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Das folgende Curriculum stellt die Anforderungen an die Weiterbildung zur/zum
,Fachkraft Betriebliches Gesundheitsmanagement BBGM (Stufe I)“ dar. Das Curriculum der
Weitbildung ,,Betriebliche*r Gesundheitsmanager*in BBGM (Stufe Il)“ befindet sich in Er-
stellung und wird gesondert abgehandelt.
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1. Propadeutik

Betriebliches Gesundheitsmanagement (BGM) basiert auf einem salutogenetischen und bi-
opsychosozialen Gesundheitsverstandnis. Als offener Managementansatz befahigt es Indivi-
duen und Organisationen mit dem Ziel, gemeinsam Gesundheitspotenziale nachhaltig zu ent-
wickeln. BGM wird vom Bundesministerium fir Gesundheit allgemein als ,bewusste Steue-
rung und Integration aller betrieblichen Prozesse mit dem Ziel, die Gesundheit der Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter zu férdern und zu erhalten” [1, S. 5] definiert. Mit einer deutlicheren
Betonung des Management-Ansatzes formulieren Pfaff & Zeike [2, S. 3] BGM als ein organisa-
tionsintegrales System, unter dem ,alle Aktivitditen der Planung, Durchfiihrung, Evaluation
und Steuerung von gesundheitsférderlichen MalRnahmen eines Unternehmens verstanden
[werden], die das Ziel haben, die individuelle und kollektive Gesundheit der Mitarbeitenden
dauerhaft zu erhalten oder zu verbessern.”. In der Praxis hingegen, hat sich vor allem ein so-
zialrechtlich dominierendes Verstdndnis von BGM etabliert, welches sich aus den Bereichen
BGF: Betriebliche Gesundheitsférderung (SGB V), AGS: Arbeits- und Gesundheitsschutz (SGB
VIl), BEM: Betriebliches Eingliederungsmanagement (SGB IX) sowie medizinische Praventions-
mafRnahmen (SGB VI) ergibt.

Die unterschiedlichen Betrachtungsweisen unterstreichen die Vielschichtigkeit und Transdis-
ziplinaritat des BGM einerseits, andererseits sind diese beiden Aspekte fiir die praktische Um-
setzung und Etablierung einheitlicher Standards in den Weiterbildungen und Qualifikationen
nur bedingt hilfreich. Trotz wachsender Bedeutung ist das Berufsbild des ,, Gesundheitsmana-
gers im Betrieb” derzeit weder geregelt noch geschiitzt. Durch steigende rechtliche Anforde-
rungen, Zertifizierungsdruck, verdanderte Belastungskonfigurationen (insbesondere zuneh-
mende psychosoziale Belastungen) sowie die soziodemographischen Veranderungen (insbe-
sondere Wertewandel, Alterung), steigt die Nachfrage nach professionellen und fachlich kom-
petenten Tragern enorm, bei gleichzeitig heterogener und schwacher Aus- und Weiterbil-
dungssituation. Derzeit existieren unzdhlige Weiterbildungsangebote, die von zwei Tagen
asynchroner Online-Lehre bis hin zu mehrmonatigen Hybridveranstaltungen reichen. Feh-
lende Mindeststandards und uneinheitliche Weiterbildungen stehen der steigenden Bedeu-
tung von BGM diametral entgegen.

Das Ressort ,, Aus- und Weiterbildung” des Bundesverbands Betriebliches Gesundheitsma-
nagement e.V. (BBGM) hat sich aus diesen Griinden zum Ziel gesetzt, einheitliche und allge-
mein akzeptierte Fortbildungsstandards zur Ausbildung betrieblicher Fachkradfte im BGM zu
entwickeln. Der BBGM selbst ist kein Ausbilder, sondern sieht seine Rolle als Impulsgeber und
Unterstitzer fiir Qualitatsstandards im Zuge einer fortschreitenden Professionalisierung. Das
vorliegende Curriculum der Stufen | und Il sind das Produkt einer mehrjahrigen Weiterent-
wicklung von Qualifikationsstandards, die den Aus- und Weiterbildungsinstitutionen kosten-
frei zur Verfligung gestellt werden. Sie qualifizieren angehende BGM-Umsetzende in zwei Stu-
fen, die sich an die Weiterbildungstaxonomie der Deutschen Gesellschaft Qualitdt e.V. in
“Fachkraft” und “Manager” bzw. Managerin orientieren. Aufgrund der Vielfaltigkeit besteht
das Ziel zunachst darin, verstarkt die vielfaltigen Bereiche des BGM durch Wissensvermittlung
aufzubauen (Stufe I). In einem zweiten Schritt werden vor allem methodisch-soziale Kompe-
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tenzen vermittelt, die zur Bearbeitung komplexer BGM-Szenarien bendtigt werden (Stufe 11).

Ziel des dargelegten Curriculums ist die Festlegung von standardisierten Inhalten, die Qualifi-
kationen und Weiterbildungen zum Thema BGM grundlegend beinhalten sollen. Das Curricu-
lum standardisiert damit Weiterbildungsinhalte und -umfange und formuliert Minimalanfor-
derungen fur Aus- und Weiterbildungsinstitutionen.

2. Struktur und Lernziele

2.1 Allgemeine Struktur

Beim Strukturaufbau der neuen Ausbildungsempfehlung wurde darauf geachtet, dass eine
Vergleichbarkeit mit Ausbildungen anderer Managementsysteme wie dem Qualitats-, Um-
weltschutz- oder Arbeitsschutzmanagement gewahrleistet ist. Zudem fand eine Ausrichtung
am Deutschen Qualifikationsrahmen fiir lebenslanges Lernen [DQR] statt, eine nationale Um-
setzung des Europdischen Qualifikationsrahmens [EQR], die die Besonderheiten des deut-
schen Bildungssystems mitberiicksichtigt und zum Ziel hat, bildungsbereichsiibergreifend
Gleichwertigkeiten sowie Unterschiede von Qualifikationen transparenter zu machen.

Fiir die Ausbildungsstufen werden vom Bundesverband Betriebliches Gesundheitsmanage-
ment Inhalte empfohlen. Die Art und Weise der Lehrvermittlung bleibt dabei jedoch den Aus-
bildungsinstitutionen tberlassen. Institutionen missen aber ihre Ausbildungen so anpassen,
dass ihre Teilnehmenden angemessen auf die darauf folgende/n Priifung/en ausreichend vor-
bereitet werden. Die Ausbildung sollte insgesamt zwei unterscheidbare Ausbildungsstufen
enthalten:

e Ausbildungsstufe 1 (Wissen), entspricht dem DQR-Level 5, verbunden mit der Mog-
lichkeit, ein Zertifikat , Fachkraft Betriebliches Gesundheitsmanagement BBGM*“ zu
erwerben und

e Ausbildungsstufe 2 (Methoden und Anwendung), entspricht dem DQR-Level 6, verbun-
den mit der Moglichkeit, das Zertifikat ,,Betriebliche*r Gesundheitsmanager*in BBGM*“
zu erwerben.
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Abbildung 1

Ausbildungsstufe 1
Basisqualifikation

Teilnahme ist
Voraussetzung

Priifung BBGM Stufe 1 Wissen

Abschluss: Fachkraft fir Betriebliches
Gesundheitsmanagement (BBGM)

Ausbildungsstufe 2 Zertifikat ist
Aufbauqualifikation Voraussetzung

Teilnahme ist
Voraussetzung

Prafung BBGM Stufe 2 Methoden & Anwendung

Abschluss: Betrieblicher Gesundheitsmanager
(BBGM)

2.2 Lernziele

Zentrales Ziel der WeiterbildungsmaRnahme zur ,Fachkraft Betriebliches Gesundheitsma-
nagement BBGM (Stufe 1)“ ist die Befahigung von Personen auf fachlicher, methodischer und
sozialer Ebene im Kontext BGM. Teilnehmende sollen im Rahmen der Weiterbildung folgende
Kernaspekte lernen, verstehen und anwenden kdnnen:

e verstehen die grundlegenden Aspekte der Themenbereiche Gesundheit und Krank-
heit und kdnnen diese im Kontext der Gesundheitsférderung, Pravention und des
BGMs einordnen und anwenden,

e haben ein Grundverstandnis zu der demografischen Situation und den damit einher-
gehenden Kennzahlen,

e kodnnen Gesundheits- und Risikoverhalten verstehen und analysieren,

e verstehen die arbeitswissenschaftlichen Grundlagen im Kontext des Arbeitssystems-,
der Arbeitsfahigkeit und -psychologie und verfiigen liber entsprechende Analyseme-
thoden,

e kennen die Akteure, Strukturen und Organisation des Arbeitsschutzes im Kontext
BGM,

e konnen konkrete Gesetze benennen und deren Inhalt fir BGM in der Praxis deuten
und anwenden,

e verstehen den individual- und betrieblichen Settingansatz der Handlungsfelder der
Pravention und Gesundheitsforderung auf Basis des GKV-Leitfadens,
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o kennen die Marktstrukturen im BGM und kénnen diese gezielt fiir die Gesundheits-
forderung nutzen,

e kennen die Strukturen und Prozesse im BGM und kénnen diese im Sinne der Umset-
zungsmethodik, dem Strukturaufbau, der Analyse und Erfolgsbemessung anwenden,

e verstehen die wesentlichen Aspekte des BEM und des Fehlzeitenmanagements,

o verflgen liber grundlegende Kompetenzen in den Bereichen Kommunikation, Mode-
ration und Projektmanagement und kdénnen diese einordnen und situationsadaquat
im BGM anwenden.

2.3 Zielgruppe und Zugangsvoraussetzungen

An der Weiterbildung kann jede Person teilnehmen, die im Rahmen einer Berufsausbildung,
eines Studiums oder eines Weiterbildungskurses die Kenntnisse und Fahigkeiten im Bereich des
BGM erlernt. Die notwendigen Kompetenzen sind entsprechend der gewahlten Weiterbildung
zu erfillen. Die Weiterbildung versteht sich als Einstieg in die Systematik des BGM und setzt
dariiber hinaus keine weiteren Anforderungen voraus. Wiinschenswert sind jedoch ein staat-
lich anerkannter Berufs- oder Studienabschluss mit dadurch belegten Fahigkeiten in Public
Health, Gesundheitsforderung und Pravention sowie im Prozess-, Projektmanagement und Or-
ganisationsentwicklung oder die Ausbildung geschulter Fachkrafte oder Multiplikatoren.

Die Absolvierung der Stufe 1 [Fachkraft Betriebliches Gesundheitsmanagement BBGM] befa-
higt zur Teilnahme an der Aufbaustufe 2 [Betriebliche*r Gesundheitsmanager*in BBGM].

3. Vermittlungsanforderungen und Weiterbildungsgestaltung

Die Vermittlung der Lehrinhalte kann synchron (in der Anwesenheit eines Dozierenden) oder
asynchron (Lehrmaterialien wie Studienhefte, Lehrvideos 0.4.) geschehen. Gegeben der Be-
deutung des BGM fiir die unternehmerische Praxis werden Minimalanforderung an die Ver-
mittlungsform gestellt. Der Gesamtumfang der Weiterbildung betragt insgesamt 5 ECTS (Eu-
ropean Credit Transfer and Accumulation System)! bzw. 125 Stunden. Diese unterteilen sich
wie folgt:

3.1 Teilnahme an Prasenzveranstaltungen

Die synchrone Vermittlung sollte mindestens 25 Stunden in synchroner Form umfassen. Die
Prasenz kann digital oder in physischer Anwesenheit umgesetzt werden.
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3.2 Selbststudium

Das Selbststudium in Form von asynchronen Lehrmaterialien umfasst 75 Stunden und kann in
Form von Lehrheften/Studienheften, Videomaterial und /oder Ubungsaufgaben umgesetzt
werden.

3.3 Prifungsvorbereitung

Die Prufungsvorbereitung umfasst 25 Stunden und kann asynchron oder in synchroner Form
(bspw. durch Unterstitzung eines Dozierenden) umgesetzt werden.

1 Ein ECTS entspricht einem Umfang von 25 Echtzeitstunden

Stellvertretende Vorstandsvorsitzende: Bankverbindung: Tel.: 0800 000 9220
Dirk Hubel, Sarah Siefen Commerzbank Giel3en E-Mail: info@bbgm.de
Amtsgericht Charlottenburg, VR 42542 R IBAN: DE20 5134 0013 0200 0115 00 Web: www.bbgm.de
Sitz des Vereins: Berlin BIC: COBADEFFXXX

USt-Id: DE 291879234 Seite 5



4. Priufungsverfahren und -methoden

Die schriftliche online Prifung 1 (Wissen) dient dem Nachweis der in der Ausbildungsstufe 1
erworbenen Fahigkeiten, Fertigkeiten & Kompetenzen. Der BBGM e.V. hat fiir die Prifung
Stufe 1 (Wissen) einen Pool geschlossener Priifungsfragen entwickelt, der die empfohlenen
Inhalte der Ausbildungsstufe 1 abdeckt und etwa 4- bis 6-mal so viele Fragen enthalt, wie letzt-
endlich in der Prifung gestellt werden (ca. 35-40 Fragen). Die Fragen werden stetig erweitert
und erganzt bzw. verdndert. Die Auswahl der Fragen erfolgt fiir jede Prifung nach dem Zu-
fallsprinzip. Es werden sowohl Fragen im Multiple-Choice-, Single-Choice- und Ordering Sen-
tence-Antwortformat gestellt. Fir die digitale Priifung Stufe 1 (Wissen) sind 40 Minuten Pri-
fungszeit vorgesehen.

Stellvertretende Vorstandsvorsitzende: Bankverbindung: Tel.: 0800 000 9220
Dirk Hubel, Sarah Siefen Commerzbank Giel3en E-Mail: info@bbgm.de
Amtsgericht Charlottenburg, VR 42542 R IBAN: DE20 5134 0013 0200 0115 00 Web: www.bbgm.de
Sitz des Vereins: Berlin BIC: COBADEFFXXX

USt-Id: DE 291879234 Seite 6



5. Curriculum mit inhaltlichen Mindestanforderungen

Beschreibung

Anforderung an

Bereich Inhalt Detailebene (Einordnung und Relevanz) Vermittlungs- Referenzen
form
Grundwissen Grundverstandnis von Gesundheit - Salutogenese (Koharenzsinn, Ressourcen, dynami- Das Wissen um die Entstehung | Asynchrone Ver- | [3]
von Gesundheit | und Krankheit sowie die dazugehd- sches Gleichgewicht) von Gesundheit und Krankheit | mittlung
und Krankheit rigen Rahmenmodelle (Salutoge- - Modell der Pathogenese ist eine wesentliche Grundlage
nese, Pathogenese, Modell der - Modell der ICF mit Transferbeispielen (bspw. Rolle von | 24" Gestalltung von Gesundheit.
funktionalen Gesundheit (ICF), Ge- Umweltfaktoren zur Herstellung von Gesundheit) gnd Verhinderung von Krankheit
sundheitsverstdndnis der WHO) im Kontext der Arbeltswelt.
Dazu sollen verschiedene Mo-
delle vorgestellt und an Beispie-
len diskutiert werden.
Verstandnis zu den Arten der Pra- - Primérpravention, Sekundarpravention, Tertidarpriaven- | Aufbauend auf dem Verstandnis| *Asynchrone Ver-| [4]

vention (Primar, Sekundar und Ter-
tiar) und der Gesundheits-forderung
sowie die Abgrenzung der beiden
Ansatze zueinander

tion?

- Gesundheitsférderung bei verhaltensbasierten Mal3-
nahmen, Gesundheitsférderung im Setting?

- Abgrenzung von Prdvention und Gesundheitsférde-
rung Uber Salutogenese und Pathogenese !

von Gesundheit und Krankheit
nimmt die Pravention und Klas-
sifikationen (primar, sekundar,
tertiar) eine wichtige Rolle in
verschiedenen Bereichen des
BGM ein. Die Primarpravention
erhalt Uber dem gesetzlichen
Praventionsauftrag substanziel-
len Raum zur Ausgestaltung ver-
schiedener MaRRnahmen im
BGM, wahrend die Sekundar-
und Tertidrprdvention in ande-
ren Bereichen wie bspw. das Be-|
triebliche Eingliederungsma-
nagement zu tragen kommen.

mittlung
2Synchrone Ver-
mittlung

Wissen und Kenntnisse zum Begriff
Setting (mit Schwerpunkt Betrieb)
und der Betrieblichen Gesundheits-
forderung

- begriffliche Eingrenzung von Setting und Lebenswelt
als Interventionswelt = Voraussetzung fir die Arbeit
im Setting Betrieb und in lhrer Abgrenzung zu angren-
zenden Lebenswelten (bspw. schulische Ausbildung
von AZUBIS)

Das Setting ist Betrieb ist eine
Lebenswelt, die mehr als 45 Mil-
lionen Erwerbstatige vereint.
Damit besteht ein Zugang zu
zahlreichen Zielgruppen mit der
Moglichkeit einer gesundheits-
orientierten Ausgestaltung. Die
Kenntnisse zum Settingansatz

sowie die Abgrenzung zu ande-

Synchrone Ver-
mittlung
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ren Lebenswelten werden ver-
mittelt.

Differenzierung von Verhaltens- und
Verhéltnispravention

- Differenzierung von individuellen Verhaltensmalnah-

men unter Hinzunahme der relevanten Handlungsfel-
der (§20 Abs. 4 SGB V) bzw. der Praventionsprinzipien
(§20b SGB V)

klare Abgrenzung von Verhaltens- & Verhéltnismal3-
nahmen mit Schwerpunkt Préavention und Gesund-
heitsforderung im Setting Betrieb

Die Differenzierung von Verhal-
tens- und Verhéltnisbezogenen
MafRnahmen spielt eine zentrale
Rolle bei der Auswahl von geeig-
neten MafRnahmen im Kontext
BGM. Im Bereich der BGF wird
zudem unterschieden zwischen
individuellen verhaltensbezoge-
nen Mallnahmen nach §20 Abs.
4 SGB V sowie settingbezogenen
Malnahmen der BGF nach §20b
SGB V. Die Unterscheidung der
jeweiligen Handlungsfelder ist
eine bedeutsame Vorausset-
zung fur die Umsetzung von
BGF-MaRnahmen im Rahmen
von BGM.

Asynchrone Ver-
mittlung

(5]

Einordnung von epidemiologischen
Fachtermini (Inzidenz, Pravalenz,
Morbiditat, Mortalitat, Letalitat etc.)

Einordnung relevanter epidemiologischer Fachtermini
als Grundlage wissenschaftlicher Beitrage. Sie unter-
stltzen bei der Recherche, dem Verstandnis und der
Interpretation von Fachliteratur.

Evidenzbasierung ist das Funda-
ment BGM-bezogener Tatigkei-
ten von der Analyse Uber die
MaRnahmenentwicklung bis hin
zur Evaluation. Vor diesem Hin-
tergrund ist es von Bedeutung
sich mit zentralen Fachbegriffen
auseinanderzusetzen und diese
einzuordnen.

Asynchrone Ver-
mittlung

Kenntnisse zu wesentlichen Statisti-
ken basierend auf dem RKI-Routine-
datenerhebungen [GEDA-Untersu-
chungen] (Gesundheitszustand,
Krankheitsraten, haufigsten Todes-
ursachen)

relevanten Kennzahlen im Themenkomplex Gesund-
heit und Arbeit

Wesentliche Kennzahlen zum Gesundheitszustand, zu
Todesursachen oder auch Morbiditatssituationen
(bspw. chron. Erkrankungen)

Fir die Interpretation von Ge-
sundheitszustdnden sind die
Kenntnis sowie die Bewertung
von relevanten Kennzahlen von
Relevanz. Dabei geht es primar
um Tendenzen und Entwicklun-
gen (bspw. Zunahme von Krank-
heitsbildern in Alterskohorten;
Verdnderung des Lebensstils
etc.).

Asynchrone Ver-
mittlung

(6]

Grundwissen
zur demografi-
schen Situation

Demografische Entwicklung und
deren Auswirkung auf “Arbeit”
(Merkmale wie Geschlecht, Al-

Begriff "Demografie" als wissenschaftliche Herange-
hensweise = Analyse der Struktur und Entwicklung
von Bevdlkerungen bzw. Bevolkerungsanteilen, v.a. de-

Ein grundlegendes Verstandnis
demografischer Merkmale ist
essenziell, um gesellschaftliche

Asynchrone Ver-
mittlung moglich

[7-11]
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ter, Erwerbsbevdlkerung, Fach-
kraftemangel, Uberalterung)

mografischen Merkmale wie Alter, Geschlecht, Gebur-
ten, Sterbefalle und Migration

Strukturanalyse: u.a. die Verteilungen der Merkmale
(Altersstruktur, Fertilitat, Mortalitat)

Verstandnis dafir, wie die Demografie dabei helfen
kann, Ursachen und Konsequenzen von Bevolkerungs-
veranderungen zu verstehen und zukinftige demogra-
fische Entwicklungen vorherzusagen

und arbeitsmarktbezogene Ent-
wicklungen besser zu analysie-
ren. Die Betrachtung von Alters-
strukturen, Erwerbsbevélkerung
und geschlechtsspezifischen
Faktoren tragt zur Identifikation
langfristiger Entwicklungen und
Herausforderungen in der Ar-
beitswelt bei.

Begriff demografischer Wandel
(Entwicklung in Deutschland)

Entwicklung des demografischen Wandels in Deutsch-
land Uber die letzten Jahrzehnte und dessen Auswir-
kungen auf die Gesellschaft und den Arbeitsmarkt (Ein-
flussfaktoren auf den demografischen Wandel)
Interpretation und Ableitung von Aussagen zu demo-
grafischen Abbildungen zum Altersaufbau der Bevolke-
rung im Jahresvergleich

Der demografische Wandel be-
einflusst langfristig die Bevolke-
rungsstruktur und stellt Gesell-
schaft und Wirtschaft vor Her-
ausforderungen. Ein vertieftes
Verstandnis Uber die Entwick-
lung und Einflussfaktoren des
Wandels ist essenziell und er-
moglicht eine gezielte Gestal-
tung von BGM.

Synchrone Ver-
mittlung

[7-12]

Generationen (Babyboomer, X, Y,
Z)

Generationsbegriffe

verschiedene Generationen (Babyboomer, Generation
X, Y und Z) anhand generationstypischer Werte und
Einstellungen

Einflussfaktoren auf die Pragung der Generationen

Mit Vorsicht sollte der Generati-
onenbegriff verwendet werden,
da er oftmals stigmatisierend
wirken kann. Im vorliegenden
Curriculum wird der Generatio-
nenbergriff sachlich als Syno-
nym mit einem Wertewandel
verbunden, der nicht auf eine
Generation beschrankt ist, aber
durchaus ein charakteristisches
Merkmal darstellt. Die unter-
schiedlichen Generationen pra-
gen und beeinflussen sich damit
gegenseitig. Das Verstandnis der|
Unterschiede tragt dazu bei, ge-
nerationentbergreifende Zu-
sammenarbeit und Wissens-
transfer zu verbessern.

Asynchrone Ver-
mittlung

(13, 14]

Veranderung AU-Tage und AU-
Falle nach Altersgruppen bzw. im
Verlauf des Arbeitslebens

Abgrenzung Arbeitsunfahigkeitstage (AU-Tage) und
-falle

Unterscheidung und Bedeutung der Veranderungen
der Arbeitsunfahigkeitstage (AU-Tage) und -félle nach

Die Analyse von Arbeitsunfahig-
keitstagen und -fallen ist eine

wesentliche Kompetenz im BGM
fur die Analyse, Konzeption und

Asynchrone Ver-
mittlung

(7,15, 16]
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Altersgruppen / im Verlauf des Arbeitslebens
Abgeleitete Strategien zur betrieblichen Gesundheits-
forderung (abgestimmt auf Trends)

Bewertung von Sachverhalten.

Gesund-
heitsverhal-
ten

Gesundheitsverhalten

Kennzeichen von gesundheitsfordernden Lebensstilen
individuelle Merkmale; soziale, 6konomische und ver-
haltnisbezogene Faktoren

Aktuelle wissenschaftliche Modelle: z.B. Health Action
Process Approach Modell, Transtheoretisches Modell,
Intention - Risikowahrnehmung - Ergebniserwartung -
Kontrolliberzeugung - Kompetenz und Kontrolliberzeu-
gung

Die Veranderung von Gesund-
heitsverhalten ist nicht nur ge-
setzlich (§20b SGB V; Hand-
lungsfeld 1) eine zentrale Auf-
gabe im Rahmen von betriebli-
chen Gesundheitsforderungs-
mafRknahmen, sondern auch we-
sentlicher Bestandteil in ande-
ren Teildisziplinen des BGM
(AGS, BEM). Die Analyse, das
Setzen von Zielen, die Konzep-
tion von wirkungsvollen Maf-
nahmen sowie deren Evaluation
setzt grundlegende Kenntnisse
der Verhaltensveranderung vo-
raus.

Asynchrone Ver-
mittlung

[17-19]

Risikoverhalten

Einfluss von somatischen und psychosozialen Risikofak-
toren (biologisch-genetische, verhaltensbezogene und
umweltbezogene Faktoren)

Kennzeichen von Risikoverhalten, Risikofaktorenmo-
delle, Wirkung von kognitiven Prozessen und sozialen
EinflUssen

ausgewdhlte aktuelle Datenlagen fir Deutschland

Im Gegenzug zu Gesundheits-
verhalten, sollten auch Risi-
koverhaltensweisen diskutiert
und eingeordnet werden. Bei-
spiele kdnnen ein langes Sitzver-
halten oder kérperliche Zwangs-
haltungen in der Montage sein.

Asynchrone Ver-
mittlung

(17]

Arbeitswis-
senschaftli-
che Grund-
lagen

Definitionen / Verstandnis zu Belas-
tung / Beanspruchung (als Modell)

"Ur-Modell" von Rohmert und Rutenfranz
Modelle/Darstellungen nach DIN EN ISO 26800 (Ergono-
mie - Genereller Ansatz, Prinzipien und Konzepte)

DIN EN ISO 10075-1 (Ergonomische Grundlagen beziig-
lich psychischer Arbeitsbelastung)

Die Analyse von Arbeitssituatio-
nen kann mit Hilfe von Model-
len vereinfacht werden. Eines
dieser Modelle ist das Belas-
tungs-Beanspruchungsmodell
von Rohmert und Rutenfranz
(1975), was bis heute in zahlrei-
chen Verordnungen oder Leitli-
nien verankert ist. Der Grundge-
danke findet sich auch in der
DIN EN ISO 26800 und der DIN
EN ISO 10075-1 wieder. Teilneh-
mende sollten die Grundzige
der Normen und der dahinter-

Asynchrone Ver-
mittlung

(20]
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liegenden Modelle kennen und
verstehen.

Uber- und Unterforderung quanti-
tativ-qualitativ

DIN EN ISO 10075-1, Teil 1 (Ergonomische Grundlagen
beziglich psychischer Arbeitsbelastung), Teil 2 (Gestal-
tungsgrundsatze)

ISO 45003 Management von Sicherheit und Gesundheit
bei der Arbeit - Psychische Sicherheit und Gesundheit
am Arbeitsplatz - Leitlinien zum Management psychoso-
zialer Risiken

Im Kontext von Belastung und
Beanspruchung sind die Kon-
strukte Uber- und Unterforde-
rung vorzustellen. Diese sind
u.a.in den Normen DIN EN ISO
10075-1 (Teile 1 und 2) sowie
der ISO 45003 aufgefihrt. Fol-
gen wie Burnout oder BoreOut
stellen geeignete Beispiele dar,
um fallbezogene Praxisbeispiele
zu diskutieren.

Synchrone Ver-
mittlung

(21]

Ressourcen

Job-Demands-Resources-Modell, Job-Demand-Control-
Modell

soziale Unterstitzung durch Fihrungskrafte und Kolle-
gen

Aufbauend auf den Konstrukten
von Belastung und Beanspru-
chung sind weiterfiihrende Kon-
zepte zu diskutieren und fur die
praktische Tatigkeit einzuord-
nen. Darunter fallen das Job-De-
mand-Control-Modell (Anforde-
rungs-Kontroll-Modell) und das
Job-Demand-Resources-Modell
(Anforderungsressourcen-Mo-
dell)

Synchrone Ver-
mittlung

(22]

Einordnung und Verstandnis rele-
vanter Terminologien im Kontext
von Arbeitsfahigkeit und Beschafti-
gungsfahigkeit (WAI)

Definition Arbeitsfahigkeit nach limarinen & Tempel,
2002; Haus der Arbeitsfahigkeit (Tempel & Ilmarinen,
2013)

Verstandnis und Definition Beschaftigungsfahigkeit
WAI als Index zur Messung der Arbeitsfahigkeit

Das Begriffsverstandnis von Ar-
beitsfahigkeit und Beschafti-
gungsfahigkeit sollte verstanden
und differenziert in unterschied-
lichen Kontexten angewendet
werden. Ein wesentliches Instru-|
ment, welches 6ffentlich zu-
ganglich ist und ist der Workabi-
lity-Index (WAI).

(23]

Fehlzeiten allgemein, krankheitsbe-
dingte Fehlzeiten, arbeitsbedingte
Erkrankungen; Prasentismus, Ab-
sentismus, Unfalle

Krankheit und Arbeitsunfahigkeit (sozialversicherungs-
rechtliches Verstandnis)

Prasentismus

Absentismus

Unfallzahlen

Die Interpretation von Fehlzei-
ten sowie deren Entwicklung in
einzelnen Clustern (Branchen-
oder Altersclustern) ist eine be-
deutsame Fahigkeit und sollte
mit den Teilnehmenden in Fall-
beispielen diskutiert werden.
Hierzu gehdren Kennzahlen und

Asynchrone Ver-
mittlung

[15, 16, 24]
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Entwicklungen zu Prasentismus,
Absentismus und Unfallzahlen.

Besonderheiten im Alter (was
nimmt zu, was nimmt ab?)

- Darstellung von kérperlichen Verdanderungen

- Darstellung von mentalen Veranderungen (kristalline vs.
Fluide Intelligenz)

- Implikationen fiir die Gesundheit und Leistungsfahigkeit
sowie Ableitungen fur zielgruppengerechte Gesund-
heitsmaRnahmen

- Zunahme von chronischen Erkrankungen

Der Prozess des Alterns verdn-
dert den menschlichen Képer
physisch wie psychisch. Dies
geht mit Veranderungen der
Leistungsfahigkeit einher. Wah-
rend einige Prozesse Abbauer-
scheinungen aufweisen, gibt es
Bereiche, die im Alter zuneh-
men bzw. sehr langsam schwin-
den (bspw. Kristalline Intelli-
genz, Erfahrungswissen). In dem
Zusammenhang ist es von be-
sonderer Bedeutung den Ein-
fluss von individuellen (bspw.
eine chronische Erkrankung)
und verhéltnisbezogenen (bspw.
Arbeitsorganisation) zu verste-
hen.

Asynchrone Ver-
mittlung

[25, 26]

Analysemethoden (Beobachtung,
Befragung, techn. Messung, objek-
tive / subjektive Erfassung und Be-
urteilung, Belastungs- / Beanspru-
chungsanalysen, Gefahrdungsana-
lysen, auch psychGB)

- Objektive Belastungsanalyse,

- systematische BGM-Analysemethoden (Fehlzeitenstruk-
tur, Arbeitsplatzbegehung, Fehlzeitenbericht, Berufsge-
nossenschaftsbericht),

- MA-Befragung, Altersstrukturanalyse; Datenauswertung
(beschreibend, komplex)

Die Analyse ist eine zentrale
Phase im PDCA-Zyklus und ein
wichtiges Instrument in der
BGM-Arbeit. Die Vermittlung ei-
ner Ubersicht zu den wichtigs-
ten Analysemethoden sowie de-
ren Differenzierung und Eignung
in bestimmten Kontexten ist Ge-
genstand dieses Abschnitts. Teil|
nehmende sollen die verschie-
denen Analysemethoden ken-
nen, einordnen und deren Ein-
satz in verschiedenen Beispielen
exemplarisch Uben.

Synchrone Ver-
mittlung

(27]

Verstandnis und Elemente eines Ar-
beitssystems

- Verstandnis Arbeitssystem z.B. durch DIN EN ISO 6385

Zu Sicherung der Interdisziplina-
ritdt ist es von Bedeutung As-
pekte des Arbeits- und Gesund-
heitsschutzes zu kennen und
ausgewdhlte kontextspezifisch
Elemente einzuordnen.

Asynchrone Ver-
mittlung

(27, 28]
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Grundwis-
sen Sicher-
heit und Ge-
sundheits-
schutz

Akteure (Rollen und Aufgaben)

Darstellung von Akteuren (auch Stakeholder) und Grup-
pen sowie Einordung deren Verantwortlichkeiten und
Rollen

Intern: Oberste Leitung/FKs, HR-Vertreter, BGM-beauf-
tragte Person intern, Betriebs-/Personalrat, Akteure aus
dem Arbeitsschutz (FASI und Betriebsarzt, ggf. Sicher-
heitsbeauftragte),

Extern: Beraterende der Sozialversicherungstrager (GKV,
DRV, DGUV, BG), Betriebsmedizin (extern), BEM-rele-
vante Anlaufstellen (Integrationsamter, Berufliche Reha-
bilitation), BGM-Dienstleistende

Die Komplexitdt von BGM spie-
gelt sich in den verschiedenen
Disziplinen der Stakeholder wi-
der. Teilnehmende sollen die
moglichen Rollen der Verant-
wortlichen, intern wie extern,
kennen und einordnen.

Asynchrone Ver-
mittlung

129, 30

Strukturen und Organisation des
Arbeitsschutzes

Kenntnis der wesentlichen Gesetze und Vorschriften: Ar-
beitsschutzgesetz, Arbeitssicherheitsgesetz, DGUV Vor-
schrift 1 und 2

Die Deutsche Gesetzliche Unfall
versicherung ist der Sozialversi-
cherungstrager fir den Arbeits-
und Gesundheitsschutz. Die Ar-
beit mit den jeweiligen Berufs-
genossenschaften sowie deren
Vorgaben (bspw. Einweisungen,
Gefdhrdungsbeurteilungen) ist
ein wesentlicher Bestandteil der
BGM-Arbeit. Im Seminar ist dar-
tber ein Uberblick zu geben und
zu ausgewahlten Aspekten zu
diskutieren (u.a. deren Umset-
zung, Informationssuche, Vorga-
bedokumente und —Pflichten).

Asynchrone Ver-
mittlung

(31, 32]

Rechtliche
Grundlagen

Sozialversicherungstrager

§ 20b (Betriebliche Gesundheitsforderung)

§ 20c SGB V (§ 20c SGB V Pradvention arbeitsbedingter
Gesundheitsgefahren)

§ 15 SGB VI Leistungen zur medizinischen Rehabilitation
(Deutsche Rentenversicherung)

§ 14 SGB VIl (DGUV)

§ 3 SGB VIl (Beurteilung der Arbeitsbedingungen, Doku-
mentation, Auskunftspflichten)

§ 7 SGB VII (Befahigung fur Tatigkeiten)

§ 35 SGB VII (Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsplatz)
§ 167 Abs. 2 SGB IX (Betriebliches Eingliederungsma-
nagement)

Sozialversicherungstrager spie-
len eine unterschiedliche Rolle
im Kontext von BGM. Teilneh-
mende sollten die Vielfalt der
Gesetze als Ubersicht kennen.
Die §§20b und c SGB sollten zu-
dem hinsichtlich lhrer Hand-
lungsfelder vermittelt und von
§20 Abs. 4 SGB V abgegrenzt
werden.

Synchrone Ver-
mittlung
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Deklarationen

- Ottawa Charta
- Luxemburger Deklaration

Die beiden Deklarationen
stellen zentrale Funda-
mente der heutigen Ge-
sundheitsforderung im Set-
ting Betrieb dar. Teilneh-
mende sollten diese Dekla-
rationen und deren Beitrag
zur Entwicklung von BGF
kennen.

Asynchrone Ver-
mittlung

Verordnungen und Vorschriften

- DGUV Vorschrift 1 (Grundséatze der Pravention)
- DGUV Vorschrift 2 (Betriebsarzte und Fachkrafte fir Ar-

Die Vorschriften des Ar-
beits- und Gesundheits-

Asynchrone und
synchrone Ver-

- Gemeinsame Deutsche Arbeitsschutzstrategie

BHSAS dar. Der wesentliche
Inhalt (Hauptkapitel), der
Aufbau und die Bedeutung
flr die praktische BGM-Ar-
beit sollte Teilnehmenden
vermittelt werden. Die glei-
chen Lernziele sollten fir
die GDA-Leitlinien umge-
setzt werden.

beitssicherheit) schutzes stellen wesentli- mittlung
- Arbeitsstattenverordnung (§ 3 ArbStattV (Gefahrdungs- | che Arbeitsgrundlagen im
beurteilung)) BGM dar. Sie sollten daher
als Ubersicht vermittelt und
mit praktischen Beispielen
der Umsetzung diskutiert
werden.
Standards, Normen und Zertifizie- - 1SO 45001 [vereint BHSAS 18001, DIN EN ISO 9001, DIN | Die ISO 45001 stellt eine Asynchrone
rungen SPEC 91020] Weiterentwicklung der Vermittlung

Weitere relevante Gesetzesgrund-
lagen

- § 3 Nr. 34 EStG (zusétzlich erbrachte Leistungen des AG)

- CSR-Richtlinien-Umsetzungsgesetz (CSRD)

- Non-Financial Reporting Directive (NFRD) [zukiinftig er-
setzt durch CSRD]

- §§ 611, 618 BGB (zivilrechtliche Fiirsorgepflicht des Ar-
beitgebers)

Flankierende Gesetze soll-
ten ebenso in Form einer
Ubersicht vermittelt und
hinsichtlich ihrer Rolle im
BGM eingeordnet werden.

Asynchrone und
synchrone Ver-
mittlung
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Arbeitsschutzgesetz (ArbSchG) insbesondere § 5 Arb-
SchG

§ 11 ArbSchG (Arbeitsmedizinische Vorsorge)
Arbeitssicherheitsgesetz (ASiG); Arbeitszeitrechtgesetz
(ArbZRG)

Sie missen nicht im Detail
erklart werden, aber ein
Verstdndnis fir die Breite
und Vielfaltigkeit sollte den
Teilnehmenden vermittelt
werden. Synchron sollten
die praktischen Umsetzun-
gen von ArbSchG, ASiG und
ArbZRG diskutiert werden.

Handlungs- Individualpraventiver Ansatz gemaf Die Teilnehmer sollen die Handlungsfelder zur individu- | Der individualpraventive Asynchrone [33]
felder der §20 Abs. 4 SGB V (auf Basis GKV- ellen verhaltensbezogenen Prdvention nach § 20 Abs. 4 | Ansatz zielt darauf ab, das Vermittlung
Pravention Leitfaden) Nr. 1 SGB V nennen und abgrenzen kénnen: individuelle Gesundheits-
und Gesund- - Handlungsfeld Bewegungsgewohnheiten verhalten zu verbessern
heits-forde- - Handlungsfeld Erndhrung und langfristig gesundheits-
rung - Handlungsfeld Stress- und Ressourcenmanagement forderliche Routinen zu
- Handlungsfeld Suchtmittelkonsum etablieren und Krankheits-
Ebenso sollen die Teilnehmenden in der Lage sein, zu je-| fisiken zu reduzieren. Die
dem Handlungsfeld mindestens ein Praventionsprinzip | Kenntnis der Handlungsfel-
mit einem konkreten Beispiel benennen zu konnen. der ist eine essenzielle
Grundlage.
betrieblicher Settingansatz gemal} Die Teilnehmer sollen die Handlungsfelder zur Betriebli- | Der Settingansatz fokus- Synchrone [33]
§20 b SGB V (auf Basis GKV-Leitfa- che Gesundheitsférderung nach § 20b SGB V nennen siert das Thema Gesund- Vermittlung
den) und abgrenzen kénnen: heit im betrieblichen Alltag.
- Handlungsfeld: Beratung zur gesundheitsforderli- | Die Kenntnis der Hand-
chen Arbeitsgestaltung lungsfelder ist eine essenzi-
- Handlungsfeld: Gesundheitsforderlicher Arbeits- | elle Grundlage.
und Lebensstil
- Handlungsfeld: Uberbetriebliche Vernetzung und
Beratung
Ebenso sollen die Teilnehmenden in der Lage sein, zu je-
dem Handlungsfeld mindestens ein Praventionsprinzip
mit einem konkreten Beispiel benennen zu kénnen.
Organisation Definition von Organisation Verschiedene Definitionen zur Organisation kennen und | Das Wissen zum Aufbau von Or-| Asynchrone [34]
sich grob orientieren kdnnen. = "Eine Organisation ist | ganisationen hilft fir die Orien- | vermittlung

ein arbeitsteiliges System, in dem zur Erfullung der Un-

tierung im Arbeitsalltag des
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ternehmensaufgabe und Erreichung der Unternehmens-
ziele personale und sachliche Organisationsmitglieder
verbunden sind." [34]

BGM.

Aufbauorganisation inkl. Organi- Aufbauorganisation Die Orientierung ermdglicht es | Asynchrone [35]
gramm, Stellen- und Funktionsbe- Abteilungen und deren Aufgaben (Weisungsbefugnis, BGM v. A. unter Aspekten einer | vermittlung
zeichnungen Berichte) Strukturschaffung besser zu im-
beispielhafte Organigramme (Linien, funktional, divisio- plementieren und an die indivi-
nal, Matrix) duellen ngebenhelten anzu-
Rolle von Stabstellen am Beispiel des Arbeitsschutzes EZS,\S/'EPH (l:IDiIee (\legr::itgfc?onr?giaensn
nur vor diesem Hintergrund er-
folgreich erfolgen.
Ablauforganisation inkl. Haupt- und Aufgabenerledigung im Unternehmen s. 0. und die Klarheit bei inter- | Asynchrone [35]
Nebenprozessen sowie Organisati- beispielhafter Ablaufdiagramme nen Abldufen erméglicht es das Vermittlung
onsentwicklung Prozessmanagement u. Workflowmanagement als mo- | BGM an diese anzugleichen
derner Begriff (Arbeitszeit, Arbeitsinhalt, Arbeitsraum, b_ZW' auch gesundheitsrglevante
Arbeitszuordnung) Einflussfaktoren aufzuzeigen.
Netzwerke mogliche Kooperationen, finanzi- praxisorientierten Uberblick, wie im Rahmen der be- Netzwerke und Kooperationen | Synchrone [33]
und Ko- elle Unterstltzungen, Netzwerkauf- trieblichen Gesundheit Kooperationen und Partnerschaf-| spielen eine zentrale Rolle in Vermittlung
opera-tions- bau, Akteure im betrieblichen Ge- ten gefunden und gebildet werden kénnen dem Bereich der betrieblichen
moglich-kei- sundheitsmarkt Verstandnis und Ubersicht von innerbetrieblichen und | Gesundheit. Der Zugang zu fi-
ten externen Stakeholdern mit Bezug zum BGM (inklusive ngnmgllen Unterstutzur?gen. ol
L wie die Zusammenarbeit mit re-
Beispiele) | -
B L . evanten Akteuren ermoglichen
Verstandnis Uber den gesetzlichen Auftrag der GKV zur eine nachhaltige Implementie-
finanziellen Unterstiitzung rung von GesundheitsmaRnah-
Leitfaden Pravention des GKV-Spitzenverbandes men. Ein fundiertes Verstindnis
Praxisorientierte Tipps und Hinweise zum Netzwerkauf- | (iber interne und externe Stake-
bau (Verbandsmitgliedschaften, Netzwerkevents, etc.) holder, gesetzliche Rahmenbe-
dingungen und Best Practices im
Netzwerkaufbau ist daher eine
wichtige Grundlage.
BGM-Pro- Rahmenverstandnis BGM, BGF, Definition von BGM des BBGM e.V. (2022) Das Verstandnis von BGM ist Asynchrone Ver- | [31]
zess BEM, AGS, Med. Prdvention, PE und BGF-Definition mit Schwerpunkt Setting (Leitfaden Pra- | Uber die vergangenen Jahr- mittlung

OE

vention in aktueller Fassung)
Weitere Rahmenverstandnisse zu BEM, AGS, PE und OE

zehnte weiterentwickelt worden
und integriert nunmehr gesetzli-
che Bereiche wie die BGF, das
BEM, den AGS sowie die Perso-
nal- und Organisationsentwick-
lung. Damit in den Bereichen
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Konzeption, Umsetzung und
Evaluation qualitativ hochwertig
gestaltet werden konnen bedarf
es einer einheitlichen Termino-
logie.

Aufgaben und Anforderungen an
Fachkrafte im BGM

Kommunikationskompetenzen

Projektplanungs- und Steuerungskompetenzen, Aufbau
von Netzwerken

fachliche und methodische Kompetenzen, wissenschaft-
liche Kompetenzen

Es werden die zentralen fachli-
chen, methodischen und sozia-
len Kompetenzen einer Fach-
kraft fir BGM vermittelt.

Synchrone
Vermittlung

(36]

Methoden und Umsetzung auf Ba-
sis PDCA-Zyklus / Management-
kreislauf: BGM-Prozessbestandteile
wie z.B. Zieldefinition, Analyse,
Malnahmenplanung, MalRnahmen,
Bewertung

Initiierung des PDCA-Zyklus

Implementierung des PDCA (Ziele, Analyse, MaRnah-
menplanung, Mallnahmenumsetzung, Evaluation, An-
passung)

Der PDCA-Zyklus ist die zentrale
Komponente von “Manage-
ment”-Zyklen und damit genui-
ner Kern des BGM. Er ist verant-
wortlich fir eine kontinuierliche
und systematische Vorgehens-
weise, die sich beginnend bei
Zielen, Analysen Uber die MaR-
nahmenplanung und —Umset-
zung bis hin zu Evaluationen
und Anpassungen erstreckt.

Synchrone
Vermittlung

(37]

Aufbau / Strukturen: Steuerung,
Verantwortlichkeiten

Erarbeitung einer Vision und Strategie

Ableitung von Zielen, Ziele formulieren, Verantwortlich-
keiten klaren, Betriebsvereinbarungen, Ressourcen fest-
legen, Ressourcenallokation

Festlegung von Steuerungselementen fir z.B. MalRnah-

mensteuerung

Die Vision steht Ubergeordnet
fur den Weg und die Ausrich-
tung eines Unternehmens. Das
gilt auch fur die Mitarbeiten-
dengesundheit. Strategische
und operative Ziele leiten sich
oftmals aus einer Vision ab, da
es sonst reaktive oder sporadi-
sche MaRnahmen bleiben. Die
Erarbeitung einer Vision steht
oftmals am Beginn des Struktur-
aufbaus.

Synchrone
Vermittlung

[29, 38, 39]

Umfeld der Organisation; Verande-
rung der Arbeitswelt; Handlungsan-
satze

Digitalisierung, Globalisierung, Fachkraftemangel, Ar-
beitsverdichtung

Als wesentliche Treiber wirken
der demografische Wandel, die
Globalisierung und die Digitali-
sierung auf eine Arbeitsverdich-
tung hin und verandern somit
die Arbeitswelt aus einer ge-
sundheitlichen Perspektive. Teil-

Synchrone Ver-
mittlung

[37, 40]
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nehmende sollten diese Zusam-
menhéange kennen und verste-
hen.

Kommunikationsstrategien (bspw. Nudging)

fordert eine adressatenge-
rechte, unternehmensinterne
Kommunikation. Die Grundla-
gen dazu werden dargestellt
und die Besonderheiten anhand
von verstandlichen Beispielen
aufgezeigt.

Analysen und Evaluation im BGM Kennzahlensysteme Es gibt zahlreiche Kennzahlen, | Synchrone [27,41 - 43]
Frihindikatoren, Spatindikatoren die im BGM eingesetzt werden | vermittlung
4 Controlling Ebenen [2] kénnen. Teilnehmende sollen
formative und summative Evaluation verstehen, welche Kennzahl
Prasentation von Evaluationen welche Aussagekraft enthalt
und welche Analyse- und Evalu-
ationsebenen im BGM vorliegen
(Managementsystem, Gesund-
heit der Belegschaft, Gesund-
heitsdeterminante oder MaRk-
nahme). Gleichzeitig sollten die
Grundbegriffe von Evaluation
bekannt sein.
MaRnahmen im BGM inkl. digitaler Digitale BGM-Systeme Die MaRnahmen von BGM er- | Synchrone [44 —50]
Losungen, Handlungsfelder gemaR MaRnahmen gemaR § 20b SGB V (Praventionsprinzi- strecken sich Gber alle Tatig- und asyn-
GKV-Leitfaden Pravention gemaf pien), VerhaltnismaRnahmen (bspw. Strukturaufbau, Ge-| keitsbereiche vielfaltig. Zusatz- | | 00 ver-
§20, §20b SGV V; MaRnahmen der sunde Fiihrung), VerhaltensmaRnahmen (Bewegung, Er- | lich erweitert die zunehmende mittlung
Personal- und Organisationsent- nahrung, Stress und Sucht) Integration von digitalen An-
wicklung Uberbetriebliche Netzwerke wendungen da's Ma@nahmerj—
spektrum. In diesem Abschnitt
Analysen o ) sind die MaRnahmen als Uber-
MaRnahmen der Personal- und Organisationsentwick- sicht vorzustellen und synchron
lung in kontextspezifisch zu diskutie-
ren. Im Mittelpunkt stehen da-
bei die Zielgruppen- und Kon-
textspezifitdt, die Implementie-
rung und bei digitalen MaRnah-
men die digitale Gesundheits-
kompetenz.
Relevanz der BGM-Kommunikation Adressatengerechte Kommunikation Eine hohe Teilnahmebereit- Asynchrone [36]
Unternehmenskommunikation schaft und Erreichungsgrad er- | vermittlung
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Betriebliches Eingliederungsma-
nagement und Fehlzeitenmanage-
ment

Gesetzliche Anforderung
Prozessgestaltung im BEM
BEM-Berechtigungsfeststellung
Akteure (intern und extern)
Malnahmen Dokumentation
weiterfihrende rechtliche Grundlagen

BEM ist eine gesetzliche Pflicht-
aufgabe fur Arbeitgebende. Fir
BGM-Fachkrafte ist es relevant
ein BEM-System zu kennen, es
mit BGM-Aktivitaten zu verzah-
nen und wesentliche struktu-
relle, gesetzliche wie prozessu-
ale Aspekte im BEM zu verste-
hen.

Synchrone
Vermittlung

(51]

Grundlagen des Arbeits- und Ge-
sundheitsschutzes

Grundlegende Inhalte des SGA-Konzepts (Kennzahlen,
Steuerung, PflichtmalRnahmen wie bspw. GBU)

Ergdnzend zu anderen Tatig-
keitsbereichen sollen die we-
sentlichen Eckpfeiler des Ar-
beits- und Gesundheitsschutzes
aufgezeigt und erldutert wer-
den. Im Mittelpunkt stehen vor
allem gesetzlich verpflichtende
Malnahmen fir Unternehmen.

Asynchrone
Vermittlung

(32]

Notwendige
Kompetenz-
en in einem
BGM

Kommunikation, Gesprachsfiih-
rung, Konfliktmanagement

Formen der Kommunikation allgemein sowie bezogen
auf BGM, BGF, BEM und Arbeitsschutz
Gesprachsfihrung primar auf Fihrungskrafte bezogen

Kommunikationskompetenz ist
eine wesentliche methodisch-
soziale Kompetenz zur Anleitung
und Moderation von Steue-
rungskreisen, Workshops oder
im Rahmen von Analysemetho-
den (bspw. Interviews). Die
grundlegenden Aspekte der
Kommunikation sollen den Teil-
nehmenden vermittelt und an-
hand von Beispielen praktisch
gelibt werden. Dies kann mit
dem Folgeabschnitt kombiniert
werden.

Synchrone
Vermittlung

[36,52]

Moderation und Prasentation

- Gruppendynamische Prozesse (Forming, Storming, Nor-

ming, Performing) nach Tuckman

Moderation und Prdsentation
von Ergebnissen vor Gruppen ist
eine zentrale Arbeitsmethodik
im BGM und sollte daher sche-
matisch verstanden sein. In je-
der Phase gibt es unterschiedli-
che Anforderungen, die im Kom-
petenzspektrum einer BGM-

Fachkraft liegen.

Synchrone Ver-
mittlung

[53 —55]
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Projektmanagement

- 5 Phasen des Projektlebenszyklus (Initialisierung, Defini-
tion, Planung, Steuerung, Abschluss)

Die Projektphasen sollen den
Teilnehmenden vermittelt wer-
den. Da BGM-MaRnahmen nicht
immer synchron verlaufen, be-
notigen verschiedene Phasen
unterschiedliche Formen an
Ressourcen, Aufmerksamkeit
und Aufwand. Dies sollte den
Teilnehmenden mit den charak-
teristischen Merkmalen der finf
Projektphasen aufgezeigt wer-
den.

Asynchrone
Vermittlung

(56]
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6. Anforderungen an Dozierende

Ausbilder*innen und Dozierende sollten ein abgeschlossenes Hochschulstudium und mindes-
tens 5 Jahre Berufserfahrung im Betrieblichen Gesundheitsmanagement oder in relevanten
Teilgebieten wie dem Betrieblichen Eingliederungsmanagement, dem Arbeits- und Gesund-
heitsschutz oder der Betrieblichen Gesundheitsférderung besitzen, bereits Literatur zum
Thema Arbeit, Gesundheit und Eingliederung veroffentlicht haben und eine erwachsenenbild-
nerische Eignung (Tatigkeit als Dozentin oder Dozent) vorweisen, um vom BBGM e.V. aner-
kannt zu werden.

Weitere Anforderungen an Dozierende und an die Ausbildungsinstitution kdnnen der jeweils
aktuellen Fassung der Ausbildungskonzeption (https://bbgm.de/themen/aus-und-weiterbil-
dung/info/) entnommen werden.

Stellvertretende Vorstandsvorsitzende: Bankverbindung: Tel.: 0800 000 9220
Dirk Hubel, Sarah Siefen Commerzbank Giel3en E-Mail: info@bbgm.de
Amtsgericht Charlottenburg, VR 42542 R IBAN: DE20 5134 0013 0200 0115 00 Web: www.bbgm.de
Sitz des Vereins: Berlin BIC: COBADEFFXXX

USt-Id: DE 291879234 Seite 21



7. Literaturverzeichnis

1. Bundesministerium fur Gesundheit (2011). Unternehmen unternehmen Gesundheit: Be-
triebliche Gesundheitsférderung im Fokus der kleinen und mittleren Unternehmen. BMG-
V-10003, 1-24. https://www.bundesgesundheitsministerium.de/fileadmin/Da-
teien/5_Publikationen/Praevention/Broschueren/Broschuere_Unternehmen_unterneh-
men_Gesundheit_- Betriebliche_Gesundheitsfoerderung_in_kleinen_und_mittle-
ren_Unternehmen.pdf

2. Pfaff, H., & Zeike, S. (2019). Controlling im Betrieblichen Gesundheitsmanagement: Das
7-Schritte-Modell. Wiesbaden, Heidelberg: Springer Gabler.
https://doi.org/10.1007/978-3-658-16525-3

3. Meier Magistretti, C., Lindstroem, B., & Erikkson, M. (2019). Salutogenese kennen und
verstehen.

4. Hurrelmann, K., Klotz, T., Richter, M., & Stock, S. (2018) Referenzwerk Pravention und
Gesundheitsforderung (5. vollst. Gberarb. Aufl.). Hogrefe.

5. Faller, G. (2016). Lehrbuch Betriebliche Gesundheitsforderung. Hogrefe.

6. Journal of Health Monitoring. (n.d.). Startseite. Robert Koch Institut.
https://www.rki.de/DE/Aktuelles/Publikationen/Journal-of-Health-Monitoring/journal-
of-health-monitoring-node.html

7. Destasis. (n.d.). Startseite.  Statistisches Bundesamt.  https://www.desta-
tis.de/DE/Home/_inhalt.html

8. Bundesinstitut fiir Bevolkerungsforschung. (n.d.) Startseite. Bundesinstitut fir Bevolke-
rungsforschung. https://www.bib.bund.de/DE/Startseite.html

9. Max-Planck-Institut fir demografische Forschung. (n.d.) Startseite. Max-Planck-Institut
fur demografische Forschung. https://www.demogr.mpg.de/de

10. DIW Berlin. (n.d.). Startseite. Deutsches Institut fiir Wirtschaftsforschung.
https://www.diw.de/deutsch

11. Datenbank Bevélkerung und Demografie. (n.d.) Startseite. Eurostat. https://ec.eu-
ropa.eu/eurostat/de/web/population-demography/demography-population-stock-ba-
lance/database

12. Dudel, C. (2018). Demografie. In: Voigt, R. (eds) Handbuch Staat. Springer VS, Wiesbaden.
https://doi.org/10.1007/978-3-658-20744-1_2

13. Rudolph, C. W., Rauvola, R. S., Costanza, D. P. & Zacher, H. (2021). Generations and Gen-
erational Differences: Debunking Myths in Organizational Science and Practice and Paving
New Paths Forward. Journal of business and psychology, 36(6), 945-967.
https://doi.org/10.1007/s10869-020-09715-2

14. Rauvola, R.S., Rudolph, C. W. & Zacher, H. (2019). Generationalism. Organizational Dyna-
mics, 48(4), 100664. https://doi.org/10.1016/j.orgdyn.2018.05.006

Stellvertretende Vorstandsvorsitzende: Bankverbindung: Tel.: 0800 000 9220

Dirk Hibel, Sarah Siefen Commerzbank GieRen E-Mail: info@bbgm.de

Amtsgericht Charlottenburg, VR 42542 R IBAN: DE20 5134 0013 0200 0115 00 Web: www.bbgm.de

Sitz des Vereins: Berlin BIC: COBADEFFXXX

USt-Id: DE 291879234 Seite 22



15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

Techniker Krankenkasse (Hrsg.). Gesundheitsreport 2024 — Arbeitsunfahigkeiten. TK Ge-
sundheitsreport. https://www.tk.de/re-
source/blob/2168508/fbf36249c9b64fbc4760bcc9c99e9f8f/gesundheitsreport-au-
2024-data.pdf

Klemm, A.-K., Knieps, F., Pfaff, H. (Hrsg.). (2024). Spurwechsel Pravention. BKK Gesund-
heitsreport 2024. https://www.bkk-dachverband.de/fileadmin/Artikelsystem/BKK_Ge-
sundheitsreport/BKK_Gesundheitsreport_2024/BKK_Gesundheitsreport_2024.pdf
Faltermaier, T. (2024). Gesundheitsverhalten, Krankheitsverhalten, Gesundheitshandeln.
In: Bundeszentrale flir gesundheitliche Aufklarung (BZgA) (Hrsg.). Leitbegriffe der Ge-
sundheitsforderung und Pravention. Glossar zu Konzepten, Strategien und Methoden.
https://doi.org/10.17623/BZGA:Q4-i060-3.0 RKI. (2017)

Lange, C, Finger, JD (2017) Gesundheitsverhalten in Europa — Vergleich ausgewahlter In-
dikatoren fiir Deutschland und die Europaische Union. Journal of Health Monitoring 2(2):
3 20. DOI 10.17886/RKI-GBE-2017-024

Richter, A., Schienkiwitz, A., Starker, A., Krug, S., Domanska, O., Kuhnert, R., Loss, J., &
Mensink, G. (2021). Gesundheitsfordernde Verhaltensweisen bei Erwachsenen in
Deutschland — Ergebnisse der Studie GEDA 2019/2020-EHIS. Robert Koch-Institut.
https://doi.org/10.25646/8460.2

Junghanns, G., Schiitte, M. & Beck, D. (2025). Psychische Belastung im Berufsleben erken-
nen und Arbeit gut gestalten. https://doi.org/10.21934/BAUA:PRAXIS20250612
Niehaus, M. (2013). Demografie Wissen Kompakt 2013: Werkzeuge fiir die betriebliche
Demografieberatung, 1-9. https://doi.org/10.1007/s41449-022-00310-0

Demerouti, E., Bakker, A. B., Nachreiner, F., & Schaufeli, W. B. (2001). The Job Demands—
Resources Model of Burnout. The Journal of applied psychology. 86. 499-512.
10.1037/0021-9010.86.3.499

Belz, T., Neubauer, B., Weinert, K. (2024). Was Beschaftigungsfahigkeit bedeutet. DGUV
forum, 3-4. https://forum.dguv.de/issues/DGUV%20forum%206_2024.pdf

Badura, B. (2024). Fehlzeiten-Report 2024: Bindung und Gesundheit - Fachkrafte gewin-
nen und halten (1. Auflage). Fehlzeiten-Report: Bd. 2024. Springer. https://livivo.idm.o-
clc.org/login?url=https://ebookcentral.proquest.com/lib/zbmed-ebooks/detail.ac-
tion?doclD=31755489

Wolff, H., SpieR, C. K., & Mohr, H. (2001). Arbeit - Altern - Innovation (1. Aufl.). Universum-
Verl.-Anst.

Meulemans, L., Deboutte, J., Seghers, J. et al. Age-related differences across the adult
lifespan: a comparison of six field assessments of physical function. Aging Clin Exp Res 37,
72 (2025). https://doi.org/10.1007/s40520-025-02965-1

Stellvertretende Vorstandsvorsitzende: Bankverbindung: Tel.: 0800 000 9220
Dirk Hubel, Sarah Siefen Commerzbank Giel3en E-Mail: info@bbgm.de
Amtsgericht Charlottenburg, VR 42542 R IBAN: DE20 5134 0013 0200 0115 00 Web: www.bbgm.de
Sitz des Vereins: Berlin BIC: COBADEFFXXX

USt-Id: DE 291879234 Seite 23



27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

Lange, M., Nirnberg, V. (2022). Verfahren und Methoden der Datenerhebung im BGM.
In: M. Lange, D. Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesund-
heitsmanagement. (1. Auflage, S. 355-378). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.
Bundesanstalt fur Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin. Arbeitsaufgabe.
https://www.baua.de/DE/Themen/Arbeitsgestaltung/Gefaehrdungsbeurteilung/Hand-
buch-Gefaehrdungsbeurteilung/Expertenwissen/Psychische-Faktoren/Arbeitsaufgabe
Sayed, M., Brandes, I. (2022). Institutionen und Akteure im BGM. In: M. Lange, D. Matu-
siewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsmanagement. (1. Auf-
lage, S. 140-165). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Walle, O. Akteure im BGM / 2.1 Akteure im Uberblick, Haufe. https://www.haufe.de/per-
sonal/haufe-personal-office-platin/akteure-im-bgm-21-akteure-im-ueberblick_i-

desk P142323 HI7044072.html

Lindfeld, A. (2022). Gesetzliche Grundlagen im BGM. In: M. Lange, D. Matusiewicz, O.
Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsmanagement. (1. Auflage, S. 83-
100). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Walle, 0. (2022). Arbeitsschutz als Grundlage — erfolgreich mit BGM in der DIN ISO 45001.
In: M. Lange, D. Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesund-
heitsmanagement. (1. Auflage, S. 284-297). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.
GKV-Spitzenverband. (2024). Leitfaden Pravention: Handlungsfelder und Kriterien nach §
20 Abs. 2 SGB V zur Umsetzung der §§ 20, 20a und 20b SGB V. Leitfaden Pravention.
https://www.gkv-spitzenverband.de/media/dokumente/krankenversiche-
rung_1/praevention__selbsthilfe__beratung/praevention/praevention_leitfaden/2024-
12-19 GKV-Leitfaden_Praevention_barrierefrei.pdf

Kauffeld, S., Wesemann, S., Lehmann-Willenbrock, N. (2019). Organisation. In: Kauffeld,
S. (eds) Arbeits-, Organisations- und Personalpsychologie fiir Bachelor. Springer-Lehr-
buch. Springer, Berlin, Heidelberg. https://doi.org/10.1007/978-3-662-56013-6_3
Unfallversicherung Bund und Bahn. Organisation von Sicherheit und Gesundheit. (2018).
https://www.uv-bund-bahn.de/fileadmin/user_upload/9037.pdf

Christiaans, L., Goetz, M. (2022). Grundlagen der Kommunikation. In: M. Lange, D. Matu-
siewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsmanagement. (1. Auf-
lage, S. 206-224). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Lange, M. (2022). Verstandnis und Rahmenmodell des Betriebliches Gesundheitsmana-

gements. In: M. Lange, D. Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches
Gesundheitsmanagement. (1. Auflage, S. 101-122). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Walle, O., Staut, S. (2022). Bedarfsbestimmung als Grundlage einer strategischen Planung
eines BGM. In: M. Lange, D. Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches
Gesundheitsmanagement. (1. Auflage, S. 125-139). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Schaff, A. (2022). Grundlagen von Organisationsstruktur und -kultur. In: M. Lange, D.
Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsmanagement.

Stellvertretende Vorstandsvorsitzende: Bankverbindung: Tel.: 0800 000 9220
Dirk Hubel, Sarah Siefen Commerzbank Giel3en E-Mail: info@bbgm.de
Amtsgericht Charlottenburg, VR 42542 R IBAN: DE20 5134 0013 0200 0115 00 Web: www.bbgm.de
Sitz des Vereins: Berlin BIC: COBADEFFXXX

USt-Id: DE 291879234 Seite 24



40.

41.

42.

43.

44.

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

(1. Auflage, S. 166-185). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Meierjirgen, R. (2022). Auswirkungen des demografischen Wandels auf Erwerbsperso-
nenpotenzial, Morbiditat und Arbeitsunfahigkeit. In: M. Lange, D. Matusiewicz, O. Walle
(Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsmanagement. (1. Auflage, S. 63-82).
Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Schaller, A. (2022). Grundlagen und Systematisierungsansatze fir die Evaluation. In: M.
Lange, D. Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsma-
nagement. (1. Auflage, S. 335-354). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Zeike, S., Pfaff, H. (2022). Kennzahlen im BGM und Steuerung des BGM-Prozesses. In: M.
Lange, D. Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsma-
nagement. (1. Auflage, S. 379-401). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Heub, A. (2022). Datenbewertung und -prasentation. In: M. Lange, D. Matusiewicz, O.
Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsmanagement. (1. Auflage, S.
420-436). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Olbrecht, T. (2022). MaRnahmen im Betrieblichen Gesundheitsmanagement. In: M.
Lange, D. Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsma-
nagement. (1. Auflage, S. 227-241). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Siefen, S. (2022). MaBnahmen der Betrieblichen Gesundheitsférderung. In: M. Lange, D.
Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsmanagement.
(1. Auflage, S. 242-265). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Pscherer, J. (2022). MaRnahmen der Personalentwicklung. In: M. Lange, D. Matusiewicz,
0. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsmanagement. (1. Auflage, S.
298-310). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Westermeyer, G. (2022). Konzepte der Organisationsentwicklung. In: M. Lange, D. Matu-
siewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsmanagement. (1. Auf-
lage, S. 311-332). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Bundesamt fir Justiz. (1988). Sozialgesetzbuch (SGB) Filinftes Buch (V) - Gesetzliche Kran-
kenversicherung: § 20b Betriebliche Gesundheitsférderung. https://www.gesetze-im-in-
ternet.de/sgb_5/ 20b.html

Bundesamt fiir Justiz. (2016). Sozialgesetzbuch Neuntes Buch — Rehabilitation und Teil-
habe von Menschen mit Behinderungen (Neuntes Buch Sozialgesetzbuch - SGB IX): § 167
Pravention. https://www.gesetze-im-internet.de/sgb_9 2018/ 167.html

Bundesamt fir Justiz. (1989). Sozialgesetzbuch (SGB) Sechstes Buch (VI) - Gesetzliche
Rentenversicherung: § 14 Leistungen zur Pravention. https://www.gesetze-im-inter-
net.de/sgb_6/ 14.html

Lange, A., Kolbe, G. (2022). MaRnahmen des Betrieblichen Eingliederungsmanagements.
In: M. Lange, D. Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.). Praxishandbuch Betriebliches Gesund-

Stellvertretende Vorstandsvorsitzende: Bankverbindung: Tel.: 0800 000 9220
Dirk Hubel, Sarah Siefen Commerzbank Giel3en E-Mail: info@bbgm.de
Amtsgericht Charlottenburg, VR 42542 R IBAN: DE20 5134 0013 0200 0115 00 Web: www.bbgm.de
Sitz des Vereins: Berlin BIC: COBADEFFXXX

USt-Id: DE 291879234 Seite 25



52.

53.

54,

55.

56.

heitsmanagement. (1. Auflage, S. 266-283). Haufe-Lexware GmbH & Co. KG.

Kardys, C. (2022). Grundlagen der Fiihrung. In: M. Lange, D. Matusiewicz, O. Walle (Hrsg.).
Praxishandbuch Betriebliches Gesundheitsmanagement. (1. Auflage, S. 186-205). Haufe-
Lexware GmbH & Co. KG.

Bundeszentrale fiir politische Bildung. (2021). Gruppenprozess. Lernen: inklusiv politisch
bilden. https://www.bpb.de/lernen/inklusiv-politisch-bilden/338151/gruppenprozess/
West Chester University. (2024). Tuckman's Stages of Group Development.
https://www.wcupa.edu/coral/tuckmanStagesGroupDelvelopment.aspx

Kumar, S., Deshmukh, V. & Adhish, V. S. (2014). Building and leading teams. Indian journal
of community medicine: official publication of Indian Association of Preventive & Social
Medicine, 39(4), 208-213. https://doi.org/10.4103/0970-0218.143020
Bundesverwaltungsamt. Was ist Projektmanagement, und welche Methoden gibt es?.
Kompetenzzentrum (GroR-)Projektmanagement (cC GroRPM).
https://www.bva.bund.de/DE/Services/Behoerden/Beratung/Beratungszent-
rum/GrossPM/Wissenspool/_documents/Standardartikel/stda_mgmt.html

Stellvertretende Vorstandsvorsitzende: Bankverbindung: Tel.: 0800 000 9220
Dirk Hubel, Sarah Siefen Commerzbank Giel3en E-Mail: info@bbgm.de
Amtsgericht Charlottenburg, VR 42542 R IBAN: DE20 5134 0013 0200 0115 00 Web: www.bbgm.de
Sitz des Vereins: Berlin BIC: COBADEFFXXX

USt-Id: DE 291879234 Seite 26



