Lotse, der Zugange zu den unterschiedlichsten Akteuren ebnen kann. AuBerdem sehen
sie eine wichtige Funktion darin, gerade die KMU fir BGM zu sensibilisieren. Die Netzwerkarbeit zeichnet sich
durch Vertrauen, das Einbringen von Fachexpertise und eine koordinierte Arbeitsteilung aus. Gleichzeitig werden
keine einzelnen Unternehmensbeispiele im Sinne von Good Practice angefihrt, sondern gerade die Arbeit der
Netzwerke als Positivbeispiele hervorgehoben.

Die Unterschiede zwischen den Portraits beginnen bereits bei der Definition von Zielgruppen. So sind es nicht im-
mer nur die Unternehmen, sondern z.T. alle Menschen im Landkreis, die fur mehr Gesundheit gewonnen werden
sollen. Weiterhin gibt es Variationen bei der Netzwerkgestaltung. So wird z. B. auf ein reines Unternehmensnetz-
werk mit nur wenigen BGM-Akteuren gesetzt, oder einem solchen Netzwerk noch ein BGM-Akteursnetzwerk hin-
zugefigt. SchlieRlich lassen sich groBe Unterschiede hinsichtlich der Etablierung der BGM-Aktivitaten ausmachen.
Wahrend z.T. auf langjahrige Erfahrung und etablierte Prozesse zuriickgeblickt werden kann, bedarf es anderswo
eines neuen Anlaufs bei den BGM-Aktivitdten.
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A. Digital, analog und fiir alle — aber ohne Kiimmerer geht's nicht

Name der Gesellschaft: Zugspitz Region GmbH

Adresse: Burgstr. 15, 82467 Garmisch-Partenkirchen

Web: https://www.zugspitz-region-gmbh.de /de /home.html
Organisationsform: Privatrechtlich

Grindungsjahr: 2010

im BGM aktiv seit: 2015

Anzahl der Mitarbeiter:innen: 10

BGM-Kontaktperson: Petra Hilsenbeck, Gesundheitsmanagerin; petra.hilsenbeck@zugspitz-region.de

Selbstverstandnis: BGM ist Teil unserer strategischen Ausrichtung, weil...

Die Zugspitz Region GmbH hat die regionale Entwicklung des Landkreises Garmisch-Partenkirchen mit seinen 22
Gemeinden zum Ziel. Dazu gehort auch, die Lebensqualitat der Menschen zu starken und die Region fit fir die
Zukunft zu machen. Es wird eine nachhaltige Entwicklung angestrebt, die neben dem Tourismus auch andere Wirt-
schaftsbereiche, z. B. die Gesundheitsbranche und Gewerbe umfasst. Folglich ist das Selbstverstandnis durch die
Interessenvertretung der Unternehmen in der Verwaltung und Kommunalpolitik geprdgt. Hierzu hat man sich mit
den Geschaftsbereichen ,Regionalmanagement”, ,Gesundheit”, ,Tourismus”, ,Wirtschaft & Soziales”, ,Landwirt-
schaft & Umwelt” sowie ,Energie & Klimaschutz” aufgestellt.

Seit Mitte 2012 darf der Landkreis Garmisch-Partenkirchen das Pradikat ,Gesundheitsregion” fiihren. Damals exis-
tierte allerdings noch kein effektives Gesundheitsnetzwerk. Die Aktivitaten des Geschaftsbereichs ,Gesundheit”
der Zugspitz Region GmbH wurden seitdem kontinuierlich ausgebaut. Zum 1. Mai 2015 ist der Landkreis zur Ge-
sundheitsregionplus erklart worden. Regionale Starken sollen ausgebaut, die ortlichen Akteure besser zu vernetzt
und der Gesundheitszustand der Bevdlkerung im Hinblick auf die gesundheitliche Chancengleichheit verbessert
sowie die gesundheitsbezogene Lebensqualitat erhéht werden.

In diesem Zusammenhang etablierte Petra Hilsenbeck, Gesundheitsmanagerin bei der Zugspitz Region GmbH und
zudem als Selbststandige in diesem Bereich tatig, im Jahr 2015 ein umfangreiches BGM-Projekt (siehe unten).

Es figte sich nahtlos in die Programmbeschreibung der Gesundheitsregionplus ein, dessen Schwerpunktthema
die Mobilitat ist (,mobil bleiben, mobil werden, mobil leben”). Die BGM-Thematik liel3 sich dariiber hinaus gut
mit anderen Beratungsthemen der Zugspitz Region GmbH koppeln, z. B. hinsichtlich der Férderprogramme, dem
Standortmarketing, der Existenzgrindung und der Ansiedlung von Firmen. Nach einer umfangreichen konzeptio-
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nellen Entwicklung wurde das BGM-Projekt durch den fir den Geschaftsbereich ,Gesundheit” zustandigen Beirat
verabschiedet. Als ,Einzelkampferin” fir dieses Thema zog die engagierte Gesundheitsexpertin los, um Gesund-
heitsdienstleister und Praxisbetriebe fiir das Projekt zu organisieren.

Ziele: Mit unseren BGM-Angeboten wollen wir erreichen, dass...

Wesentliches Ziel war die Etablierung eines digitalen Gesundheitsmanagements fir regionale Unternehmen zur
Forderung gesunder, leistungsfahiger und erfolgreicher Unternehmen. Neben der Entwicklung und Umsetzung des
Programms war auch die aktive Mitgestaltung der Gesundheitsregion durch die (Gesundheits-)Akteure ein wichti-
ger Aspekt. Der vor allem digital ausgestaltete BGM-Ansatz sollte dabei nicht als isoliertes Thema fir die Betriebe
bearbeitet werden (Phase 1), sondern spdter mit einem Angebot zu einem individuellen Gesundheitsmanage-
ment fir die Burger:innen der Region (Phase 2) und schlieBlich mit einer Konzeption eines digitalen Angebots
speziell fir die Gaste der Tourismusregion (Phase 3) erweitert werden.

Mit Blick auf die Betriebe sollte vor allem dem Fachkraftemangel entgegengewirkt werden. Verschiedene Veran-
staltungsformate dienten dazu, Gesundheit in den Betrieben zum Thema machen, den Wissensstand Gber BGM
zu fordern und dessen Nutzen herauszustellen sowie die Vernetzung unter den Betrieben zu beleben. Mit den
Angeboten sollte sowohl die Schaffung gesunder Arbeitsbedingungen vorangebracht, aber auch das individuelle
Gesundheitsverhalten gefordert und so ein Beitrag zur Reduzierung der krankheitsbedingten Fehlzeiten geleistet
werden. Bedingung und gleichzeitig Ziel hierfiir war es, die regionalen BGM-Akteure bekannt zu machen bzw. die
relevanten Akteure zusammenzubringen. Eine kostengunstige Teilnahme (Pilotpreis) war fir Betriebe jeglicher
GroBe und aus jeder Branche maglich.

Leistungen: Unser Angebot im Rahmen des BGM umfasst...

Die BGM-Dienstleistungen der Zugspitz Region GmbH bestanden neben der Projektorganisation in allen 22 Regi-
onen des Landkreises in der Sensibilisierung von Betrieben und der Information Giber BGM. Gleichzeitig war eine
Lotsen-und Wegweiserfunktion gefragt. Als Zugangswege zu den Unternehmen haben sich insbesondere Veran-
staltungen mit BGM-Bezug bewahrt. Weiterhin wurden personliche Kontakte genutzt, regionale Multiplikatoren
und ortsansassige Unternehmen eingebunden sowie die BGM-Thematik auf Fachmessen und eigenen Social-Me-
dia-Kandlen publik gemacht.

Die konkreten MaBnahmen des Projekts, die durch die Gesundheitsakteure aus der Region bzw. auf Basis der
Plattform erbracht wurden, hatten ihren Schwerpunkt in der Gesundheitsférderung und Pravention. In den Hand-
lungsfeldern Ernahrung, Bewegung, Stress, Rickengesundheit und Schlaf wurden digitale Angebote mit Prasenz-
veranstaltungen kombiniert. Dabei wurden alle Gemeinden der Region von Beginn an integriert.

Im Einzelnen leistete die Plattform zundchst die Darstellung der Ist-Situation. Die sogenannte moove Gesundheits-
befragung ermdglichte die Ermittlung des Gesundheitszustands der Mitarbeiter:innen, woraus ein leicht ver-
standlicher Gesundheitsbericht abgeleitet wurde. Auf Wunsch stand sogar ein persénlicher Coach per Telefon zur
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Verfiigung. Weiterhin wurden zielgerichtete Empfehlungen fir MaBnahmen abgeleitet. Alle Teilnehmende wahl-
ten anschlieBend selbst aus, welche der vorgeschlagenen Ziele mit welchen Aktivitaten erreicht werden sollten.
SchlieBBlich ermdglichte die Datenerfassung und Ergebniskontrolle einerseits, die individuellen Gesundheitsdaten
zu jeder Zeit und iberall zu erfassen. Die teilnehmenden Unternehmen erhielten zweitens anonymisierte Riick-
meldung Gber die Auswirkungen des BGM mit moove in Form eines ausfihrlichen Unternehmensberichts, der die
Gesundheitssituation der Belegschaft im Detail darstellte.

Neben diesem digitalen Angebot wurden Aktionen und Angebote von regionalen (Fach-)Arzten und Kliniken, von
Physiotherapeuten und Apotheken, sowie der regionalen AOK und zahlreicher weiterer Gesundheitsdienstleister
initiiert. So konnten die Gesundheitsdienstleister der Region ihre Angebote in einem attraktiven Umfeld prasentie-
ren und umgekehrt die Plattform an Attraktivitat und Kompetenz gewinnen.

Netzwerk: Der Wert unseres BGM-Netzwerks liegt...

Fur das Projekt konnte Frau Hilsenbeck nicht nur zwolf Betriebe aus unterschiedlichsten Branchen gewinnen, bei
denen noch keine BGM-Aktivitaten durchgefihrt wurden (z. B. regionale Banken, Krankenkassen, Kliniken und Ge-
meindeverwaltungen). Vielmehr ist es ihr gelungen die vitaliberty GmbH und verschiedenste Gesundheitsanbieter
aus der Region einzubeziehen. Die vitaliberty GmbH konzipierte die digitale Gesundheitsplattform moove. Diese
Plattform ermdglichte die Zusammenstellung eines individuellen Gesundheitsprogramms, das den Beschaftigten
zeit-und ortsunabhangig zur Verfigung stand. Dabei diente das moove Gesundheitsportal als zentrales Steuerele-
ment aller moove Gesundheitsprogramme.

Der Wert des Ansatzes Idsst sich somit auf mehreren Ebenen festmachen. Erstens wurde der Fokus nicht nur

auf die Betriebe in der Region gelegt. Zielgruppe waren alle ca. 86.000 Einwohner des Landkreises Garmisch-
Partenkirchen. Sie konnten mit Hilfe der digitalen Plattform die vielfdltige Maglichkeit der Gesundheitsregion neu
fur sich entdecken, z. B. Wandern und Radfahren. Dartiber hinaus war in der dritten Phase des Projekts auch die
Einbeziehung der Tourismusgdste geplant.

Eine zweite Besonderheit liegt in der Kombination von Prasenzveranstaltungen und den Angeboten der Plattform.
Die Plattform stellte keine digitale Standardlésung dar, sondern bot eine Vielzahl individueller, auf die Bedirfnisse
der einzelnen Nutzer:innen ausgerichtete, Losungen. Dieser Ansatz hatte sich bisher zwar in einzelnen Unterneh-
men bewahrt, war jedoch noch nicht fir eine komplette Region zum Einsatz gekommen. Somit hatte das Projekt
zum damaligen Zeitpunkt Modellcharakter fir die gesamte Bundesrepublik.

Drittens genoss Frau Hilsenbeck bei der Projektplanung und -gestaltung das Vertrauen durch den Beirat. Im Rah-
men des abgesteckten Projektplans hatte sie den notwendigen Handlungsspielraum und auch das erforderliche
Budget zur Verfigung.
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Good Practice: Dieses gelungene BGM-Fallbeispiel erzahlen wir immer wieder gern

Das Projekt startete im Sommer 2015 mit einer groBen Auftaktveranstaltung im Landratsamt. Rund 70
Teilnehmer:innen, darunter Vertreter des Kreistags, Birgermeister der Landkreisgemeinden, die Gesundheitsregi-
onplus Landkreis Garmisch-Partenkirchen, Forderer und Unterstitzer sowie die vitaliberty GmbH, gaben den Start-
schuss. Das Medienecho war entsprechend grol3 und die teilnehmenden Betriebe mit den Angeboten im weiteren
Projektverlauf auch generell zufrieden.

Dennoch zeichnen sich die Projekterfahrungen insgesamt dadurch aus, dass die ambitionierten Ziele nicht erreicht
werden konnten. In einer offenen Analyse wird konstatiert, dass es insbesondere die Funktion von Kimmerern
bedurft hatte. Diese waren erstens auf einer branchenibergreifenden Ebene erforderlich gewesen, um die um-
fangreichen Koordinierungsaufgaben zu bewaltigen. Zweitens fehlten die Kimmerer in den einzelnen Betrieben.
So schlugen Faktoren zu Buche, die auch in vielen anderen BGM-Prozessen zum Tragen kommen: das operative
Tagesgeschaft verdrangte die BGM-Aktivitdten, deren Bedarf von nicht ausreichend vielen Beschaftigten erkannt
wurde. Dariiber hinaus fehlte es an betriebsinterner BGM-Expertise, so dass letztlich BGM als zu komplex erachtet
und von den Bedenkentrdgern nicht anerkannt wurde. Hinzu kamen technische Probleme mit der Plattform und
die allgemeinen Projekt-Newsletter waren nicht ausreichend firmenspezifisch formuliert. Auch dies wirkte sich
negativ auf die Motivation unter den Teilnehmenden aus.

Wichtige BGM-Erfolgsfaktoren (z. B. die Mehrheit der Belegschaft mit BGM-Angeboten zu begeistern, schnell Erfol-
ge zu erzielen oder den Nutzen fir das Unternehmen durch BGM deutlich machen) konnten nicht erreicht werden.
In der Konsequenz wurde das Projekt nach der einjahrigen Pilotphase beendet. In die Projektauswertung flossen
wertvolle Rickmeldungen der teilnehmenden Betriebe ein, so dass Bedenken gedufBert und Korrekturen vorge-
nommen werden konnten. Die Vorteile des hybriden Ansatzes (digitale und Prasenzangebote) und die Notwen-
digkeit firmenspezifischer Aktionen (z. B. Push Nachrichten an alle Mitarbeiter:innen einer Firma und nicht an alle
Piloten aus dem Landkreis) stellten wesentliche Erkenntnisse dar.

Blick nach vorn: Unsere BGM-Aufgaben fir die Zukunft liegen

Momentan stellt sich die Situation fur die Zugspitz Region GmbH paradox dar: Einerseits sieht gerade die zustan-
dige Gesundheitsmanagerin den steigenden BGM-Bedarf bei den Betrieben. Die Vorteile des Projektansatzes
hinsichtlich der Zielgruppen werden weiterhin bestatigt. Andererseits bedarf es nach den gemachten Erfahrungen
einer neuen Motivation und eines neuen Budgets, u. a. fir die Beauftragung von BGM-Dienstleistern.

Unterstiitzung ist auch durch eine intensivere Zusammenarbeit mit Krankenkassen bzw. weiteren Sozialversiche-
rungstragern vorstellbar. Seitens der Krankenkassen sind dabei insbesondere Informationsveranstaltungen zu
BGM-Themen sowie Angebote zum Erfahrungsaustausch fir Betriebe bzw. kommunale Netzwerke fiir Betriebe von
Interesse. Auch durch Kassen organisierte Arbeitskreise zur besseren Abstimmung von Leistungen und Angeboten
verschiedener iberbetrieblicher Akteure (Sozialversicherungen, Unternehmensorganisationen, Beratungsunter-
nehmen u.a.m.) sind denkbar.
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Resiimee:
e innovativer Projektansatz hinsichtlich der Ausweitung klassischer BGM-Zielgruppen
e Neuartigkeit auch mit Blick auf die Kombination von digitalen und von Prasenzangeboten

e Mut zum erfolgreichen Scheitern kann zukinftiges Verbesserungspotenzial hervorbringen

B. In den Startlochern: Auf zum gestindesten Landkreis Deutschlands

Name: Kommunalunternehmen Strukturentwicklung Landkreis Pfaffenhofen a.d.llm (KUS)
Adresse: Spitalstr. 7, 85276 Pfaffenhofen an der Ilm

Web: https://www.kus-pfaffenhofen.de /wirtschaft/

Organisationsform: Kommunalunternehmen

Griindungsjahr: 2013

im BGM aktiv seit: 2018

Anzahl der Mitarbeiter:innen: 7 VZA

BGM-Kontaktperson: Nadja Freigang, Projektmanagement Wirtschaftsentwicklung,
Telefon 08441-40074-46, nadja.freigang@kus-pfaffenhofen.de

Selbstverstandnis: BGM ist Teil unserer strategischen Ausrichtung, weil...

Das KUS versteht sich als Netzwerker fur Unternehmen, Ideen und Ressourcen. Damit verbunden ist ein offenes
Ohr fur die Anliegen und Bedirfnisse der Betriebe. Die Idee, das Betriebliche Gesundheitsmanagement (BGM) als
Teil der strategischen Ausrichtung zu integrieren, ist 2018 entstanden (siehe unten). Schnell wurde deutlich, dass
sich BGM-Themen gut mit anderen Beratungsaufgaben der Wirtschaftsforderung koppeln lassen. Dazu gehdren
insbesondere Personal- und Beschaftigungsfragen sowie Serviceleistungen bei der Unternehmensbetreuung. Aber
auch die Sichtbarkeit des BGM-Themas an sich wird als ein eigener Wert empfunden.

Eine zentrale Schnittstelle wird in dem Anliegen der Fachkréftesicherung gesehen. Dabei wurde vor allem der
Bereich der Betrieblichen Gesundheitsforderung (BGF) als eine wesentliche Sdule im Rahmen des BGMs identifi-
ziert. Hier hatten die Betriebe aus dem Landkreis den groten Handlungsbedarf - verglichen mit dem Arbeits- und
Gesundheitsschutz (AuG) und dem Betrieblichen Eingliederungsmanagement (BEM). Gleichzeitig spiegele die BGF
als freiwilliges Handlungsfeld am ehesten wider, dass die Betriebe auf ihre Fachkrafte achten. BGF ist demnach
ein wichtiger Faktor fir die Mitarbeiterbindung sowie fir das Personalmarketing zur Mitarbeiterfindung.
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AuBlerdem wurde das BGM-Thema in die strategische Ausrichtung aufgenommen, weil hinter den Anbietern fir
gesundheitsfordernde MalBnahmen auch eine eigene Branche steht. Mit Erstellung der Gesundheits-Plattform (sie-
he unten) konnte somit die Gesundheitsbranche gewonnen, untereinander vernetzt und spater auch mit KMUs aus
anderen Branchen, z. B. dem Handwerk, in Kontakt gebracht werden.

Ziele: Mit unseren BGM-Angeboten wollen wir erreichen, dass ...

Mit den BGM-Angeboten werden durch das KUS eine Reihe von Zielen verbunden. Ein wesentliches Anliegen

ist wie geschildert die Bewdltigung des Fachkraftemangels. Alle anderen Ziele lassen sich daraus ableiten bzw.
konnen als Teilziele betrachtet werden. Einerseits gilt es Gesundheit in den Betrieben zum Thema zu machen,
das BGM-Wissen zu fordern und zu Gberzeugen, dass BGM nutzenstiftend ist. Dabei steht die Sensibilisierung der
Betriebe fur Gesundheitsthemen an oberster Stelle. Andererseits gilt es die relevanten Akteure zusammenzubrin-
gen. Das betrifft die Vernetzung der Betriebe mit BGM-Bedarf untereinander, aber auch die Bekanntmachung der
regionalen BGM-Akteure. Auf diese Weise sollen letztlich das Know-how erhalten und krankheitsbedingte Fehlzei-
ten reduziert werden.

Auch wenn die Unternehmen iiberzeugt werden sollen, dass alle drei Sdulen des BGMs Relevanz haben, liegt der
aktuelle Schwerpunkt auf der BGF. Es soll aufgezeigt werden, wie die Unternehmen auf einfache und wirkungsvol-
le Weise MaBnahmen und passende Anbieter direkt aus der Region zur Unterstitzung finden kdnnen. Das Ange-
bot zielt auf KMU, jedoch nicht auf eine bestimmte Branche ab.

Leistungen: Unser Angebot im Rahmen des BGMs umfasst...

Die Leistungen des KUS haben sich mit der Zeit gewandelt. Im Kern geht es jedoch erstens um die Sensibilisierung
und Information von Betrieben iiber das BGM. Konkret wurden z. B. BGM-Themen bei dem regelmaRig stattfin-
denden Unternehmerfrihstiick vorgetragen oder in Form von Impulsvortragen prasentiert (z. B. ,Sitzen ist das
neue Rauchen”). Dies wurde zu Beginn der Plattformarbeiten verstarkt getan (siehe unten).

Iweitens versteht sich das KUS als Lotse oder Wegweiser, z. B. in Form der Vermittlung an weitere BGM-Akteure.
Diese Lotsenfunktion wird aktuell besonders hervorgehoben, auch weil keine eigenen BGM-Beratungsleistungen
durch das KUS erbracht werden. In enger Verbindung hiermit steht die Bewerbung des Vereins (siehe unten).

Die Leistungen des Vereins ,Netzwerk Gesundes Arbeiten e.V.” bindeln sich darin, dass er eine Anlaufstelle far
Unternehmen bietet, um sich Gber mégliche gesundheitliche Mallnahmen zu informieren und dort direkte An-
sprechpartner aus dem Landkreis finden kann. Die aktuellen Dienstleistungsangebote und Qualifikationsmoglich-
keiten sind auf der Plattform Gbersichtlich dargestellt und in die Bereiche Erndhrung, Bewegung/Sport, psychische
Gesundheit, Heilkunde, Entspannung und Beratung gegliedert. Weiterhin werden Gesundheitstage und -wochen
organisiert und beworben.
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Netzwerk: Der Wert unseres BGM-Netzwerks liegt...

Vor rund drei Jahren entstand auf Idee des KUS und in Zusammenarbeit mit einzelnen Akteuren aus der Gesund-
heitsbranche die Online-Plattform GESUND LEBEN - GESUND ARBEITEN (https://gesund-arbeiten-paf.de/). Ziel der
Plattform war es, die regionalen Anbieter der Gesundheitsbranche mit ihren Angeboten speziell fir die BGF den
Unternehmen auf einen Klick Gbersichtlich aufzuzeigen. Die Anbieter konnten zudem passende Blogbeitrage und
eigene Veranstaltungen speziell fir Mitarbeiter:innen und Betriebe einstellen. Uber ein Kontaktfeld konnten Unter-
nehmen direkt mit den Anbietern in Kontakt treten.

Im Jahr 2019/2020 schlossen sich engagierte Anbieter aus der Plattform zusammen, um die BGM-Thematik noch
weiter im Landkreis voranzutreiben. In Gesprachen mit dem KUS wurde deshalb entschieden, dass diese Anbieter
einen Verein grinden - ,Netzwerk Gesundes Arbeiten e.V.” (www.netzwerk-gesundes-arbeiten.de). Der Verein
wurde im Sommer 2020 ins Leben gerufen und die Plattform zur weiteren Entwicklung und Pflege an den Verein
ibertragen. Das KUS ist als eins von sieben Grindungsmitgliedern beteiligt, da das BGM-Thema weiterhin ein
grol3es Anliegen ist.

Der Verein ist seit der Grindung sehr engagiert und hat sich selbst das Ziel gesteckt ,der gestiindeste Landkreis
Deutschlands” zu werden. Er ist bereits mit mehreren Betrieben im Gesprach fir Mallnahmen der BGF. Fir An-
fang Februar 2021 wurde eine kostenfreie BGF-Gesundheitswoche mit verschiedensten Themen (z. B. Resilienz,
Yoga im Burostuhl, Augentraining am Arbeitsplatz) organisiert. Auch fir die Messbarkeit der MaRnahmen werden
Losungsansdtze gesucht.

Erwahnenswert ist die Bepflanzung eines Zukunftswaldes. Unter Anleitung von erfahrenen Forstern, pflanzt der
Verein fir jedes Mitglied im Landkreis einen Baum. Diese sind auf Standort, Bodenbeschaffenheit und Klima abge-
stimmt. Was hat der Zukunftswald mit dem Netzwerk zu tun? Die Walder sind die Lungen der Erde und Ausdruck
von Leben, Symbiose, Vernetzung und Vielfalt. Somit bilden die Baume ein gro3es Netzwerk - genau das symboli-
siert am besten, was sich das Netzwerk in Zukunft zum Ziel gesetzt hat.

Mit der Vereinsgrindung sollen die Betriebe noch besser erreicht werden, als es das KUS kénnte. Der Verein ist
von seiner Struktur auf BGF ausgerichtet und vereint die erforderlichen BGM-Professionen. Es kdnnen MaBnah-
menpakete geschnirt werden, die auf die Bedirfnisse der Betriebe zugeschnitten sind. Das KUS unterstitzt den
Verein als Grindungsmitglied und macht ihn in der Region sichtbarDazu werden etablierte Zugangswege genutzt,
z. B. Veranstaltungen speziell zum BGM, zur BGF oder zu Personalfragen, die Einbindung von lokalen und regiona-
len Multiplikatoren und ortsansdssiger Unternehmen sowie Hinweise auf der eigenen Homepage.

Der Wert des Netzwerks liegt in der Diversitat der Anbieter, die sich hier mit viel Herzblut engagieren. Es besteht
aus etablierten Akteuren der Gesundheitsbranche und der Wirtschaft sowie aus erfahrenen Coaches. Jeder tragt
seinen Teil dazu bei, dass die Arbeit und die Angebote des neu entstandenen Vereins im Landkreis sichtbar wer-
den.
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Im Rahmen der Qualitatssicherung missen die Anbieter vor Aufnahme einen Fragebogen ausfillen. Daraus geht
nicht nur die Beschreibung des Angebots hervor, sondern u. a. auch, ob die Angebote nach § 20 SGB V von den
Krankenkassen anerkannt und unterstiitzt werden. Dies ist jedoch keine zwingende Voraussetzung, weil auch
solchen Gesundheitsangeboten Raum gegeben werden soll, die nicht Gegenstand des Praventionsleitfadens der
Krankenkassen sind. Dennoch gibt es Kriterien fur die Aufnahme in den Verein. Der Mehrwert des Angebots fir
den Verein und die Betriebe muss z. B. deutlich werden und die Anbieter eine klare Ausrichtung auf das Setting
Betrieb vorweisen kénnen.

Good Practice: Dieses gelungene BGM-Fallbeispiel erzahlen wir immer wieder gern

Aus Sicht des KUS ist der Aufbau der Plattform, die Grindung des Vereins und die Uberfiihrung der Plattform an
den Verein ein groBer Erfolg. In den ersten Jahren ist Aufbauarbeit geleistet worden. Der Verein ist aktuell in der
Startphase, um die Angebote bei den Betrieben zu platzieren. Hier kommt dem KUS weiterhin eine unterstitzende
Funktion zu.

Der noch junge Verein kann noch iiber keine abgeschlossenen Betriebsprojekte berichten. Im Sinne von Good
Practice sind jedoch mit den Gesundheitstagen bzw. -wochen hohe Erwartungen verbunden. Viele Betriebe sind
aus Sicht des KUS im AuG und BEM bereits gut aufgestellt. Teilweise ruhen diese Aktivitaten jedoch und die Be-
triebe haben mit den klassischen Herausforderungen zu tun: das operative Tagesgeschaft 13sst oft keinen Raum
fur bzw. verdrangt das BGM. Andere Themen - gerade in der Corona-Situation - scheinen wichtiger zu sein. Daher
komme es darauf an, die Belegschaft mit den BGM-Mallnahmen zu begeistern sowie pragmatische und flexible
Losungen zu finden, die einen Nutzen fir das Unternehmen haben.

Blick nach vorn: Unsere BGM-Aufgaben fur die Zukunft liegen

BGM wird auch in Zukunft aus Sicht des KUS ein sehr wichtiges Thema bleiben: Fachkraftemangel, Work-Life-Ba-
lance und die gestiegene Bedeutung von Gesundheit werden als wichtige Treiber genannt. Die Corona-Epidemie
rickt zwar aktuell andere Themen auf die Tagesordnung vieler Betriebe, sie konnte aber auch fir mehr Aktivitaten
im BGM sensibilisieren.

Als KUS gilt es den Verein weiterhin bei seiner Entwicklung zu unterstitzen. Der Schwerpunkt liegt dabei in der
Steigerung der Sichtbarkeit des Vereins, z. B. ber die Organisation und Durchfiihrung entsprechender Veranstal-
tungen.

Die zentralen Aufgaben liegen jetzt beim Verein, um das Ziel ,Gesiindester Landkreis in Deutschland” zu errei-
chen. Entsprechende Strukturen werden aufgebaut und das Interesse der regionalen Gesundheitsdienstleister an
einer Vereinsmitgliedschaft ist grof3. Perspektivisch ist auch der Ausbau des Angebots hinsichtlich des AuG und des
BEM sehr gut vorstellbar. Die Krankenkassen werden als wichtiger Akteur eingestuft, z. B. fur Informationsveran-
staltungen zu BGM-Themen, fir Angebote zum Erfahrungsaustausch fir Betriebe oder fir den Aufbau kommuna-
ler Netzwerke fir Betriebe. Auch werden mit ihnen die Ressourcen fur die Beauftragung von BGM-Dienstleistern
verbunden.

Das DNGBF wird getragen von: Die iga ist eine Kooperation von:

4 BKIK v DG UV [ A )
I Gesondheit Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung U E " "
und Arbeit Dachverband Spitzenverband Die Ersatzkassen =~ @ 20



.
DNBGF

DEUTSCHES NETZWERK FUR
BETRIEBLICHE GESUNDHEITSFORDERUNG

Resiimee:
e aus der Region - fir die Region: Biindelung der Gesundheitsbranche fir KMU aus dem Landkreis
e klare Aufgabenteilung und Verteilung von Kompetenzen

e erste Schritte inklusive Positionierung abgeschlossen, eine Etablierung steht noch aus

Das DNGBF wird getragen von: Die iga ist eine Kooperation von:
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C. Bedarfsorientiert und familiar — Etablierte Netzwerkarbeit
mit Kassenunterstutzung

Name: |HK Ulm

Adresse: Olgastralle 95-101, 89073 Ulm
Web: https://www.ulm.ihk24.de/
Organisationsform: IHK

im BGM aktiv seit: 2013

Anzahl der Mitarbeiter:innen: ca. 170

BGM-Kontaktperson: Annika Hontsch, hoentsch@ulm.ihk.de

Selbstverstandnis: BGM ist Teil unserer strategischen Ausrichtung, weil...

Die IHK Ulm versteht sich als Interessenvertretung der Unternehmen in der Verwaltung und Kommunalpolitik. Erst
im Oktober 2020 wurde das Strategiepapier ,IHK Ulm 2030: Strategie und Ziele fiir einen starken Standort” von
der IHK-Vollversammlung verabschiedet. Darin werden langfristige Visionen, Ziele und Mallnahmen der IHK Ulm
definiert. Aus der Perspektive der regionalen Wirtschaft sind wesentliche Themen sowie sieben Kernkompeten-
zen identifiziert worden. Danach wird auf die berufliche Bildung, Fachkraftesicherung, Regionalentwicklung, die
Starkung des Ansehens des freien Unternehmertums, den Technologie- und Wissenstransfer, die Digitalisierung
und Nachhaltigkeit besonde rer Wert gelegt. Mit dem Anspruch eines ganzheitlichen Ansatzes sollen gesellschaft-
liche Veranderungen und Anforderungen in den Blick genommen werden, wozu beispielsweise der demografische
Wandel und das damit einhergehende Gesundheitsbewusstsein und -management gezahlt werden.

Das Betriebliche Gesundheitsmanagement (BGM) gehort bereits seit dem Jahr 2009 zum Handlungsspektrum der
IHK Ulm - damals allerdings erst in Form vereinzelter BGM-Veranstaltungen. Seit dem Jahr 2013 wird die BGM-
Thematik strukturierter angegangen und anhand der drei etablierten BGM-Sdulen Betriebliche Gesundheitsférde-
rung (BGF), Betriebliches Eingliederungsmanagement (BEM) sowie Arbeits- und Gesundheitsschutz (AuG) syste-
matisiert. Wesentliches Ziel ist es, dass die Unternehmen das Thema Gesundheit langfristig auf Gibergeordneter
Managementebene verankern und die BGM-Planung und Durchfihrung an ihrem jeweiligen spezifischen Bedarf
ausrichten.

Die Erfahrungen zeigen, dass sich die BGM-Themen gut mit Personal- und Beschaftigungsfragen und dem Stand-
ortmarketing verbinden lassen. Auch bei neuen Immobilienvorhaben kommt es vor, dass sich die Unternehmen
praventiv hinsichtlich der gesundheitlichen Aspekte beraten lassen. AuBerdem kann die IHK Ulm mit eigenen
BGM-Erfahrungen aufwarten. Ein Mitarbeiter ist fir das interne BGM der IHK zustandig, wahrend sich Frau Hontsch
um die BGM-Anliegen der Mitgliedsbetriebe kimmert.
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Ziele: Mit unseren BGM-Angeboten wollen wir erreichen, dass ...

Die BGM-Ziele decken sich weitgehend mit den Zielen aus dem Strategiepapier. BGM wird als wertvoller Ansatz
betrachtet, um dem Fachkraftemangel entgegenzuwirken und die regionale Wirtschaft zu starken. Dariiber hinaus
sollen die relevanten Akteure zusammengebracht werden. Auch werden BGM-typische Ziele angefGhrt: Durch die
Forderung des BGM-Know-Hows und die Schaffung gesunder Arbeitsbedingungen sollen der Erhalt der Arbeits-
und Beschaftigungsfahigkeit sowie die Reduzierung von Fehlzeiten erreicht werden.

Bestimmte Zielgruppen oder Branchen werden mit dem BGM-Angebot nicht angesteuert. Die Erfahrung zeigen,
dass eher grélSere KMU und insbesondere GroRunternehmen mit entsprechenden Ressourcen BGM-Mallnahmen
fur ihre Beschaftigten anbieten. Die Nachfrage und der Bedarf wachsen allerdings auch bei kleineren KMU und bei
KKU.

Leistungen: Unser Angebot im Rahmen des BGMs umfasst...

Das BGM-Beratungsangebot besteht im Kern in der Lotsen- und Wegweiserfunktion, z. B. der Vermittlung an
weitere BGM-Akteure. Neben den regelmaligen BGM-Netzwerk-Treffen (siehe unten) werden weitere Info-
Veranstaltungen zu BGM-Themen und unter Einbindung von verschiedenen Akteuren (z. B. Krankenkassen oder
Betriebsseelsorger:innen) durchgefiihrt. Mitgliedsunternehmen werden zudem hinsichtlich ihrer gesetzlichen
Pflichten im AuG beraten und unterstitzt. Hier werden zusatzlich kostenpflichtige Seminare und Veranstaltungen
angeboten.

Dar(ber hinaus gibt es das DIHK-Checkheft zur Gesundheitsforderung, mit dem erste Einblicke in die BGF vermit-
telt werden sollen, z. B. fir eine gesundheitsgerechte Arbeitsplatzgestaltung oder Trainings zur Stressbewaltigung.
Zusatzlich haben die IHK in Baden-Wirttemberg in Kooperation mit der Wissenschaftlichen Hochschule Lahr (WHL)
eine kostenlose Online-Checkliste ,,Gesundheitsbewusster Betrieb” entwickelt. Mit diesem Tool konnen Unterneh-
men anonym und in wenigen Minuten testen, wo sie im Vergleich zu anderen Betrieben beim Thema Gesund-
heitsforderung stehen. Unternehmen werden demnach gerade beim BGM-Einstieg auf unterschiedliche Weise
unterstitzt. Viele konnen dabei Gber die Thematisierung des Krankenstands zum Handeln Giberzeugt werden.
SchlieBBlich wird die Weiterbildung ,Betrieblicher Gesundheitsmanager” mit IHK-Zertifikat angeboten. Sie quali-
fiziert die Teilnehmenden speziell aus KMU zum aktiven Aufbau und zur langfristigen, kompetenten Betreuung
eines ganzheitlichen Gesundheitsmanagements.

Netzwerk: Der Wert unseres BGM-Netzwerks liegt...

Die strukturierten BGM-Aktivitaten seit 2013 sind vor allem auf die halbjahrlich stattfindenden BGM-Netzwerk-
Treffen zurickzufihren, mit denen die IHK Ulm das BGM in der Region fordern mochte.
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Mittlerweile hat sich ein fester Stamm von ca. 10-15 Unternehmen bzw. Personen etabliert, der bei den einzelnen
Treffen um weitere Unternehmen erganzt wird. Angesprochen werden Fihrungskrafte, Personalverantwortliche
und alle Beschaftigte in Unternehmen, die mit BGM beauftragt oder daran interessiert sind. Das Treffen findet
abwechselnd bei den einzelnen Unternehmen statt, die ihr BGM oder einzelne Aktivitaten daraus vorstellen. Die
Moderation erfolgt abwechselnd durch die AOK oder die IHK. Als gemeinsame Veranstalter des Netzwerks agieren
sie gemeinsam und partnerschaftlich.

Der wichtigste Aspekt ist dabei der offene Austausch der Unternehmen untereinander. Gerade die BGM-unerfahre-
nen Unternehmen profitieren von diesen Netzwerkimpulsen. Das besonders wertvolle an den Zusammenkinften
ist die mittlerweile grol3e Vertrautheit und der familidre Charakter - gerade unter den regelmaRig Teilnehmenden.
Dadurch fallt es leichter Gber BGM-Erfahrungen zu berichten, die nicht zum gewinschten Ziel gefihrt haben und
bei den anderen Unternehmen trotzdem einen hilfreichen Lerneffekt generieren kénnen. Aber natirlich werden
auch die Beispiele guter Praxis gern besprochen und auf Ubertragbarkeit diskutiert.

Die AOK stellt die Kontakte zu den Referenten her und unterstitzt dariber hinaus viele teilnehmende Betriebe bei
ihren BGM-Vorhaben. Fachliche BGM-Beitrage werden durch externe Referenten gehalten. Dabei handelt es sich
entweder um (Solo)-Selbststandige oder Expert:innen von wissenschaftlichen Einrichtungen aus ganz Deutschland.
Die Themen sind frei und mussen nicht mit den aktuellen BGM-Aktivitaten des einladenden Unternehmens in
Verbindung stehen.

Einen Zugang zum Netzwerk erhalten alle Interessierten, die der Zielgruppe entsprechen (siehe oben). Weitere
BGM-Dienstleister sind allerdings ausgeschlossen. Als Kommunikationskandle zu diesem bewusst informellen
Netzwerk, die fur einen weiteren Zulauf an Teilnehmer:innen sorgen, dienen Veranstaltungen speziell zum BGM
oder zu Personalfragen, personliche Kontakte und Newsletter. Es gibt einen Verteiler, durch den die Teilnahme
koordiniert wird.

Den Erfolg des Netzwerks erklart sich Frau Hontsch durch mehrere Faktoren: Als IHK ist man nicht in einer BGM-
Anbietersituation und in diesem Sinne neutral gegeniber den Unternehmen. AuBBerdem wird geschatzt, dass die
Treffen kostenlos und gleichzeitig offen fur alle Interessierte sind. Die Inhalte werden eng am Bedarf der Unter-
nehmen ausgerichtet bzw. sie kommen direkt aus den Unternehmen. Somit profitieren die Netzwerkpartner vom
Ideenaustausch, den Diskussionen und der kostengiinstigen Umsetzung. Konkurrenzdenken ist dem Netzwerk
fremd, die gegenseitige Unterstitzung steht im Vordergrund.

Good Practice: Dieses gelungene BGM-Fallbeispiel erzahlen wir immer wieder gern ...

Es sind die vielen kleinen Erfolge, die in den jeweiligen Unternehmen jedoch eine grol3e Wirkung entfachen. So
wurde die Erfahrung gemacht, dass vielfach zwar BGM-Aktivitdten in Planung waren, jedoch erst durch die Teil-
nahme am Netzwerk in die Tat umgesetzt wurden. Das Beispiel aus einem Industriegebiet der Region macht
deutlich, was Frau Hontsch meint: Hier haben sich mehrere Unternehmen zusammengetan und leben den BGM-
Austausch untereinander noch intensiver als im BGM-Netzwerk.
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Der groBte Erfolg ist fir Frau Hontsch jedoch das BGM-Netzwerk selbst. Viele Herausforderungen, mit denen Betrie-
be beim BGM konfrontiert sind, konnen durch diese Organisationsform umgangen werden: So sind die halbjahrli-
chen Netzwerk-Treffen neben dem operativen Tagesgeschaft der Teilnehmenden gut planbar. Die praxisnahen und
oft kostengunstigen Praxisbeispiele vermindern klassische Zeit- und Budgetengpdasse im Rahmen von BGM. Aul3er-
dem bietet das Netzwerk den richtigen Ort fir Unternehmen, die sich sonst schwer tun mit der Generierung von
richtigen und wichtigen BGM-Informationen.

Blick nach vorn: Unsere BGM-Aufgaben fir die Zukunft liegen ...

Gut gemachtes BGM sollte nach Auffassung der IHK Ulm méglichst viele Menschen aus der Belegschaft erreichen,
einen Nutzen fir die Unternehmen haben, bedarfsorientiert eingefiihrt werden sowie pragmatische und flexible
Losungen vorhalten. Insofern wird es auch in Zukunft eine wichtige Aufgabe sein, ein offenes Ohr fir die Anliegen
der Unternehmen zu haben und die BGM-Themen sorgfaltig auszuwahlen.

Verdnderungen an der Netzwerkarbeit oder -ausrichtung werden derzeit nicht gesehen. Fir den Aufbau einer
online-basierten BGM-Anbieterplattform wird zwar Bedarf gesehen, allerdings stehen momentan seitens der IHK
keine ausreichenden Ressourcen hierfir zur Verfiigung. Dem Netzwerk kommt dartber hinaus zugute, dass Gesund-
heit aktuell als ein ,Selbstlduferthema” gilt. Dass sich BGM lohnt, erkennen immer mehr Unternehmen.

Uberbetriebliche BGM-Akteure wie Krankenkassen, Berufsgenossenschaft, die Rentenversicherung oder Arbeits-
schutzakteure sind wichtig fir die Unternehmen, aktuell jedoch nicht fur die Weiterentwicklung des Netzwerks im
Sinne einer starkeren Einbindung vorgesehen. Krankenkassen werden bereits in IHK-eigene Informationsveranstal-
tungen zu BGM-Themen eingebunden bzw. an der regionalen Netzwerkbildung beteiligt.

Resiimee:
e BGM wird bei der IHK Ulm selbst gelebt und in die strategische Ausrichtung integriert
e das allgemeine IHK-Angebot zum BGM erweitert die IHK Ulm bedarfsorientiert fir Unternehmen

e offener, familidrer Netzwerkcharakter mit fachlichen Inputs
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Sozialversicherungstrager und WIFO —
Gemeinsam fiir regionales BGM

Um KMU und KKU in Fragen der Gesundheit und Sicherheit am Arbeitsplatz zu unterstitzen, ist die Férderung der
Zusammenarbeit von unterschiedlichen Akteuren in der Region ein wichtiger Faktor. Zu den Akteuren von tber-
betrieblichen BGM-Netzwerken gehdren neben den Unternehmen z. B. Sozialversicherungstrager, Industrie- und
Handelskammern, Handwerkskammern, Gewerkschaften sowie Wif6, regionale Gesundheitsdienstleister und wei-
tere potentielle Partner aus der Region. Das Teilprojekt 1 (Uberbetriebliche Netzwerke fiir mehr BGF in KMU /KKU®)
veranschaulicht viele Beispiele erfolgreicher Gesundheitsnetzwerke. Allerdings zeigen dessen Erkenntnisse auch,
dass es weiteren Optimierungsbedarf gibt, weil

e die Netzwerke teilweise strukturell schwach aufgestellt sind, insbesondere hinsichtlich elementarer Strukturen
wie Netzwerkkoordination und/oder Steuer- und Lenkungskreise,

e der Bedarf fir Netzwerke nicht immer systematisch ermittelt wird,

e teilweise Mallnahmen umgesetzt werden ohne den tatsachlichen Bedarf der zu unterstitzenden Unternehmen
herauszuarbeiten und

e Ergebnisse oftmals nicht ausreichend evaluiert und dokumentiert werden und daher eine Prozessoptimierung
nicht optimal stattfinden kann.

Anhand der folgenden Fragen wird aufgezeigt, wo die Potenziale von Wifo bei der Uberwindung dieser Hirden
liegen und wie vor allem die Krankenkassen im Sinne einer weiteren Verbreitung ihrer BGF-Aktivitaten profitieren
koénnen. Dabei sind die Befragungsergebnisse, die Erkenntnisse aus den Portraits und Rickmeldungen aus Gespra-
chen mit Kassen- und Wif6-Vertreter:innen sowie weiteren BGM-Netzwerk-Expert:innen genutzt worden.

Welche Vorteile bieten WIFO mit Blick auf die Verbreitung von BGM/BGF?

Aus den gesammelten Erfahrungen wird der grol3e Vorteil der Wifo deutlich, namlich dass sie nahe an den Betrie-
ben aus der Region und deren Bedurfnissen sind. Was sind die aktuellen Sorgen und Néte der Betriebe? Fir diese
Anliegen haben die Wifé ein besonderes Gespiir, weil sie im Vergleich zu vielen anderen BGM-Anbietern ein tiefe-
res Verstandnis fir die gesamtwirtschaftliche Situation der Unternehmen haben. Dieses Argument taucht in unter-
schiedlichen Schattierungen auf und gewinnt dadurch an Wert, dass sie sich mit ihren Botschaften authentisch und
direkt an die Betriebe richten kdnnen. Die Wifé haben in dem Sinne ein wirtschaftliches Interesse, als dass sie die

> Aus dem unverdffentlichten Ergebnisbericht von Teilprojekt 1.
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Wirtschaft in der Region starken wollen. Eine Starke hierbei sind die vielfaltigen Beratungskompetenzen, die sich
nach dem Aufgabenspektrum einer Wifo richten. Hinsichtlich der in Kapitel 1 genannten Aufgaben ist nochmal die
Kompetenz in Fragen der (i.d.R. staatlichen) Forder- und Unterstitzungsmaglichkeiten fiir Unternehmen zu beto-
nen.

Immer wieder ist im Zusammenhang mit den genannten Faktoren das Vertrauensverhaltnis zu den Unternehmen
angesprochen worden. Betriebliche Akteure haben maglicherweise ein offeneres Ohr fir die Empfehlungen von
Wif6, als dass sie den Argumentationslogiken der Sozialversicherungstrager im Rahmen ihres jeweiligen gesetzli-
chen Auftrags folgen. Dies kann fir den AnstoR von gesundheitlichen Themen eine wichtige Rolle spielen.

Neben der auch branchenspezifischen Ndhe zu den Betrieben und Betriebsnetzwerken haben die Wif6 viele
weitere wertvolle Kontakte, die im Interesse des BGM genutzt werden kdnnen. Zu nennen sind hier vor allem

die engen Beziehungen zur regionalen Politik, beispielsweise den Biirgermeister:innen oder verantwortlichen
Politiker:innen aus den Wirtschaftsressorts. Weiterhin erwahnenswert ist die Vernetzung mit regionalen Finanz-,
Wirtschafts- und Bildungsorganisationen und den Sozialpartnern. Wifé kénnen als ,die Spinne im Netz” betrachtet
werden, die eigene Beratungsleistungen anbieten oder im Sinne der Lotsenfunktion an die genannten Institutio-
nen - oder eben auch an die Sozialversicherungstrager bei gesundheitlichen Anliegen - verweisen konnen (Ver-
weisberatung oder auch ,Hilfe zur Selbsthilfe”).

Es wird deutlich, dass Wifo ein idealer Akteur sind, der die Gesundheitsthematik im ,Huckepackverfahren” stets im
Blick hat, ohne sie mit erhéhter Prioritdt prasentieren zu missen. So kdnnen die Expert:innen der Wifé bei ganz
anderen Fach-Gesprachen mit den Unternehmen Gesundheitsthemen quasi ,erspiren”. Am Beispiel der Fachkraftesi-
cherung wird dies deutlich: Wie kénnen sie gewonnen und gehalten werden? Wie prdsentiere ich mich als attraktiver
Arbeitgeber? Hier kénnen BGM- und BGF-Themen ,eingespielt” und an entsprechende Akteure verwiesen werden.

Welche Angebote kénnen WIFO mit Blick auf BGM vorhalten?

Wie bereits die Ergebnisse der Befragung zeigen, kénnen Wifé einen groRen Beitrag zur Sensibilisierung von Un-
ternehmen fir BGM leisten. Dabei erweisen sich insbesondere die verschiedenen Veranstaltungsformate der Wif6
als wertvoll. Diese Formate sind z. B. an den Aufgaben der Wifé ausgerichtet (z. B. Fachkraftesicherung, Férderung
von Existenzgrindungen) oder finden im Rahmen weiterer Wifo-Netzwerkstrukturen statt (z. B. Unternehmerfrih-
stiick, Unternehmer-Stammtisch). Auf jeden Fall ist die Reichweite solcher Veranstaltungen haufig sehr viel gréRer,
als wenn ein einzelner BGM-Akteur eine regionale BGM-Veranstaltung organisiert. Die Aufgabe der Wif liegt eher
darin, die etablierten Plattformen und Netzwerke (z. B. Verbundstrukturen, die sich in Industriegebieten gebildet
haben) zu nutzen und diese zur Verfigung zu stellen. Der fachliche Input liegt eher auf Seiten der Sozialversiche-
rungstrager. Sie konnen die aktuellen gesundheitlichen Themen bedienen, die zuvor von den Wif6 als interessant
fur die Unternehmen ausgemacht wurden.
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Die Zugkraft von Wifo kdnnen auch fir spezielle BGM-Veranstaltungen genutzt werden, auf denen sich die Be-
triebe hinsichtlich ihrer BGM-Erfahrungen in vertrauensvoller Atmosphare und auf Augenhéhe austauschen kén-
nen. Inhaltlich kann es z. B. um die ersten Schritte fir Betriebe im BGM gehen. Sie werden fir ihren BGM-Bedarf
sensibilisiert und bekommen die passenden Akteure und Empfehlungen fir die nachsten Schritte mit auf den Weg
gegeben. Wifé konnen hier durchaus als Zugpferd dienen. So wird von Erfahrungen berichtet, dass die Teilnah-
me von Unternehmen durch ein Einladungsbzw. Empfehlungsschreiben der Wifo erhoht werden kann. Neben der
Organisation kénnen die Wif6 solche Formate u.U. auch finanzieren.

Neben den unterschiedlichen Austauschformaten bereiten die Wifd z.T. auch eigene BGM-Materialien auf. Sie
dienen den Unternehmen als wichtige Informationsquelle, die mdglicherweise aufgrund ihres regionalen Bezugs
andere BGM-Verdffentlichungsformate von Sozialversicherungstragern sinnvoll ergdnzen oder auch ersetzen kén-
nen. Alternativ kdnnen sich gemeinsame Publikationen anbieten.

Daneben ist die Lotsen- und Wegweiserfunktion der Wifé ein grol3er Vorteil. Sie kennen die regionalen Akteure
und bereits vorhandene Netzwerke sehr gut. Dieses Wissen kann eingebracht werden, z. B. um ein BGM-Akteurs-
netzwerk aufzubauen und zu pflegen sowie die Betriebe bei Bedarf zielgerecht zu lotsen.

Wifo verfigen darGber hinaus hdufig Gber viel steuerliche Expertise. Diese kdnnte genutzt werden, um die Unter-
nehmen zur steuerlichen Behandlung von BGF-Mallnahmen nach § 3 Nr. 34 EStG zu beraten.

oOffen ist, welche weiteren monetaren Leistungen bzw. Unterstitzungen die Wifé Gber die beschriebenen Aufga-
benfelder hinaus im Rahmen des BGM leisten kdnnen. Dies wird auch von den einzelnen o6ffentlichen Auftrdgen
abhdngig sein, in die Wifé eingebunden sind. Ebenso fraglich ist die Erbringung einzelner BGF-Leistungen wie
Stressmanagement-Seminare durch Wifé. Auch wenn nach Ergebnissen der Befragung dieses Angebot durch eini-
ge Wifé gemacht wird, dirften sich die etablierten BGM-Akteure hier eher anbieten.

Blick nach vorn (I):
Wie konnen die WIFO sich noch starker im BGM einbringen?

Die in Kapitel 1 beschriebenen Hauptaufgaben der Wifé umfassen andere Themen als das BGM. Entsprechend sind
die Homepage-Darstellungen vieler Wifé auf Schlagworte wie Standortmarketing oder Fachkraftesicherung aus-
gerichtet. Gesundheitliche Themen sind folglich nicht auf den ersten Blick fur interessierte Unternehmen sichtbar,
sondern werden ,versteckt” Gber Handlungsfelder wie strategische Personalentwicklung transportiert. Eine Mog-
lichkeit ware es demnach, dass die Wifé diese BGM-spezifische Sichtbarkeit erhéhen und damit den Unternehmen
signalisieren, dass sie auch in diesem Bereich eine kompetente Anlaufstelle sind.
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Die Themenagenda ist allerdings hdufig von dem Auftrags- bzw. Organisationsrahmen abhangig, in dem sich eine
Wifé bewegt. Privatwirtschaftliche haben hier im Unterschied zu den offentlichen Wifo einen gréReren Freiraum.
Es lassen sich Strategiepapiere von Wif6 finden, bei denen das Stichwort BGM oder die Rolle von Gesundheit fir
den Erfolg von Unternehmen nicht oder nur am Rande auftauchen. Die Sichtbarkeit des BGM-Themas wird folglich
stark davon abhangig sein, inwieweit Wifé die BGM-Dienstleistungen als Teil ihres offiziellen Handlungsauftrags
strategisch festlegen. Hier sind insbesondere die fur die strategische Ausrichtung verantwortlichen Personen
gefragt. Denkbar sind beispielsweise umzusetzende Richtlinien, die das BGM-Thema direkt benennen bzw. als
Gegenstand haben. Die Wifé brauchen hier keinen Kurswechsel zu vollziehen, sondern kénnen weiterhin Gber
ihren Auftrag, die Wirtschaft zu férdern, die KMU zu mehr BGM bewegen. Zur Erinnerung: Die Befragung (Kapitel
3) macht deutlich, dass sich Wifé sich in erster Linie im BGM engagieren, weil sie dem Fachkraftemangel entge-
genwirken mochten.

Bei der Umsetzung von Forderprogrammen mit BGM-Bezug kdnnen die Wifé darber hinaus noch intensiver eine
koordinierende Rolle Gbernehmen. Gerade die KMU kénnen zu noch mehr Aktivitaten iber den Arbeits- und Ge-
sundheitsschutz hinaus angeregt werden. Dabei ist es wichtig aufzuzeigen, dass durch BGM die Arbeitgeberattrak-
tivitat der KMU auch gegeniiber den GroBunternehmen gesteigert werden kann.

Ein ndchster Aspekt betrifft die in den Wifé handelnden Personen. Aus der Befragung kann abgleitet werden,

dass BGM-Expertise noch keine Selbstverstandlichkeit in jeder Wif6 ist. Zwar finden sich bei den Beschaftigten

der Wifo diverse Berufsgruppen (ExperConsult 2019), daraus kénnen aber nicht zwingend die notwendige BGM-
Fachkenntnisse abgeleitet werden. Und selbst dort, wo diese vorhanden ist, ist nicht immer die Kontinuitat bei der
Bearbeitung des BGM-Themas gegeben. Insofern diirfte fir die Wifé - wie auch fir viele Unternehmen - der Punkt
von Bedeutung sein, ob es Personen gibt, die sich des BaGM-Themas annehmen und nachhaltig darum kimmern.
Es geht demnach um die fachliche Etablierung, die gleichzeitig eine Frage der Ressourcen mit sich bringt.

Sofern die Wifo verstarkt im BGM-Bereich agieren, wird auch die Auswahl der Kooperationspartner einen zentralen
Aspekt darstellen. Anhand welcher Kriterien erfolgt z. B. die Auswahl der Netzwerkpartner oder - auf eine einzel-
ne Veranstaltung bezogen - der Akteure. Kommen immer wieder dieselben Institutionen zum Zuge? Oder welche
QualitatsmaRstabe werden bei privatwirtschaftlich organisierten BGM-Dienstleistern gesetzt?

Ein ganz praktischer Aspekt sei noch abschlieBend erwahnt: Wifo konnten verstarkt auf ein eigenes BGM setzen.
Positive BGM-Erfahrungen in der eigenen Institution kénnen wesentlich dazu beitragen, dessen Wert zu erkennen
und so authentischer in die eigenen Beratungsleistungen fir KMU zu integrieren.
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Blick nach vorn (II): )
Wie konnen Krankenkassen die WIFO noch intensiver einbinden?

Durch die Gesprdche ist deutlich geworden, dass bereits jetzt viele Krankenkassen die Mdglichkeiten erkannt
haben, die sich durch die Einbeziehung der Wif6 in das Konzept der betrieblichen Gesundheitsnetzwerke ergeben.
Es scheint in erster Linie eine strategische Frage der Kassen zu sein, ob der Zugang zu KMU iber die vorhande-
nen Strukturen hinaus (z. B. BGF-Koordinierungsstellen und weitere bestehende Gesundheitsnetzwerke) verfolgt
werden soll. Danach schlie3t sich die Frage an, Gber welche - auch neu aufzubauenden - Netzwerke inklusive der
Beteiligung von Wif6 dieser Weg verfolgt werden soll. In einem gemeinsamen Anliegen kénnten die Krankenkas-
sen Uber die Bundesrahmenempfehlungen nach § 20d Abs. 3 SGB V bzw. in den Landesrahmenvereinbarungen
einen Passus ergdnzen, der zur Netzwerkbildung speziell mit Wifé auffordert.

Wie die Wifé haben auch die Kassen die Maglichkeit, die Wifo in ihre BGM-Veranstaltungen noch starker einzubin-
den. Aus anderen Themenfeldern, z. B. der Digitalisierung, kénnen Wifé von guten Erfahrungen berichten, wenn
die teilnehmenden Unternehmen nicht nur mit einem konkreten Handlungsbedarf aus solchen Veranstaltungen
gehen, sondern die nachsten Schritte aufgezeigt und operationalisiert werden. Den Wif6 scheint hier eine Art
Business Case wichtig zu sein: Welche konkreten Leistungen kdnnen die KMU von den Kassen oder anderen Sozi-
alversicherungstragern erwarten? Damit in Verbindung steht die wichtige Frage, wie die gesundheitlichen Themen
prasentiert werden - als wie anschlussfahig sie fir die drangenden Probleme der Betriebe empfunden werden. An
dieser Stelle tritt erneut die enge Verknipfung von Gesundheits-, Personal- und Organisationsentwicklungsthemen
hervor.

Ein weiterer Schritt ware, fir die Wif6 zielgruppenspezifische Veranstaltungsformate zu entwickeln die (auch
iberregional) die Wifo fir BGM weiter sensibilisieren konnen. Aufbauend auf solchen Veranstaltungen kénnen

bei Bedarf auch Schulungen fir Mitarbeiter:innen der Wifé zur BGM-Thematik durchgefihrt werden. Die Befra-
gungsergebnisse zeigen, dass die Wifd hierzu in Teilen zuganglich waren. Im Weiteren kénnen die Kassen zentrale
Ansprechpartner:innen fir die Wifé benennen, mit denen anstehende Fragen und gemeinsame BGM-Aktivitaten
besprochen werden kénnen.

Zusammengefasst bieten sich viele Potenziale, um die eingangs dieses Kapitels erwdhnten Optimierungsbedarfe
anzugehen. Die intensivere Einbindung der Wifo als ein wichtiger regionaler Akteur in (bestehende) Gesundheits-
netzwerke erscheint erfolgversprechend, um noch mehr KKU und KMU mit BGM zu erreichen.
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