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Die Empfehlung der WHO

URGES all Member States:

to promote social responsibility for health;

to increase investments for health development;

to consolidate and expand “partnerships for health”;

to increase community capacity and “empower” the individual in matters of

health;

5. to strengthen consideration of health requirements and promotion in all
policies;

6. to adopt an evidence-based approach to health promotion policy and

practice, using the full range of quantitative and qualitative

methodologies;

Wb

World Health Assembly resolution WHA51.12 - Health promotion. WHO, 1998
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Das Verstandnis der Evidenzbasierten Medizin
(EBM)

,EBM versteht sich als der gewissenhafte, ausdruckliche und
vernunftige Gebrauch der gegenwartig besten externen
Evidenz flr Entscheidungen in der medizinischen Versorgung
Individueller Patienten.”

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008
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Kennzeichen systematischer Reviews

1. Prazise Fragestellung

2. Definierte Ein- und Ausschlusskriterien fur die Studien

3. Umfassende, nachvollziehbare Recherche
Language Bias, Publication Bias, Liste aller identifizierten Studien

4. Transparente Selektion und Validitatsbeurteilung der Studien
Qualitatskriterien (z.B. Randomisierung, Verblindung)
Checklisten

5. Adaquates Verfahren zur Informationssynthese
Hierarchie der Studientypen, Qualitat der Studiendurchfihrung,
Relevanz Outcomes/Setting

6. Konseguente Schlussfolgerungen

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008
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Kritikpunkte

 RCT kein angemessenes Studiendesign im Bereich BGF &
Pravention

 mangelnde Vergleichbarkeit infolge Heterogenitat der Studien &
Malinahmen

« Datenlage nicht ausreichend

ABER:

- Evidenzbasierung von BGF & Pravention im EBM-Verstandnis
nicht gleichzusetzen mit der zwingenden Forderung nach RCTs

- Kontextabhangigkeit nicht BGF-spezifisch

- RCTs in der BGF grundsatzlich moglich

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008
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Aktualisierung des IGA-Reports 3

gegenwartigen Forschungsstand aufzeigen

Wirksamkeit hinsichtlich allgemeiner Gesundheitsindikatoren &
Risikofaktoren untersuchen

Wirksamkeit hinsichtlich spezifischer Krankheits- iga__

bilder untersuchen (psychische, muskuloskelettale |ga Report 13
und kardiovaskulare Erkrankungen)

esti®' ~ | odel e
«\?

| el AP AN AT EY 0\
IGA-Report 3 &H Wirksamkeit und Nutzen betrieb-
—_— licher Gesundheitsforderung und

Pravention P
Gesundheit"cher ur 1“:’: m:n;l:llung-:e.r.\:'i hhhhhhhhhhh : UUUUUUUUUUUUU 06 =
Skonomischer Nutz{ b
betrieblicher Gesun
férderung und Pravi

Zusammenstellung der|
wissenschaftlichen Evi

3 s o argang Baeres

soe | pmime | @@ Vo
K NSFHBG

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008



g Initiative Gesundheit & Arbeit

Die Evidenzbasierung der betrieblichen Gesundheitsférderung und
Pravention
Ein Review von Reviews
Ziele
Methodik
Ergebnisse
Gesundheitlicher Nutzen
Verhaltenspraventive Ansatze
Verhéaltnispraventive Ansatze
Kombinierte Anséatze
Okonomischer Nutzen
Kombinierte Anséatze

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008



iga

Initiative Gesundheit & Arbeit

Durchfliihrung einer umfassenden Literaturrecherche mit Hilfe

von Datenbanken & Suchmaschinen

Einschlusskriterien:

— Publikationssprache deutsch oder englisch

— Veroffentlichung im Zeitraum 2000 bis August 2006

- nur systematische Ubersichtsarbeiten (peer-reviewed)

— arbeitsweltbezogene Interventionen

— Erhebung allgemeiner Gesundheitsindikatoren oder °
Risikofaktoren

— Erhebung krankheitsspezifischer Zielgrof3en fir
psychische, muskuloskelettale und kardiovaskuléare
Erkrankungen




g Initiative Gesundheit & Arbeit

Interventionsbereich

Einbezogene

Anzahl darin erfasster

Reviews Studien
MalRnahmen zur Férderung der
Gesundheit und des Wohlbe- 17 > 350
findens
Pravention psychischer Erkran- 9 ~ 300
kungen
Pravention von Muskel-Skelett- 19 > 400

Erkrankungen

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention?

Graz, 25.04.2008
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Legende

Zielgrofie nimmt zu

starke Evidenz flur den
Effekt

Zielgrofie nimmt zu

begrenzte Evidenz flr
den Effekt

MalRnahme hat keinen
Effekt auf die ZielgrolRe
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Zielgrofe nimmt ab

starke Evidenz fur den
Effekt

Zielgrofe nimmt ab

begrenzte Evidenz flr
den Effekt

Widerspruchliche Effekte
auf die Zielgrol3e

oder: Effekt nicht
ausreichend untersucht
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Verhaltenspraventive Ansatze I a 16
Muskuloskelettale Gesundheit

Initiative Gesundheit & Arbeit

Bewegungs-/ Ubungsprogramme

wichtig sind bestandige
- - - - Angebote & kontinuierliches
Training

Inzidenz Fehlzeiten Schmerzstarke
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Allgemeine Gesundheit & Wohlbefinden

Initiative Gesundheit & Arbeit

Raucherpravention @
~ Selbsthilfe

Gruppen- . Individuelle .
entwdhnung . Beratung . z.B. Broschuren,
| . Videos
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Aufhorrate Raucher- ' Aufhorrate Raucher- * Aufhérrate Raucher-
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Verhaltenspraventive Ansatze
Psychische Gesundheit

Stressmanagement-Training,
kognitiv-behaviorale Techniken

Psychische stressbedingte Qualitat des
Ressourcen Beschwerden Arbeitslebens
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Muskuloskelettale Gesundheit

Initiative Gesundheit & Arbeit

Ergonomische Schulungen/Trainings
z.B. zu Korpermechanik, Hebetechnik, Arbeitstechniken

Tatigkeiten mit Lastenhand- Krankenpflege
habung, Bildschirmarbeit |

Inzidenz  Fehl-  Nutzung korperliches Technik Anzahl aus-
MSE zeiten  Hilfsmittel . Allgemein- Patienten- gefuhrter
befinden  transfer Transfers
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Muskuloskelettale Gesundheit

Initiative Gesundheit & Arbeit

Ruckenschulen

— — — haben in Kombination mit aktivem
Ubungsteil ggf. positiven Einfluss auf
das Auftreten neuer Schmerzepiso-

den
Inzidenz Riicken- Fehlzeiten wegen Evidenz fir therapeutischen Effekt
schmerzen Riickenschmerzen bei der Behandlung chronischer und

rezidivierender Ruckenschmerzen,
hier sind Ruckenschulen am Arbeits-
platz Uberlegen

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008
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Verhaltnispraventive Ansétze Iga
Allgemeine Gesundheit & Wohlbefinden i
Bewegung

Sporteinrichtungen . Motivierende Hinweise

Kombination mit individueller z.B. mit dem Fahrrad statt Auto zur Arbeit, ins
Beratung empfehlenswert Nachbarblro laufen statt telefonieren,
. Schilder fur mehr Treppennutzung

korperliche korperliche
Aktivitat Aktivitat
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Allgemeine Gesundheit & Wohlbefinden

Initiative Gesundheit & Arbeit

Ernahrung

Gesundes Kantinenessen/
gesundes Angebot in Automaten

AR

Verzehr von ...

Obst Gemise Ballast- Fett
stoffen
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Peyohisohe Gesundnert iga
Veranderungen in organisatorischen &
sozialen Bedingungen

z. B. starkere Beteiligung an Entscheidungsprozessen,
Forderung sozialer Unterstiitzung, verstarktes Feedback,
verbesserte Kommunikation

enger Bezug von Arbeitsumgebung und
Arbeitsstress

Schltsselfaktoren sind z. B. Arbeitstiberlastung,

— Zeitdruck, viele Uberstunden, mangelnde
Kontrolle Uber die Arbeit, geringe soziale
Unterstltzung

psychische
Gesundheit
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Verhaltnispraventive Ansatze I g a

Muskuloskelettale Gesundheit -
Initiative Gesundheit & Arbeit

Technische Hilfsmittel

Beschaftigte mit kérperlich Bildschirmarbeitskrafte
belastenden Tatigkeiten allgem.

z.B. neue technische Aus-
ristung, Hebehilfsmittel

ergonomische Zeige-. ~ Armstitzen und
. Tastaturen

korperliche Inzidenz Nacken- und
Anforderungen Schulterprobleme
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Kombinierte Ansatze I g a

Allgemeine Gesundheit & Wohlbefinden -
Initiative Gesundheit & Arbeit

Mehrkomponenten-Programme

z. B. umfassende Programme zur Reduktion des
Herz-Kreislauf-Risikos (Themen Bewegung, Ernahrung,
Tabakkonsum)

Risiko chronischer allgemeine Ernahrungs-
Erkrankungen  Gesundheit verhalten
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Psychische Gesundheit

Initiative Gesundheit & Arbeit

Mehrkomponenten-Programme

z. B. Kombination Verhaltenspravention &
Veranderungen in den organisatorischen
Arbeitsbedingungen

als effektivste Strategie empfohlen
hohere Nachhaltigkeit der Effekte

aber: im Vorfeld grundliche Bedarfsanalyse
notwendig

Fehlzeiten
aufgrund psych.
Erkrank.

psychisches
Wohlbefinden
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Das Bewusstsein seitens der Unternehmen
wachst...

Gesundheitskosten t

Produktivitatsverluste t
durch Prasentismus -

Durchschnittsalter t
der Belegschaft

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008
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aber...

auch fur Investitionen in BGF und Pravention bedarf es
betriebswirtschaftlicher Rechtfertigung

Forderung nach aussagekraftigen Kosten-Nutzen-
Analysen

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008
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Mehrkomponenten-Programme Iga

Initiative Gesundheit & Arbeit

Reviews zur Kosteneffektivitat von BGF
vgl. IGA-Report 3 (Kreis & Bodeker, 2003)

Zielgrol3en

7 N\

Fehlzeiten/Absentismus Krankheitskosten

Kosten-Nutzen-Verhaltnis/
Return on Investment (ROI)

1:2,5his 1:10,1 1:2,3 his 1:5,9

Kreis J, Bodeker W: Gesundheitlicher und 6konomischer Nutzen betrieblicher Gesundheitsforderung und Pravention. Zusammenstellung der wissen-
schaftlichen Evidenz. IGA-Report 3. 2003

Sockoll et al. (2008)

Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention?

Graz, 25.04.2008
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Mehrkomponenten-Programme

Initiative Gesundheit & Arbeit

Meta-Evaluation: Interventionen
Chapman (2005)

« 56 Evaluationsstudien mit 6konomischen Analysen (Originalliteratur, peer-
reviewed)

 umfassende, kombinierte Programme, mind. 12 Mon. Interventionsdauer &
mind. 3 der folgenden Komponenten/Interventionsbereiche:

Raucherentwdhnung/-pravention
Bewegung

Ernahrung

Stressmanagement

Blutdruck

Selbsthilfe

Senkung des Cholesterinspiegels
Herz-Kreislauf-Pravention
Mutterschaftsvorsorge

Nutzung von Sicherheitsgurten
Pravention von Rickenverletzungen/-schmerzen
Gewichtskontrolle

Chapman LS: Meta-evaluation of Worksite Health Promotion Economic Return Studies: 2005 Update. The Art of Health Promotion. Juli/August:1-11. 2005

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008
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Mehrkomponenten-Programme Iga

Initiative Gesundheit & Arbeit

Meta-Evaluation: Okonomische ZielgroRen
Chapman (2005)

(Frih-)Berentung

Entschadigungs-

leistungen

Prasentismus
Kosten durch...

Behandlung

Wieder-
eingliederung

Inanspruchnahme
Gesundheitsleistungen

Chapman LS: Meta-evaluation of Worksite Health Promotion Economic Return Studies: 2005 Update. The Art of Health Promotion. Juli/August:1-11. 2005

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008
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Mehrkomponenten-Programme

Meta-Evaluation: Ergebnisse

Chapman (2005)

Aldana - 2005 -20 Aldana - 1993
Baun - 1986 -33.4 Aldana - 2005
Bertera - 1990 -14 g;unl-gjé%%
Ber_tera - 1993 -24 Bowne - 1984
Blair - 1986 -24 Chapman - 2005
Bowne - 1984 -20.1 Dalton - 1991
Chapman - 2005 -49.1 Fries - 1992
Conrad - 1990 -16.3 Fries - 1993
Fries - 1993 -35.2 Fries - 1998
Fries - 1998 -23.3 Gibbs - 1985
Golaszewski - 1992 .19 Goetzel - 1998
Henritze - 1992 -68.2 CH;'OEtZEI '11998
Jeffery - 1993 -22 HZ;\:]Z{_ ) 1%%:;
Jones - 1990 -31.6 Hodges - 2004
Knight - 1994 -33.5 Leigh - 2004
Lechner - 1997 -52.4 Lorig - 1984
Leigh - 1992 -12.1 Musich - 2000
Lynch - 1990 -13.8 Ozminkowski - 1999
Maes - 1998 -20.8 Ozminkowski - 2002
Pelletier - 2004 -33.3 :Ciacca - ;ggi

. erxner -
Sh? - 1993 =L Shephard - 1992
Shi - 1993 w2 Shi - 1993
Shimizu - 2003 -35.4 Shi - 1993
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Veranderung krankheitsbedingter Abwesenheit in %

@ -26,8%
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Veranderung medizinischer Kosten in %

@ -26,1%

Chapman LS: Meta-evaluation of Worksite Health Promotion Economic Return Studies: 2005 Update. The Art of Health Promotion. Juli/August:1-11. 2005

Sockoll et al. (2008)

Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention?

Graz, 25.04.2008
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Mehrkomponenten-Programme
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Meta-Evaluation: Ergebnisse
Chapman (2005)

 hohere Aktualitat der Studien = grof3ere Effekte und verbesserter Kosten-Nutzen

- moderne Praventionsstrategien (z. B. Anwendung Transtheoretisches Modell,
Coaching Hochrisikogruppen)

o Kosten-Nutzen-Verhaltnis (ROI): 1:6,3
(altere Studien: 1:3)

 O'Donnell (2005):

Ausschluss der Studien ohne strenges Design bzw. zuverlassige, valide
Erhebungsmethoden: 23 Studien verbleibend

- Kosten-Nutzen-Verhaltnisse sinken nur geringfligig auf 1:5,04

—> durchschnittl. Veranderungen in den Krankheitskosten steigen auf 28,04%
. in den Fehlzeiten sinken auf 23,95%

Chapman LS: Meta-evaluation of Worksite Health Promotion Economic Return Studies: 2005 Update. The Art of Health Promotion. Juli/August:1-11. 2005
O’Donnell MP: Closing Thoughts. The Art of Health Promotion. Juli/August:1-11. 2005

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008
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Die Bilanz:

e positive Evidenz
bzgl. des gesundheitlichen wie auch 6konomischen
Nutzens betrieblicher Gesundheitsférderung &
Pravention

-> Voraussetzungen:
sorgfaltige, durchdachte Planung der Interventionen
umfassende, bestandig angelegte Programme

e nach wievor:
Bedarf an qualitativ hochwertigen Studien und
einheitlicheren Vorgehensweisen

Sockoll et al. (2008) Lohnen sich betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention? Graz, 25.04.2008
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Vielen Dank fur die Aufmerksamkeit!

weitere Informationen:

Sockoll I, Kramer |, Bodeker W. Wirksamkeit und Nutzen betrieblicher
Gesundheitsforderung und Pravention. Zusammenstellung der
wissenschaftlichen Evidenz 2000-2006. IGA-Report 13

www.iga-info.de



