rotz der Weiterentwicklung von Ar-
beitsschutz, Mitwirkungsrechten und
modernen Fihrungskonzepten sind

persénliche Umgang mit Arbeit und Ar-
beitsanforderungen nur sehr begrenzt zu
einer Quelle fir Gesundheit und Wohlbe-
finden geworden. Dabei bietet Arbeit oh-
ne Frage auch die Chance zur fachlichen
- und persénlichen Entwicklung, eine Chan-
ce, die Menschen ohne Erwerbsarbeit oder
in prekaren Arbeitsverhéaltnissen kaum ha-
ben. Die Orientierung am Ziel eines (im-
mer) héheren Lebensstandards geht jedoch
offenbar nicht einher mit der Entwicklung
von hoherer Lebens- und Arbeitsqualitit.
Die gesundheitlichen Gefahrdungen durch
Arbeitsunfalle oder Berufskrankheiten ha-
ben erheblich abgenommen, die Risiken,
an den psychosozialen Belastungen der
Arbeit zu leiden oder gar zu erkranken,
scheinen dagegen unter dem Diktat der
Globalisierung massiv zuzunehmen.
Es verwundert nicht, wenn in diesem
Zusammenhang die Thesen von Richard
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BERATUNGSKOMPETENZ FUR GESUNDE ARBEIT

die heutigen Arbeitsbedingungen und der :

Sennett beachtliche Aufmerksamkeit ge-
funden haben. Als neues Leitbild in der Ar-
beitswelt erscheint die reaktionsschnelle,
anpassungsfahige Personlichkeit, der fle-
xible Mensch. Diesem fehlt jedoch die le-
bensnotwendige Kontinuitét sozialer Be-
ziehungen und er verlernt, Identifikatio-
nen, Loyalitdten und Verpflichtungen in
der Welt einzugehen (Sennett 2008). Die
Flexibilisierungsanforderung in der Arbeits-
welt geht einher mit einer zunehmenden
Entgrenzung in vielen Lebenszusammen-
hangen: Geschlechts- und Rollenidentit-
ten, die eindeutige Zuordnung zu Alters-
und Generationslagen, die Abgrenzung
zwischen sozialen Schichten, Klassen, Mi-
lieus oder Lebensstilen und insbesondere
die Auflésung der Normalarbeitsverhalt-
nisse hin zur Zunahme befristeter Einstel-
lungen, nicht existenzsichernder Einkom-
men und diskontinuierlicher Arbeitsbiogra-
phien (vgl. Jurczyk u.a. 2009: 27).

Viele Menschen scheinen sich ihrer per-
sonlichen Koordinaten furr Gesundheit und
Wohlbefinden angesichts des UbermaBes

an Moglichkeiten fur die Lebens- umz -
beitsgestaltung nicht mehr sicher =
Begleitet von Uberforderungen dur=
mer mehr private, familidre Verp™
gen und Aktivitaten ist die Arbersmess
kennzeichnet durch Stress, Arbei :
tung, Flexibilisierungsanforderungen s
Unsicherheiten. Zusétzlich fihrt der oz
graphische Wandel zu einem immsr ori-
Beren Anteil alterer Kolleginnen unc ¥z
legen. Deren Erfahrungswissen reichz =&
fig nicht aus, um aktuellen Arbeiiszm=o=
derungen gentigen zu kénnen und Aroess
situationen positiv zu erleben. Zusz=c
zeigen sich hier Berufsbiografien, in ger=n
nach Jahrzehnten zwischen Burnout. ==
schépfung und Liebe zum Beruf deuzicr
wird, dass bei den betreffenden Mitzro=-
ter/innen kaum noch die notwendigs V-
: talitat bis zum Ende des Berufslebens (umz
sfir eine erfilllende nachberufliche Lebers-
; phase!) vorhanden ist.
Dabei ist die Vision von , gesunder 2~
beit in gesunden Organisationen” (vgl. Bz~
telsmann Stiftung, Hans Bockler Stiftuna



2004) nicht nur eine Vision fur personliches
Wohlbefinden und Gesundheit. In einer
komplexen, hochvernetzten und auf Wis-
sen und Qualifizierung basierenden Arbeits-
welt ist sie zugleich eine nahezu unverzicht-
bare Voraussetzung fur Qualitatssicherung
und Wertschopfung (vgl. Badura 2008). Un-
sere heutige Arbeitswelt ist nicht nur ge-
kennzeichnet durch ein ,,neues Panorama
arbeitsbedingter Gesundheitsgefahren”, sie
ist auch gekennzeichnet durch einen enor-
men Bedarf an Emotions- und Kommunika-
tionskompetenz. Wenn, wie sich durch ers-
te Studien belegen lasst (Badura u. a. 2008),
Wertschépfung nicht nur durch Investitio-
nen in Sachkapital oder die traditionellen
Humanressourcen bewirkt wird, sondern
ebenso durch ,, Investitionen” in soziale Ver-
netzung der Mitarbeiter/innen, in vertrau-
ensvolle Zusammenarbeit sowie in die Ent-
wicklung und Pflege gemeinsamer Uberzeu-
" gungen, Werte und Regeln (Badura 2003:
9), dann lasst sich daraus unmittelbar die
Bedeutung einer ,neuen” Arbeitskuttur und
Lguter” Arbeit sowie der Bedarf fur eine Be-
triebliche Gesundheitspolitik ableiten. Somit
ist es nicht nur im Interesse der Arbeitneh-
mer/innen, sondern auch im Interesse der
Unternehmen sinnvoll, Gber Voraussetzun-
gen von nachhaltiger, gesunder Arbeit und
damit Uber die Voraussetzungen von Leis-
tungsbereitschaft und Leistungsfahigkeit
nachzudenken und dafur entsprechende
Voraussetzungen zu schaffen.

Gesundheit und Betriebliche Ge-
sundheitsforderung

Konzeptionelle Grundlagen der Betriebli-
chen Gesundheitsférderung (BGF) bezie-
hen sich auf ein von der Weltgesundheits-
organisation (WHO) gepragtes Verstandnis
von Gesundheit und Gesundheitsférde-
rung. Gesundheit ist demnach eine Res-
source und ein aktiver Prozess von Indivi-
duen sowie von Gemeinschaften, die zu-
sammen wohnen, leben oder arbeiten. Zu-
gleich wird in diesem Verstandnis ein ver-
meintlicher Gegensatz zwischen krank und
gesund, aber auch zwischen alt und jung
relativiert oder gar aufgehoben. Wenn je-
weils beides als Bestandteil menschlicher
Existenz gesehen wird, schitzt dies auch
vor den Gefahrdungen einer Gesundheits-

ideologie, in der Gesundheit absolut wird

und die Orientierung an den Sportlichsten,

den Schonsten, den Intelligentesten usw.
zur herrschenden Norm wird.
Beispielhaft sei hier eine Definition von

Hurrelmann aufgefuhrt. Gesundheit ist da-

nach

— die Fahigkeit, dem Leben Freude und
Sinn abzugewinnen und Stérungen und
Beeintrachtigungen des Wohlbefindens
frith zu erkennen und vorbeugend ab-
zuwehren,

— die Fahigkeit, sich mit bereits eingetre-
tenen Gesundheitsstorungen und Krank-
heiten aktiv auseinander zu setzen und
unvermeidbare chronische Krankheiten
in den eigenen Lebensrhythmus zu in-
tegrieren,

— der Zugang zu Arbeits- und Lebensbe-
dingungen, die eine produktive Entfal-
tung eigener Kompetenzen zulassen
und eine soziale Integration mit aktiver
Mitgestaltung sichern und

- die Verfligbarkeit von angemessenen
Angeboten zur Behandlung und Be-
treuung (Hurrelmann 2000: 8).

Die WHO hat Mitte der 80er Jahre in der
Ottawa Charta beschrieben, wie die ,sich
verandernden Lebens-, Arbeits- und Frei-
zeitbedingungen [...] entscheidenden Ein-
fluss auf die Gesundheit (haben). Die Art
und Weise, wie eine Gesellschaft Arbeit
und Freizeit organisiert, sollte eine Quelle
der Gesundheit und nicht der Krankheit
sein. Gesundheitsforderung schafft siche-
re und zufrieden stellende Arbeits- und Le-
bensbedingungen.” Gesundheitsforderung
in der Ottawa Charta bedeutet
— die Starkung individueller Kompeten-
zen,
— die Starkung gesundheitsbezogener
Gemeinschaftsaktivitaten,
— die Verbesserung der Zugange zu Ge-
sundheitsangeboten und -diensten und
— eine entsprechende Gesamtpolitik.

Als besonders geeignet hat sich die Umset-
zung von Gesundheitsférderung im Setting
von Lebenswelten (z. B. Schulen, Stadttei-
le, Krankenhauser) erwiesen, das Konzept
der Betrieblichen Gesundheitsférderung
hat dementsprechend seinen Bezug auf

das Setting Arbeitswelt. Das Europdische
Netzwerk fur Betriebliche Gesundheitsfor-
derung versteht in seiner viel beachteten
Luxemburger Deklaration unter Betriebli-
cher Gesundheitsforderung alle gemeinsa-
men MaBnahmen von Arbeitgebern, Ar-
beitsnehmern und Gesellschaft zur Verbes-
serung von Gesundheit und Wohlbefinden
am Arbeitsplatz. Dies soll durch eine Ver-
besserung der Arbeitsorganisation und der
Arbeitsbedingungen, die Forderung einer
aktiven Mitarbeiter/innenbeteiligung sowie
die Starkung der persdnlichen Kompeten-
zen von Mitarbeiter/innen erfolgen.

Salutogene, d. h. gesundheitsférderliche

Potenziale kann Arbeit in Unternehmen

entwickeln, die folgende Merkmale auf-

weisen:

— vertrauensvolle Bindung an einzelne
Menschen, an soziale Gruppen oder
Kollektive,

— positiv bzw. hilfreich empfundene Riick-
meldung aus dem sozialen Umfeld in
Form von Zuwendung, Information, An-
erkennung oder praktische Unterstit-
zung und

— gemeinsame Uberzeugungen, Werte
und Regeln, die die Berechenbarkeit
und Steuerbarkeit[...] erméglichen und
die zwischenmenschliche Kooperation
erleichtern (Badura 2003: 15).

Eine Zusammenstellung vorliegender ar-

beitswissenschaftlicher Befunde ergibt,

dass folgende generelle Gegebenheiten

eine Arbeitssituation gesundheitsforderlich

werden lassen:

— technisch sicher und ergonomisch ge-
staltet

~ lernforderlich, persénliche Entwicklungs-
perspektiven ermdglichend

— Transparenz der Zusammenhange im
Betriebsablauf

— Entscheidungs- und Gestaltungsspiel-
raume

— Forderung von Routine, Kreativitat und
Motorik:

— maglichst storungsfrei

— vorhersehbare und als gerecht empfun-
dene Anreize

— Klima ge/genseitiger Unterstitzung.
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Konzepte zur Gestaltung gesunder-
haltender Arbeit

Zahlreiche Betriebe und Organisationen
fuhren derzeit Betriebliche Gesundheits-
férderung ein oder wollen sie einftihren.
Dabei ist die Bandbreite dessen, was unter
Betrieblicher Gesundheitsférderung ver-
standen wird, sehr groB. Es ist davon aus-
zugehen, dass ein sehr groBer Teil der ent-
sprechenden Aktivitdten weder systema-
tisch angewendet noch nachhaltig im Un-
ternehmen oder dessen Zielsetzungen ver-
ankert sind. MaBnahmen zur Gesundheits-
férderung zielen zumeist auf eine Veran-
derung des Umgangs mit Belastungen oder
Stress bei den Einzelnen ab. Die Palette der
Angebote reicht hier von der Riickenschu-
le, dem Kurs zur Stressbewdltigung bis hin
zur Erndhrungsberatung.

Ein qualifiziertes und evidenzbasiertes
Betriebliches Gesundheitsmanagement hin-
gegen erfordert ein systematisches Vorge-
hen und die Berticksichtigung vorliegender
wissenschaftlicher Erkenntnisse der Gesund-
heitsférderung. So ist es grundsatzlich un-
verzichtbar, die Abfolge der Kernprozesse
Diagnostik, Planung, Intervention und Eva-
luation zu beachten. Eine Intervention oh-
ne Diagnostik mag den Effekt haben, dass
Mitarbeiter/innen sich beispielsweise (iber
die Massage am Arbeitsplatz freuen, sie
wird allerdings kaum die betrieblichen Ur-
sachen fur Verspannungen zum Ziel von
MaBnahmen machen. Selbstverstandlich
kénnen verhaltenspraventive Interventionen
angezeigt sein, sie bedtirfen jedoch, wie das
Beispiel zeigt, immer der Ergénzung durch
die tiefer gehende Verhaltnispravention.

In einer umfassenden verhaltens- und
verhaltnispraventiven Vorgehensweise kén-
nen insbesondere folgende Themen im
Rahmen der BGF bearbeitet werden: die
Organisation der Arbeit bzw. der Arbeits-
ablaufe, die individuelle Befahigung zur
Bewdltigung von Arbeitsanforderungen,
das Fuhrungsverhalten und die Fiihrungs-
kultur, die Zusammenarbeit im Team oder
auch die sachliche Infrastruktur. Ein weite-
rer unverzichtbarer Baustein fiir eine qua-
lifizierte BGF ist, dass Mitarbeiter/innen
grundsétzlich als Expertinnen und Exper-
ten fur Gesundheit und Wohlbefinden ge-
sehen werden, die Uber ein umfassendes
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Wissen um die spezifischen gesundheitli-
chen Gefdhrdungen und die Ressourcen
flr ein gesundes Arbeiten in ihrem jewei-
ligen Arbeitsbereich verfiigen. Gesund-
heitsworkshops und Gesundheitszirkel sind
z. B. geeignete Instrumente, um dieses Ex-
pertenwissen verfligbar zu machen.

Da sich die Arbeitsverhéltnisse selbst in
der Regel nur langsam im Sinne gesunder
Arbeit verandern lassen, bleibt fiir Mitarbei-
ter/innen neben der 0. g. wiinschenswer-
ten Méglichkeit zur Mitgestaltung der Ar-
beitssituation vor allem die bewusste Aus-
einandersetzung mit den eigenen Hand-
lungsméglichkeiten durch ein Konzept der
aktiven Selbstsorge. Es gibt keine Patentre-
zepte dafir, wie jemand diese fir sich ge-
stalten sollte. Es kann der regelméBige Sport
oder eine erflillende Tatigkeit neben der Ar-
beit sein, aber auch die Teilnahme an Kur-
sen zur Stressreduzierung. Generell dirfte
es hilfreich sein, im Arbeitsleben gewisse
Grunderfahrungen nicht auBer Kraft zu set-
zen: So sollten Mitarbeiter/innen aller Hier-
archieebenen sich bei zunehmender Arbeits-
verdichtung um systematisches Arbeiten
ebenso bemihen wie darum, mégliche
Grenzen der eigenen Leistungsfahigkeit
nicht erst dann zum Thema werden zu las-
sen, wenn ihr Kérper durch entsprechende
Symptome und Beschwerden ,, die Notbrem-
se zieht”. Auch kann es helfen, sich mit ei-
nem klaren ,Nein” gegeniiber mancher
Aufgabe und Anforderung abzugrenzen.
Auf jeden Fall sollten Mitarbeiter/innen, un-
abhangig davon, ob sie an der Basis oder
in Fihrungsebenen tétig sind, darauf ach-
ten, dass ihnen ihre Arbeit noch Freude be-
reitet und keinesfalls den Charakter eines
.selbstverletzenden” Verhaltens erhalt.

Beratungskompetenz fiir Betriebli-
che Gesundheitsférderung
Generell sollte ein Beratungsprozess fir
Einzelpersonen oder Teams eine gesund-
heitsférdernde Wirkung beinhalten. Inwie-
weit allerdings regelmaBige Reflexions-und
Beratungsprozesse (noch) zum Alltag von
Organisationen gehéren, erscheint zuneh-
mend fraglich.

Im Hinblick auf einen Beratungsbedarf
im Zusammenhang mit systematischer BGF
ist ein zunehmender Bedarf erkennbar fiir

— generell zur Einfihrung fur BGF im Zu-
sammenhang mit OE-Prozessen,

— Fuhrungskrafte oder Personalverant-
wortliche, die die Notwendigkeit ge-
sunder Arbeit sehen und ein Coaching
oder Expertenwissen fur die Umsetzung
wiinschen,

— die Reflektion einzelner Teams beziig-
lich ihrer Belastungssituation oder auch
ihrer Ressourcen,

- Einzelpersonen, die fur sich selbst Be-
dingungen flr gesunde Arbeit im Rah-
men ihrer Moglichkeiten schaffen wol-
len.

Es ist derzeit kaum zu Ubersehen, wie ge-
sellschaftlich verursachte Probleme in der
Arbeitswelt den Charakter von individuel-
ler und persdnlicher Unféhigkeit oder
Schwadche erhalten. Der Umgang mit Burn-
out ist daflr ein hervorragendes Beispiel.
Burnout wird schnell als Krankheit und so-
mit als individuelles Problem definiert — Be-
rater/innen und Therapeut/innen sehen
hier offenbar einen neuen Markt fur ihre
Angebote. Es geht nun keinesfalls darum,
fr von Burnout betroffene Personen den
Erhalt optimaler Hilfe auch in Form von in-
dividueller Beratung und Therapie infrage
zu stellen. Es geht darum, dass gleicher-
mafBen auch solche Beratungskompetenz
und Beratungskonzepte zum Tragen kom-
men sollten, die zumindest die Chance er-
6ffnen, die aufgetretenen Probleme im or-
ganisationalen Kontext an der Wurzel zu
bearbeiten. Das gleiche gilt tibrigens auch
fur die Thematik der ,Entgrenzungen”,
bei denen es sich um gesellschaftlich be-
dingte psychomentale Gefahrdungen han-
delt. Ihre Bearbeitungen bedurfen und
rechtfertigen eine gemeinschaftliche Un-
terstltzung und nicht ausschlieBlich eine
individuelle Auseinandersetzung.

Um Prozesse der Betrieblichen Gesund-
heitsférderung in diesem Sinne mit einer
entsprechenden Feldkompetenz begleiten
zu kénnen, sollten Berater/innen tber Kennt-
nisse der Grundlagen und des Selbstver-
standnisses von Betrieblicher Gesundheits-
forderung verfiigen. Dazu gehort das Wis-
sen um ein zeitgeméafBes Versténdnis von
Gesundheit und Gesundheitsférderung, die
Kenntnis Uber MaBnahmen der Verhéltnis-



und Verhaltenspravention sowie die Bedeu-
tung des demographischen Wandels in Un-
ternehmen. AuBerdem ist die Selbstreflexi-
on Uber das eigene Gesundheitskonzept
und das eigene Konzept der Selbstsorge ei-
ne zentrale persénliche Kompetenz.

Die Kompetenz von Beraterinnen und
Beratern sollte auch das Wissen um Diag-
nostik und diagnostische Instrumente be-
zlglich Themen der Arbeitswelt beinhal-
ten. Dabei sind Grundkenntnisse Uber die
Situation in der Arbeitswelt ebenso wich-
tig wie Kenntnisse Uber Methoden zur Er-
mittlung von Belastungen, Ressourcen oder
der Arbeitsfahigkeit. Auch sollten Berater/
innen wissen, wie sich z. B. eine Burnout-

Situation entwickelt, was Mobbing bezie-
hungsweise Innere Kiindigung bedeutet.
Die Rolle von Berater/innen im Rahmen
von Prozessen der Betrieblichen Gesund-
heitsférderung erfordert auch, sich mit
Konzepten zur , Energetisierung” ausein-
ander zu setzen. Generell sollte Uber die
reine Reflektionsfahigkeit hinaus ein deut-
liches Interesse an der Entdeckung von Res-
sourcen und Problemlésungen bestehen
- Gesundheitsférderung ist schlieBlich ein
salutogen und nicht ein pathogen orien-
tiertes Verfahren. SchlieBlich ist es hilfreich,
die verschiedenen Instrumente der Betrieb-
lichen Gesundheitsforderung wie zum Bei-
spiel Gesundheitsworkshops, Arbeitssitu-

DGSv-Veranstaltungen

ationsanalysen etc. zu kennen und gege-
benenfalls in die Arbeit zu integrieren.

Kontakt: elisabeth.hano@bethel.de

Jirgen Lempert-Horstkotte, Supervisor
Dr. Elisabeth Hano, Supervisorin DGSv
Bielefeld

Literatur bei den Verfassern.

Die Autor/innen bieten tGber die Bildung &
Beratung Bethel eine Weiterbildung zur
Fachberaterin/ zum Fachberater fiir Be-
triebliche Gesundheitsférderung an.

T getery———
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