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des bremischen o6ffentlichen Dienstes 2012

Kernaussagen

- Betriebliches Gesundheitsma-
nagement (BGM) etabliert sich
zunehmend in den Dienststel-
len.

- Das BGM kommt jetzt auch in
kleinen Dienststellen voran.
Vernetzung, Kooperation und
Einbindung fachlicher Unter-
stitzung sind dabei die Er-
folgsfaktoren.

- Das Kompetenzzentrum wurde
in 2012 verstetigt und unter-
stiitzt in zahlreichen Dienststel-
len den Aufbau des BGM.

- Die Fehlzeitenquote ist in 2012
leicht angestiegen auf 5,95%
(nach Kalendertagen).

- Die Fehlzeitenquote in den
Mitgliedsstadten des Deut-
schen Stadtetages betragt
6,12% (2011, nach Kalender-
tagen).

- Die Beschaftigten waren in
2012 an durchschnittlich 21,78
Kalendertagen krank gemeldet.

- Im Vergleich der Dienststellen
variiert die Fehlzeitenquote
(nach Kalendertagen) von
1,6% bis 10,3%.

- Knapp 40% des Krankenstan-
des werden durch Langzeiter-
krankungen verursacht.

- Muskel-Skelett-Erkrankungen
haben nach wie vor gréf3ten
Anteil am Krankenstand.

- Rickenkampagne bildet einen
Praventionsschwerpunkt fir
2013/14.

Betriebliches Gesundheitsmanagement (BGM) kommt voran
— Ruckengesundheit ist Praventionsschwerpunkt 2013/14.

Der vorliegende ,Gesundheitsbericht 2012 Kompakt" fasst Fak-
ten und Trends aus dem betrieblichen Gesundheitsmanagement
des bremischen 6ffentlichen Dienstes lesefreundlich zusammen.

Allen, die nach dieser Lektiire neugierig geworden sind und
mehr erfahren wollen, sowie allen die im Gesundheitsmanage-
ment Verantwortung tragen, empfehlen wir auch den ausfihrli-
chen ,Gesundheitsbericht des bremischen 6ffentlichen Dienstes
2012". Er kann bezogen werden Uber das Kompetenzzentrum
(siehe letzte Seite) oder Uber die Internetseite der Senatorin fur
Finanzen (www.finanzen.bremen.de/info/Gesundheitsbericht).

Seit Veroffentlichung des ersten Gesundheitsberichts ist einiges
in Bewegung gekommen. Das zeigt sich unter anderem an den
Ergebnissen der erneuten Umfrage zum Entwicklungsstand des
Gesundheitsmanagements bei kleinen Dienststellen mit weniger
als 100 Beschéftigten. Deutlich mehr kleine Dienststellen enga-
gieren sich mittlerweile in der Gesundheitsférderung als dies
noch vor 2 Jahren der Fall war. Mit der Praventionskampagne
.Denk an mich. Dein Ricken®, die in Bremen von der Unfallkas-
se getragen und speziell fir kleine Dienststellen der bremischen
Verwaltung vom Kompetenzzentrum vorbereitet wurde, erhalten
sie weitere gezielte Unterstiitzung.

Zahlreiche Dienststellen nutzen mittlerweile Kooperationen mit
einer Krankenkasse oder der Unfallkasse, um ein systemati-
sches Vorgehen zur Forderung der Gesundheit und Arbeitsfa-
higkeit ihrer Beschaftigten zu entwickeln. Andere Dienststellen
schaffen gemeinsame Arbeitsstrukturen, aus denen gemeinsa-
me Praventionsangebote entstehen. Eine Dienststelle Uberpruft
das bisher im Gesundheitsmanagement Erreichte schon durch
eine zweite Befragung der Beschéftigten und vereinbart neue
MaRnahmen. Weitere Beispiele guter Praxis finden sich im aus-
fuhrlichen Gesundheitsbericht 2012.

Durch zusatzliche Auswertung bei den Fehlzeitendaten und eine
verbesserte Darstellung im Mitarbeiterinnen- und Mitarbeiterpor-
tal steht den Dienststellen nun auch eine verbesserte Daten-
grundlage zur Verfligung.

Und mit der Verstetigung des auf die anfangliche Projektlaufzeit
von 3 Jahren befristeten Kompetenzzentrums verfligt das Ge-
sundheitsmanagement im bremischen offentlichen Dienst nun
auch dauerhaft Uber einen zentralen Serviceleister.

Insgesamt ist zu erkennen, dass sich das BGM als Handlungs-
feld im Personalmanagement der bremischen Verwaltung zu-
nehmend etabliert. Um diesen Weg erfolgreich fortzusetzen, be-
notigt das BGM weiterhin die aktive Unterstiitzung der Leitun-
gen, der Interessenvertretungen und der Beschéftigten.

Bitte nutzen Sie den Gesundheitsbericht fiir einen Dialog Uber
die Ziele und Handlungsbedarfe im betrieblichen Gesundheits-
management lhrer Dienststelle.



Fehlzeiten im brem. 6ffentl. Dienst 2012 und Vorjahr

Fehlzeiten im brem. 6ffentlichen Dienst mm

Fehlzeitenquote gesamt 5,84% 5,95%
(nach Kalendertagen)

Fehlzeitenquote gesamt 6,78% 6,98%
(nach Arbeitstagen

¢ Anzahl Krankentage je Beschaftigte 21,33% 21,78%
(Kalendertage)

¢ Anzahl Krankheitsflle je 3,31 3,29
Beschiftigte
Anzahl Krankentage gesamt 391.257 396.755

(Kalendertage)

Fehlzeiten in Mitgliedsstadten des Deutschen Stadtetags

Entwicklung der Fehlzeitenquote (Kalendertage)
insgesamt
in den Mitgliedsstadten des Deutschen Stddtetages
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Fehlzeiten im Vergleich der Personalgruppen

Krankheitsfélle nach Erkrankungsdauerim Vergleich der Personalgruppen 2012

bis 3 4 bis 14 15 bis 42 Ober 42 I

Tage Tage Tage Tage Reha
Uber alles 69,43% 22,13% 5,66% 2,22% 0,57%
Verwaltung 74,22% 18,37% 4,88% 1,91% 0,62%
Lehrpersonal 72,33% 21,06% 4,02% 2,25% 0,33%
Feuerwehr 30,59% 52,45% 13,98% 2,99% 0,00%
Justiz | Gerichte 70,00% 20,93% 5,86% 2.54% 0,58%
Strafvollzug 68,08% 22.53% 6,87% 2,42% 0,10%
Erziehungs- /
Betreuungspersonal 63,37% 28,09% 5,72% 2.07% 0,76%
Technisches Personal 76,06% 17,70% 4,64% 1,12% 0,58%
Steuerpersonal 73,70% 19,61% 4,73% 1,93% 0,02%
Raumpflege 44,35% 32,44% 16,01% 571% 1,49%
Sonstige 59,62% 28,14% 8,49% 2,75% 1,00%

Die Fehlzeiten im brem. 6ffentl. Dienst
haben geringfligig zugenommen

Im Vergleich zum Vorjahr ist die Anzahl der
Fehlzeiten leicht angestiegen. Die Fehl-
zeitenquote (nach Kalendertagen) stieg von
5,84% im Jahr 2011 auf 5,95% im Jahr
2012. Berechnet nach Arbeitstagen waren
an jedem Arbeitstag durchschnittlich etwa 7
von 100 Beschaftigten arbeitsunfahig krank
gemeldet. Jede Beschaftigte und jeder Be-
schaftigter war durchschnittlich an 22 Kalen-
dertagen im Jahr krank gemeldet.

Bundesweit steigen Fehlzeiten an - auch
in der 6ffentlichen Verwaltung

Die Abbildung zeigt die Entwicklung der
Fehlzeitenquote in den Mitgliedsstadten des
Deutschen Stadtetages. Der hier seit mehre-
ren Jahren zu verzeichnende Wiederanstieg
der Fehlzeiten entspricht dem allgemeinen
brancheniubergreifenden Trend. Die Entwick-
lung der bremischen Fehlzeitenquote ver-
l[Auft somit parallel zu der allgemeinen Ent-
wicklung der Fehlzeiten.

Die wenigsten Langzeiterkrankungen
beim technischen Personal, die meisten
in der Raumpflege

Langzeiterkrankungen beeinflussen den
Krankenstand erheblich. Durchschnittlich nur
ca. 3% aller Krankheitsfalle verursachen
mehr als 40% des Krankenstandes.

Im Vergleich der Personalgruppen finden
sich jedoch deutliche Unterschiede beziig-
lich des Anteils der Langzeiterkrankungen
und Reha-MalRnahmen an den Krankheits-
fallen: Ihr Anteil betragt beim Technischen
Personal nur 1,7%, beim Personal der
Raumpflege dagegen 7,2%.

Durch Pravention, frihzeitige Beratung und
Unterstlitzung langer erkrankter Beschaftig-
ter und durch ein systematisches Eingliede-
rungsmanagement (BEM) kann der Kran-
kenstand beeinflusst werden.



Umsetzungsstand der DV Gesundheitsmanagement in
kleinen Dienststellen

Vergleich des Umsetzungsstand des Gesundheitsmanagements in

Dienststellen mit < 50 Beschaftigten in den Jahren 2011 und 2013

2011 2013
Mit Einfiihrung Gesundheitsmanagement begonnen  36% 60,5%

Vergleich der Einbeziehung von Experten aus dem Gesundheits- und
Arbeitsschutz bei Dienststellen mit < 100 Beschaftigten

Mit BGM Mit BGM
begonnen nicht
(n=31) begonnen
(n=18)
Haben Experten aus dem Gesundheits- und
Arbeitsschutz hinzugezogen 28 0

Krankenstand nach Diaghosen (DAK-Gesundheitsrepo

rt)

Krankenstand nach Diagnosen.

Muskel-Skelett-System

Verdauungssystem
Symptome

Kreislaufsystem

Infektionen
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Sonstige Verletzungen

Psychische Erkrankungen

Verbreitung von Riickenschmerzen in der Bevdlkerung

Riickenschmerzen
Riickenschmerzen letztes Jahr
Altersgruppen
Ménner Frauen
18 bis 29 52,5 65,4
30 bis 39 58,2 68,2
40 bis 49 60,2 66,8
50 bis 59 57.7 68,8
60 bis 69 59,2 65,0
ab 70 56,2 60,5
Gesamt 57,5 65,8
UL
Alle Angaben in Prozent i /‘,),:QJ
Quelle: Rilckenschmerzen im letzten Jahr [Telefonischer Gesundheitssurvey des Robert Koch Institutes -RKI- 2004] Ly ."_Q‘.L:)
v

Umsetzung des Gesundheitsmanagement
macht auch in kleinen Dienststellen Fort-
schritte

Die Ergebnisse einer erneuten Abfrage bei
Dienststellen mit weniger als 100 Beschéaftig-
ten zeigt eine deutliche Zunahme an Dienst-
stellen, die mit der Einfilhrung des BGM be-
gonnen haben. Demnach haben 30 von 49
Dienststellen mit weniger als 100 Beschaftig-
ten in den letzten 2 Jahren gesundheitsfor-
dernde Aktivitaten durchgefihrt.

Als Schlissel zum Einstieg in eine systema-
tische Gesundheitsforderung in kleinen
Dienststellen erweist sich die Vernetzung
und Zusammenarbeit mit anderen Dienst-
stellen sowie die Einbindung von Experten.

Vier Krankheitsarten verursachen knapp
zwei Drittel der Krankheitstage

Berichte verschiedener Krankenkassen zei-
gen Ubereinstimmend, dass im Wesentlichen
vier Krankheitsarten hinter dem Kranken-
stand stehen: Muskel-Skelett-Erkrankungen,
Atemwegserkrankungen, Psychische Er-
krankungen und Verletzungen. Der Anteil
psychischer Erkrankungen nimmt seit Jah-
ren kontinuierlich zu und erreicht bei den
Versicherten der DAK erstmals den zweit-
hdchsten Anteil. Analysen zeigen, dass psy-
chische Erkrankungen eher unverandert
stark in der Bevolkerung verbreitet sind, aber
heute friher angesprochen und eher auch
diagnostiziert werden. Die Ergebnisse spre-
chen dafir, psychische Erkrankungen weiter
zu enttabuisieren, um eine frihzeitige und
fachgerechte Behandlung zu férdern.

Ruckenkampagne wird in bremischen
Dienststellen aufgegriffen

Ruckenschmerz ist die ,Volkskrankheit*
Nummer eins. Muskel-Skelett-Erkrankungen
verursachen ca. ein Viertel aller Arbeitsunfa-
higkeitstage. Grund genug die Reduzierung
arbeitsbedingter Ruckenerkrankungen zum
Praventionsschwerpunkt zu machen. Der
bremische o6ffentliche Dienst greift deshalb
die von den Unfallversicherungstréagern ge-
startete Kampagne ,Denk an mich. Dein Ri-
cken“ auf. Dienststellen, die sich an der
Kampagne beteiligen wollen, kdnnen auf
verschiedene durch das Kompetenzzentrum
vorbereitete Bausteine zuriickgreifen. Unter-
stutzt wird die Kampagne durch die Unfall-
kasse Bremen, die Fachdienste fir Arbeits-
schutz und Krankenkassen.



Schlussfolgerungen und Ausblick

In den meisten Dienststellen haben sich mittlerweile Strukturen und Aktivitdten im Rahmen des Personal-
managements entwickelt, die auf die systematische und kontinuierliche Férderung der Gesundheit und Ar-
beitsfahigkeit der Beschéaftigten abzielen. Dabei ist das Augenmerk weiterhin auf die Orientierung an den
fachlichen Standards und die sorgfaltige Planung der Prozesse auszurichten. Je nach Dienststellengrole
und personellen Mdglichkeiten lasst dies unterschiedliche Herangehensweisen zu. Das Kompetenzzent-
rum bei der Senatorin flr Finanzen bietet dabei konkrete Unterstitzung. Ein Schwerpunkt der Unterstit-
zung im kommenden Berichtszeitraum liegt bei der Umsetzung der Riickenkampagne der Deutschen Ge-
setzlichen Unfallversicherung, die ein klassisches, aber nach wie vor hochaktuelles Praventionsthema mit
Handlungsansatzen in der Verhaltnis- und Verhaltenspravention aufnimmt. Nach wie vor wird ein Arbeits-
schwerpunkt des Kompetenzzentrums darin liegen, Dienststellen mit einem geeigneten Instrumentarium in
der Phase der Analyse und Bestandsaufnahme zu unterstiitzen. Zusétzliche Anstrengungen werden auch
notig sein, um die Verzahnung der Ziele und Aktivitédten aus dem Gesundheitsmanagement und aus dem
Arbeitsschutzsystem voranzubringen, sowie die Zusammenarbeit der Akteure weiter zu verbessern.

Empfehlungen an die Akteure im Gesundheitsmanagement

— Entwicklung einer Kultur der Achtsamkeit und Prévention in den Dienststellen.

— Erforderliche Rahmenbedingungen fiir das Gesundheitsmanagement schaffen und das Vorgehen
konsequent an den empfohlenen Schritten in der Handlungshilfe orientieren.

— Unterstlitzung von langer erkrankten Beschéftigten optimieren.

— Praventionsaktivitaten an Erkrankungsschwerpunkten ausrichten.

— ,Weiche Belastungen* stérker beachten und eine gute Betriebskultur entwickeln.

— Gemeinsames Engagement der Leitung und der Interessenvertretung verstarken.

— FOhrungskrafte einbeziehen und in ihrer Aufgabe im Gesundheitsmanagement unterstitzen.

— Beratung und Prozessbegleitung durch das Kompetenzzentrum nutzen.

— Besonders in kleinen Dienststellen: Mdglichkeiten zu dienststellentibergreifenden Kooperationen nut-
zen und gemeinsam Ressourcen fir das Gesundheitsmanagement bindeln.

— Datenlage zu Gesundheit, Motivation und Arbeitsfahigkeit der Beschéftigten verbessern.

Projektférderung

Die Senatorin fur Finanzen férdert mit zentralen Mitteln die Einfilhrung des Gesundheitsmanagements.
Fordermittel kdnnen Uber ein Antrags- und Auswahlverfahren bei der Senatorin fir Finanzen, Referat 33,
eingeworben werden. Einzelheiten regelt die DV Gesundheitsmanagement (Zif. 6 und 7) und werden in der
Handlungshilfe (Kapitel 7) nédher beschrieben.

XXV
Angebote des Kompetenzzentrums Gesund- A A osinder — motivierter — besser arbeiten
heitsmanagement bei der Senatorin fir Fi-
nanzen an die Dienststellen und Betriebe: GESUNDHEITSMANAGEMENT
Serat P e len A IM BREMISCHEN
- Beratung und Prozessbegleitung zu allen As- =
pekten des Gesundheitsmanagements OFFENTLICHEN DIENST
- Workshops zur Bestandsaufnahme und Ziel-
findung Ansprechpartner im Kompetenzzentrum:

- Gesundheitszirkel, Arbeitssituationsanalysen

: - . Susanne Pape, Tel.: 0421 361-59990. E-Mail:
- Informationsveranstaltungen fir Gremien u.

susanne.pape@finanzen.bremen.de

Fuhrungskrafte ) i .
- Fortbildungsangebote Michael Grone, Tel.. 0421 361-59991. E-Mail:
- Vermitﬂung von Kooperationspartnern mlchael.groene@flnanzen.bremen.de
- RegelméaRiger Erfahrungsaustausch von

Dienststellen im Netzwerk @ Hier kann auch der ausfuihrliche , Gesund-
- Offentlichkeitsarbeit heitsbericht des bremischen o6ffentlichen

Dienstes 2012“ bestellt werden.
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