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1 Einleitung

Die erfolgreiche Kick-Off-Veranstaltung im November 2010 bildete den offiziellen
Start des BGF Projektes in der Volkshilfe. Bis Februar 2011 erfolgte eine
ausfuhrliche Ist-Analyse die anschliefend in die zweite Projektphase, der
MaBnahmenerarbeitung, Planung und Umsetzung Uberging.

Aufgrund von Gesundheitszirkeln, Fokusgruppen und den Ergebnissen der
Mitarbeiterinnenbefragung wurde eine Vielzahl an Aktivitaten erarbeitet, deren
Umsetzung mit April 2011 startete. Die MaBnahmen inkludieren die
Gesundheitsforderung der Mitarbeiterlnnen, aber auch die Reduzierung von
Belastungen am Arbeitsplatz als auch die Themen Fuhrung, Kommunikation,
Information und Organisation. Weiters konnten auch Themen wie Ernahrung,
Bewegung und Forderung von sozialen Kontakten der Mitarbeiterlnnen integriert
werden.

Im Rahmen der Projektumsetzung ist es gelungen, alle Zielgruppen vollstandig zu
erreichen. Jede/r Mitarbeiterln hat an mindestens einer MaBnahme des BGF
Projektes teilgenommen und auch die Workshops zum Thema ,,Gesundes Fuhren*
wurden von allen Fuhrungskraften besucht. Das Schwerpunktthema
,2Kommunikation“ wurde im Rahmen des Projektes ausfuhrlich behandelt und alle
Mitarbeiterlnnen haben an Kommunikationsschulungen teilgenommen. Diese
Schulungen wurden von den Mitarbeiterlnnen besonders positiv angenommen und
vielfach wurde der Wunsch geauBert, auch zukinftig Kommunikationstrainings
anzubieten, da viele positive Veranderungen spurbar sind. Um das Thema vor Ort
zu forcieren, wurden bereits Mitarbeiterlnnen aus allen Berufsgruppen zu
Kommunikationsmultiplikatorinnen ausgebildet.

Die Projektevaluierung ergab, dass ein Grofteil der Ziele erreicht wurde und man
mit dem Projektergebnis durchaus zufrieden sein kann. Insgesamt zeigte das
Unternehmen bereits in der 1. Mitarbeiterlnnenbefragung im Vergleich zu anderen
Unternehmen gute Ergebnisse.
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2.1 Projektablauf/Meilensteine

K

a)Projektablauf/Meilensteine

Meilenstein

Einfiihrungsworkshops fiir die
oberste Fiihrungsebene sowie
das Projektteam

Durchfiihrungszeitraum

September bis November 2010

Beschreibung

Wissensvermittlung zum

Thema BGF und Erarbeitung
von Erwartungen, Zielen,
Projektablaufs und
Projektrollenverteilung

Kick-off Veranstaltung fiir alle

Sensibilisierung zum Thema
personliche Gesundheit und
Wohlbefinden mit

N 201
Mitarbeiterinnen ovember 2010 Projektinformation und
Aufruf zur aktiven Teilnahme
am Projekt
Wirbelsaul .
Vorstellung und Marketing von .|rbe sau el.'lscreenlng
et e . mittels Medimouse,
gesundheitsforderlichen November 2010 .
Muskelfunktionstest und
Angeboten -
Erndhrungsberatung
. . fiir alle Mitarbeiterl d
Mitarbeiterinnenbefragung November 2010 urafie Mitarbeiterinnen der

drei Standorte

Gesundheitszirkel/Fokusgruppen

November 2010 bis Februar
2012

Aufdeckung von
Gesundheitsrisiken und
Erarbeitung von
Veranderungsvorschlagen
von Mitarbeiterlnnen aus
verschiedenen Bereichen
und Hierarchien

Wirbelsaulenscreening

November 2010 bis Marz 2011

Objektive Darstellung und
gezieltes individuelles
Trainingsprogramm

MaRnahmenerarbeitung und
Start der Umsetzung

Marz bis April 2011

Ergebnisprasentation der Ist-
Analyse; Erstellung von
Aktivitaten-Planen;
Tagesworkshops zum Thema
,Gesundes Fihren*;
Gesundheitschecks

Umsetzung der Aktivitaten

April 2011 — Oktober 2012

Ndhere Details zu den
einzelnen Malknahmen sind
unter dem Punkt 2.2
angefiihrt
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Zwischenevaluierung der
angebotenen Aktivitdten

April 2011 bis Oktober 2012

Die ersten Mallnahmen
erfolgten bereits bei
Projektstart und wurden
daher nicht evaluiert. Ab der
Umsetzungsphase erfolgte
eine ausfihrliche
Evaluierung. Die Ergebnisse
der Evaluierungen von
einzelnen Aktivitaten sind
unter Punkt 3.7.3 angefiihrt

Projektevaluierung

September — Oktober 2012

Die Details zu den
Evaluierungsergebnissen sind
unter dem Punkt 3.7
Evaluation angefiihrt

Projektabschluss

Dezember 2012

Die Projektergebnisse
wurden der
Steuerungsgruppe, der
Geschaftsfiihrung und den
MA prasentiert. Im Rahmen
der Abschlussprasentation
wurden auch die Imple-
mentierungsmaBnahmen fir
BGM vorgestellt

Implementierung von BGM in die
Unternehmensstruktur

ab Dezember 2012

Unter Punkt 3.4 sind
Malnahmen zur
Implementierung von BGM
sowie weitere MaRnahmen
zur Sicherung der
Nachhaltigkeit beschrieben.
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2.2 Inhalte / Aktivitaten / Methoden
b) Inhalte/Aktivititen/Methoden

Aktivitat Durchfiihrung Anmerkungen

Bei einem Wirbelsdulenscreening wurden den

MA ihre Probleme mit der Wirbelsaule

Wirbelséulenscreening aufgezeigt und sie erhielten individuelle

X Nov. 2010 - .. - .

Muskelfunktionstest R Verbesserungsvorschldage und Ubungen. Die

Marz 2011 . . . .

Teilnehmerlnnen zeigten grolRe Bereitschaft die

erhaltenen Tipps umzusetzen. Aufgrund des

groRen Interesses fanden Zusatztermine statt.

Da die Fiihrung eine zentrale Rolle fiir den
Erfolg des BGF-Projekts spielt, wurde ein
zweitdgiger Workshop zum Thema Gesundes
Fihren angeboten. Die Inhalte bezogen sich auf
Moglichkeiten zur Umsetzung eines
gesundheitsforderlichen Fihrungsstils. Es
wurde gezielt an Themen gearbeitet, um die
Flhrungsarbeit vor Ort zu erleichtern.

Workshop ,,Gesundes Fithren” | Janner 2011

Im Rahmen der ,AK-Gesundheitstage” hatten
die MA die Moglichkeit, ihren Blutdruck,
Blutzucker, Cholesterin, Lungenfunktion,

AK Gesundheitscheck Marz 2011 Sehscharfe, Horvermogen, BODY-MASS-Index
und Korperfettanteil untersuchen zu lassen.
Zusatzlich wurde ein Erndahrungscheck
angeboten.

Um koérperlichen Beschwerden
entgegenzuwirken gab es zweimal jahrlich die
Moglichkeit zur Teilnahme an Kinasthetics
Kursen. An allen Standorten wurden
Grundkurse, Aufbaukurse sowie Reflexionstage
angeboten, die von den MA mit groflem
Interesse in Anspruch genommen wurden.
Zusatzlich wurden Kindsthetics-
Multiplikatorinnen ausgebildet.

Kinasthetics Kurse April 2011 bis
November 2012

In Zusammenarbeit mit der Arbeiterkammer
wurde ein Seminar zum Thema Burnout-
Pravention angeboten, dass die Themen
Umgang mit Stress im Arbeitsalltag, Stressarten
und Selbstmanagement in Bezug auf Arbeit und
Freizeit aufgriff. Die Teilnehmerlnnen wurden
Oktober 2011 bei der Umsetzung der Seminarinhalte weiter
unterstitzt und erhielten die Moglichkeit, nach
einem Monat Einzelgesprache in Anspruch zu
nehmen, um individuelle Anliegen zu diesem
Thema zu besprechen. Die Einzelgesprache
wurden mit Mitarbeiterlnnen der Work-Life-
Balance GmbH gefihrt.

Burnout Pravention /
Stressmanagement

7 von 32



Gesrhiubeein

Ik h-lfeﬁ}\? G {hiait Ost b & Fonds G d «(?ﬁ /&I’E“‘;{ - 1-':'-*'.?;\
'l- BUNDESMINISTERILM Gesundheit Deterrsick ande Cesundes ork - L
vo s I n ;1 FUR GESUMDHEIT I . @ - B h L A H I] E

rreich
STEIERMARK Osterreic

Kommunikation ist das Hauptthema in den
BGF-Projektstandorten. Hierfiir wurden laufend
Kommunikationsseminare fir alle MA und
Flhrungskrafte angeboten, die sehr positiv
angenommen wurden.

o o November 2011 Eine Verbesserung im taglichen Umgang ist in
Kommunikationstraining ) allen Bereichen bemerkbar. Durch die Seminare
bis Dezember konnte auch ein bereichstibergreifendes

2012 Kennenlernen der verschiedenen
Berufsgruppen ermaoglicht werden.

Weiters nahmen von allen Berufsgruppen MA
an der Multiplikatorinnen-Ausbildung zum
Thema Kommunikation teil, um Ihr Wissen zu
vertiefen und an Kolleginnen weiterzugeben.

Das Seniorenzentrum Weiz beteiligte sich unter
anderem zusatzlich an den Projekten

,KIFLI: Keeping fit in later Life” bei dem MA ab
50 zu mehr Bewegung motiviert werden sollen,
sowie dem Mehrgenerationen Projekt
“Miteinander leben — voneinander lernen®,
welches gemeinsam mit dem Sozial- und
Gesundheitsmanagement Weiz durchgefiihrt
wird. Ziel des Mehrgenerationen Projektes ist
es, das jlingere und altere Menschen etwas
miteinander unternehmen, erleben und auch
voneinander lernen.

Ab 2012
Subprojekte

Im Seniorenzentrum Wetzelsdorf wurden fir
die MA der Bereiche Kiiche/Service von der
AUVA Bewegungsanalysen durchgefiihrt. Das
Datenmaterial wurde vor Ort mit der
Ergonomie-Konzept ab April 2012 Sportwissenschaftlerin Mag. Barbara Maurer
bearbeitet. Gemeinsam erfolgte eine intensive
Besprechung und die MA erhielten genaue
Anleitungen zu Arbeitshaltungen und
Ausgleichstibungen vor Ort.

Massagen, Pilates und Yoga wurden das ganze
Jahr Uber fur die MA angeboten.

Weiters hatten die MA in Weiz die Moglichkeit,
Shiatsu und Wirbelsdaulengymnastik in
April 2012 - Anspruch zu nehmen, einige laufbegeisterte

B d Ent
ewegung und Entspannung Dezember 2012 | MA nahmen auch am Energielauf in Weiz teil.

Den MA in Wetzelsdorf wurde zuséatzlich ein
orientalischer Tanzkurs, Zumba, Nordic Walking
sowie ein Kegelausflug angeboten. Einige MA
nahmen am Lippizanerheimatlauf teil.
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Zur Forderung der Bewegung wurden Schilder
entworfen, die an den Lift angebracht wurden,
um darauf hinzuweisen, dass es geslinder ist,
die Treppe zu benutzen.

»Treppe statt Lift” Juni 2012

Die MaRnahmen aus den Gesundheitszirkeln
wurden wie geplant umgesetzt. Die Evaluierung
ergab eine positive Bewertung der Umsetzung,
die MaBnahmen wurden laut
Gesundheitszirkel-Team positiv bewertet und
sollen beibehalten werden.

Evaluierung MaBnahmen
Gesundheitszirkel Juli 2012

Im Sozialzentrum Weiz wurde Uber die GKK ein
Erndhrungsworkshop angeboten. Dabei lernten
die TN, wie man mit richtigem Essverhalten am
Oktober 2012 Arbeitsplatz die Konzentrationsfahigkeit, die
Belastbarkeit, die geistige Fitness und das
psychische Befinden wirkungsvoll beeinflussen
und unterstitzen kann.

Erndhrungsworkshop GKK

Fit im Alltag — Essen mit Genuss

Zur Entlastung der Pflegedienst-
Mitarbeiterlnnen im Seniorenzentrum Weiz
wurden Lifter gekauft. Neue Tisch- und
Stehlampen dienen der Schonung der Augen.

Arbeitsmaterial laufend

Die Kommunikation und Information an alle MA
verlauft sehr intensiv und regelmaRig

Durch die Implementierung von regelméaRigen
Team- und Morgenbesprechungen konnte ein
besserer Informationsfluss gewahrleistet
werden. Die Besprechungen werden von den
MA sehr positivangenommen und die MA
flihlen sich nun besser informiert.

An allen drei Standorten wurden BGF-
Informationstafeln eingerichtet, welche
allgemeine und aktuelle Projekt-Informationen
(z.B. geplante Aktivitaten, Evaluierungs-
ergebnisse...) enthalten. Hierflir wurden
Verantwortliche definiert die fiir eine laufende
Aktualisierung der Info-Tafeln sorgen.

Kommunikation / Information | laufend

Im Seniorenzentrum Weiz gab es zusatzlich ein
Subprojekt zum Thema
Informationsmanagement.

Es wird fiir eine rechtzeitige Planung bei
Krankenstanden und eine Optimierung der
Personalressourcen gesorgt. An einer
Personalplanung laufend »gemeinsamen Lésung” wurde gearbeitet. Die
Jobrotation MA werden iiber Anderungen rechtzeitig
informiert. Bei Krankensténden erfolgt ein
Abteilungswechsel durch die Pflegehilfe. Die

Dienstautoplanung wurde verbessert, somit
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steht das Dienstauto den MA zur Verfligung.

Um die MA dazu zu motivieren, mit dem
Rauchen aufzuhoéren, wurden fir alle Standorte
Raucherplakate entwickelt, die unter anderem
in den Aufenthaltsraumen aufgehangt wurden.

Raucherplakate laufend

2.2.1 Gesundheitspass

Fur den Projektabschluss wurde fur alle Mitarbeiterlnnen ein Gesundheitspass
entwickelt. Der Gesundheitspass ist ein umfangreiches Dokument, in dem
zahlreiche Tipps rund um das Thema Gesundheit gegeben werden. Der/die
Inhaberln kann samtliche personliche Gesundheitsdaten eintragen. Zu Beginn
erfolgt eine kurze Einleitung der Geschaftsfliihrung, der BR-Vorsitzenden sowie der
Projektleitung. Der Gesundheitspass umfasst Themen wie Anforderungen an
Gesundheitsberufe (psychische Anforderungen, Nachtarbeit), das Haus der
Arbeitsfahigkeit, Kurzpausen und Mentale Gesundheit. Mit  einem
Bewegungstagebuch und Tipps, wie Bewegung in den taglichen Alltag integriert
werden kann, sollen die Inhaberlnnen auf das Thema Bewegung sensibilisiert
werden. Auch zum Thema Ernahrung wurde ein Ernahrungstagebuch erstellt, damit
die Inhaberinnen bewusst auf ihre Ernahrung achten und anhand der
Ernahrungspyramide einen Uberblick iiber gesunde Ernahrung erhalten. Weiters
konnen diverse Impfungen, Vorsorgeuntersuchungen und Operationen eingetragen
werden. Zusatzlich gibt es noch eine Seite mit wichtigen Telefonnummern und
Internetlinks.

Dieser Gesundheitspass soll auch zukunftigen neuen Mitarbeiterlnnen bei der
Einfuhrung ausgehandigt werden. Das Unternehmen plant, diese Themen in einer
digitalen Gesundheitsplattform allen Mitarbeiterlnnen der Volkshilfe zur Verfligung
zu stellen. Bestimmte Tools zu unterschiedlichen Themen konnen Mitarbeiterinnen
zur Analyse verwenden und erhalten auch individuelle Ubungsprogramme und
Anleitungen.
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2.3 Projektstruktur/-rollen

c) Projektstruktur/-rollen
Rolle ‘ Aufgaben und Verantwortlichkeiten

Das Projektteam des BGF-Projektes , Gesunde Mitarbeiterlnnen” setzt sich
aus Mitarbeiterlnnen verschiedener Berufsgruppen und Altersgruppen
aller drei Standorte zusammen, um zu gewahrleisten, dass die Wiinsche,
Bedirfnisse und Anliegen aller Mitarbeiterlnnen wahrgenommen werden
kénnen. Die Mitglieder wurden personlich fiir die Mitwirkung
angesprochen. Das Projektteam wird in allen Phasen des Gesundheits-
forderungsprojekts von Mitarbeiterinnen der Firma Work-Life-Balance
unterstutzt.

Projektteam

Die Projektleitung hat den Uberblick tiber das gesamte Projekt. Das heiRt,
dass alle Projektdokumente (Berichte, Rechnungen, usw.) von ihr
gesammelt werden. Die Projektleitung schafft optimale
Rahmenbedingungen, tbernimmt die Terminkoordination und sorgt fir

. . die Einhaltung des Zeitplans.
Projektleitung ) . ) ] . o
Die Projektleitung ist sowohl intern als auch extern Ansprechpartnerin fir

Themen rund um das BGF-Projekt. Damit halt sie Kontakt mit der externen
Beratung, gibt Rickmeldungen an die Geschéftsleitung, sorgt fiir einen
regelmaRigen Austausch des Kernteams und motiviert die Beteiligten,
aktiv am Projekt teilzunehmen.

Die Projektteammitglieder sind als Sprachrohr fiir das Projektteam zu
sehen und geben Informationen an die Mitarbeiterlnnen weiter. Dabei
stehen sie dem Projekt positiv gegenlber und vermitteln dies den
Projektteammitglieder | Mitarbeiterinnen auch. Hier gilt es, besonders auch die Randgruppen vom
Projekt zu Uberzeugen. Sie sollen aktiv mitarbeiten, um die Projektziele
umzusetzen. Dazu sollen Handlungsfelder erfasst und Losungen erarbeitet
werden.

Die Steuerungsgruppe setzt sich aus wichtigen Fiihrungskraften aller drei
Steuerungsgruppe Standorte zusammen, trifft relevante Entscheidungen zum Projekt und
wird laufend lber Projektfortschritte informiert.
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3 Reflexion und Bewertung

3.1 Ziele

Bei der Zielerreichung ist festzuhalten, dass aufgrund der positiven Ergebnisse der
ersten Mitarbeiterinnenbefragung im Vergleich zu referenzbezogenen Daten die
Euphorie bei der Zielfestlegung sehr hoch war und die Ziele daher teilweise zu hoch
gesteckt wurden. Aufgrund der EinsparungsmaBnahmen und Personalkurzungen im
Unternehmen kann man mit dem Projektergebnis durchaus zufrieden sein.

Ziele It. Antrag

erreicht ja/nein

Erlduterung/Begriindung

Projektziel 1:

Verbesserung der

Kommunikation und Wertschitzung

Projektziel 1.1

Bis Projektende gibt es im
Vergleich zur

Als Indikator flr dieses Ziel wurde der Unterpunkt
Referenz-Vergleich Skala , Konflikte” der zweiten MAB
herangezogen.

Kolleginnen und durch
unmittelbare Vorgesetzte wie
MA der beiden anderen
Standorte zum ersten
Befragungszeitpunkt.

. . Ja Das Gesamtergebnis der MAB 2012 aller drei
Referenzstichprobe keinen . . -
e . Standorte zeigt, dass es keine statistisch bedeutenden
signifikanten Unterschied im . . o
. . Unterschiede im Referenzdatenvergleich in Bezug auf
Bereich Konflikte. . . . . .
Konflikte gibt und das Ziel somit erreicht wurde.
Als Indikator diente die Befragung zur
. ) Informationsweitergabe und dem Erfahrungswissen in
Projektziel 1.2 der zweiten MAB.
Bis .Projektendet erIang?n alle Das Seniorenzentrum Weiz erzielt die anndhernd
drei Stangorte Im Bereich der gleich guten Ergebnisse wie bei der Erstbefragung,
Informétlonsweltergabe und e daher kann das Ziel hier als erreicht betrachtet
defr \r/]Veltergabe von Teilweise werden.
E i d . . . . .
r.a rungswissen das zum Das Sozialzentrum Weiz unterscheidet sich nun nicht
Zeitpunkt der ersten MAB . . .
. mehr vom Seniorenzentrum Weiz, auch hier wurde
hohe Niveau des . )
. . das Ziel erreicht.
Seniorenzentrum Weiz.
Das Seniorenzentrum Wetzelsdorf hat laut den
vorliegenden Daten der MAB das Ziel nicht erreicht.
. . Als Indikator fiir dieses Ziel diente der
Projektziel 1.3 . “
) ) _ ) Befragungspunkt ,Wertschatzung durch Kolleglnnen
Bis Projektende erreichen die und ,,Wertschitzung durch Vorgesetzte” in der
TN des SZ Wetzelsdorf zweiten MAB.
dieselben hohen Werte in d . .
V\Ilzsr(:scﬁthSner::lurcel: e naer Im Vergleich der Standorte konnte durch die
& Nein Auswertung der Befragung festgestellt werden, dass

das Seniorenzentrum Wetzelsdorf nicht dieselben
Werte in Bezug auf Wertschatzung erreichen konnte
wie die anderen beiden Standort, das Ziel konnte
daher laut den vorliegenden Daten nicht erreicht
werden.
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Auch hier wurde als Indikator die Bereiche
»Wertschatzung durch Kolleglnnen” und

Projektziel 1.4
rojektzie »Wertschatzung durch Vorgesetzte” der zweiten MAB
Bis Projektende haben sich die herangezogen.

Unterschiede in der
empfundenen Wertschatzung
durch Kolleglnnen und
Vorgesetzte von MA aller
Berufsgruppen bedeutsam

Laut den Ergebnissen der MAB zeigt sich, dass TN des
Teilweise Bereichs Service noch immer signifikant weniger
Wertschatzung durch Kolleginnen angeben. Bezliglich
der Wertschatzung durch Vorgesetzte konnte in den
Daten kein statistisch bedeutsamer Unterschied mehr

iert.

reduzier gefunden werden. Das Ziel konnte daher zum Teil

erreicht werden.
Projektziel 2: Starkung der Eigenverantwortung fiir die eigene Gesundheit

Die Erreichung dieses Zieles obliegt der subjektiven
Einschatzung durch das Projektteam und wurde im

Projektziel 2.1 Rahmen der dritten Steuerungsgruppensitzung am

Die Verpflegung wiahrend 21.11.2012 geklart.

Besprechungen hat sich im Ja Die Verpflegung wahrend Besprechungen hat sich bei

Vergleich zu Projektbeginn den Sozialen Diensten verbessert, es gibt immer

positiv verandert. unterschiedliche Verantwortliche, die eine gesunde

Jause organisieren (zB Vollkornbrot, Aufstriche, Obst
und Gemdse).

Als Indikator dienten die Angaben zum Thema

Projektziel 2.2 : -
rojektzie Bewegung in der zweiten MAB.

4% mehr MA schaffen es bis
Projektende, mindestens 3x Ja
pro Woche fir 30 Minuten
korperlich aktiv zu sein.

Die Ergebnisse zeigen, dass mittlerweile 15% mehr MA
es schaffen, sich mindestens an drei Tagen in der
Woche korperlich zu betatigen. Somit gilt das Ziel als
erreicht.

Aufgrund der Teilnahme aller MA am
Kommunikationstraining kann dieses Ziel als erreicht
betrachtet werden. Beim Gesundheitscheck (AK

ja Check, Wirbelsdulen-Screening...) haben auch tGber
70% der MA teilgenommen. Bei weiteren
verhaltensorientierten MaBnahmen wie WS
Gymnastik, Yoga... war die Teilnahme eher gering.

Projektziel 2.3

80% aller MA haben bis
Projektende an mindestens
einem verhaltensorientierten
gesundheitsférdernden
Angebot teilgenommen.

Projektziel 2.4.1

55% aller MA aus den Mobilen
Diensten nehmen bis
Projektende zumindest ein Teilweise
Angebot zur psychischen und
kérperlichen Entlastung in
Anspruch.

In Bezug auf Angebote zur kérperlichen Entlastung
kann dieses Ziel als erreicht definiert werden. In Bezug
auf Angebote zur psychischen Entlastung wurden nur
wenige MaRnahmen gesetzt, die von den MA nicht in
Anspruch genommen wurden (zB Yoga,
Stressmanagement-Seminar vom BR).
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Projektziel 2.4.2

Eine signifikante Reduktion
des psychischen und

Als Indikator dienten die Angaben zu den
Umgebungsbedingungen im Sozialzentrum Weiz der
zweiten MAB.

II;ZIr:siﬂlrfgseenmpﬁndens ist fiir Nein pie Analyse der"Ergebnisse der MAB zeigte keine
MA der Mobilen Dienste bis sgmﬂkante Veranderung. Allerdings konnte auch
Projektende festzustellen. keine Verschlechterung festgestellt werden.

Dieses Ziel konnte nicht erreicht werden. Es wurde
Projektziel 2.5 zwar eine Tabakentwohnung angeboten, allerdings
. . ) wurde diese von Seiten der MA nicht angenommen.
Bis PrOJekte"nde kommt ein Nein Es wird nun versucht, jene MA zu fordern, die wirklich
Ij?;l:‘ednetwohnungskurs eine Tabakentwdohnung machen mochten. Einzelne

MA haben ab 2013 die Moglichkeit, an externen
Tabakentwohnungsprogrammen teilzunehmen.

Projektziel 3: Steigerung d

er Mitarbeiterinnenmotivation

Projektziel 3.1

Bis Projektende erreichen alle
Berufsgruppen ein anndhernd

Als Indikator wurden hier die Bereiche ,,Personliches
Vertrauen” und , Reziprozitat des Vertrauens” der
zweiten MAB herangezogen.

Die Teilnehmerlnnen des Arbeitsbereichs Service

leich hohes Niveau an Teilweise unterscheiden sich noch immer in den beiden Skalen
gers'dnlichem und »personliches” und ,,empfundenes Vertrauen”
zm fundenem Vertrauen statistisch bedeutsam von den anderen
P ' Berufsgruppen. Das Ziel konnte daher nur teilweise
erreicht werden.
Proiektziel 3.2 Als Indikator hierfiir diente der Bereich ,,Soziale
) ) ) Unterstiitzung” in der zweiten MAB.
Bis Projektende ist ei . . . . .
silsni;iT(Lent:r;t; IZrEInneder Die Ergebnisse der MAB zeigen zwar eine leichte
sogzialen Unterstgutzung fiir MA teilweise Verbesserung der sozialen Unterstitzung durch
des S7 Wetzelsdorf g Kolleginnen und Vorgesetzte im SZ Wetzelsdorf,
allerdings ist diese Steigerung nicht als signifikant zu
festzustellen. bewerten
Die Erreichung dieses Zieles obliegt der subjektiven
Einschatzung durch das Projektteam und wurde im
Rahmen der dritten Steuerungsgruppensitzung am
21.11.2012 geklart.
Im SZ Weiz werden Besprechungen in einzelne
Projektziel 3.3 Bereiche aufgeteilt.
. . o Im SZ Wetzelsdorf flihrt die Pflegeabteilung
Bis Projektende ist .
IS Frojextende ISt eine Ja selbstandig in regelmaRigen Abstanden

regelmalige
Besprechungskultur etabliert.

Besprechungen durch, wobei die Pflegedienstleitung
nur noch bei Bedarf anwesend ist.

Im SOZ Weiz werden Fallbesprechungen im kleineren
Rahmen durchgefiihrt. Die Besprechungsdisziplin hat
sich bei allen Besprechungen verbessert. Fiir einen
gemeinsamen Austausch wird am Ende der
Besprechung ein Zeitfenster zur Verfligung gestellt.
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Projektziel 3.4
Bis Projektende sind

Zielerreichung wurde im Laufe des Projektes nicht

sy . “w . n 'n
reg‘el.m:a\filg('e ,,kIelnej sona!e el mehr angestrebt.
Aktivitaten in der Dienstzeit
etabliert.
Die Erreichung dieses Zieles obliegt der subjektiven
Einscha h Projekt i
Projektziel 3.5 inschatzung dyrc das Projektteam und‘wurde im
Rahmen der dritten Steuerungsgruppensitzung am
Bis Projektende ist es zu einer o 21.11.2012 geklart.
Zusammenfiihrung Teilweise . .
. Aufgrund von gemeinsamen Aktivitaten
verschiedener Berufsgruppen gL . . e .
(Kommunikationstraining, soziale Aktivitaten...) ist
gekommen. . . . .
zwar eine leichte Verbesserung spirbar, es konnte
aber noch weitaus mehr erreicht werden.
Proiektziel 3.6 Als Indikator fiir dieses Ziel wurde der Bereich
) ) »Wertschatzung durch Vorgesetzte” der zweiten MAB
Bis Projektende gibt es eine verwendet.
ignifik i . . .
slenitl arjte Steigerung der . Im Seniorenzentrum Wetzelsdorf ist sowohl eine
Wertschitzung und Nein . .
Verbesserung bei der Wertschatzung durch
Anerkennung (Lob) durch ..
e Kolleginnen als auch durch Vorgesetzte spiirbar, es
Vorgesetzte speziell fiir MA konnte jedoch keine signifikante Steigerung erreicht
des SZ Wetzelsdorf. J & & &
werden.
Projektziel 3.7.1
Bis Projektende erreichen die Als Indikator hierfiir diente der Bereich
MA des SZ Wetzelsdorf »Mitarbeiterorientierte Fihrung” der zweiten MAB.
dieselben hohen Werte in der Ia Aufgrund der Analyse der Befragungsergebnisse kann
MitarbeiterInnenorientierten dieses Ziel als erreicht bewertet werden.
Fihrung wie die beiden Auf einer Skala von 0 = nie bis 4 = immer, konnte an
anderen Standorte zum ersten jedem Standort ein Wert tiber 3 erreicht werden.
Messzeitpunkt.
Projektziel 3.7.2
Bis Projektende erreichen die
MA des SZ Wetzelsdorf As Indikator diente der Bereich
dieselben hohen Werte in der | »Entwicklungsorientierte Flihrung” der zweiten MAB.
a
entwicklungsorientierten Aufgrund der Auswertung der Befragungsergebnisse
Flihrung wie die beiden kann auch dieses Ziel als erreicht betrachtet werden.
anderen Standorte zum ersten
Messzeitpunkt.
Projektziel 3.7.3
Bis Projektende erreichen die
MA des SZ Wetzelsdorf Als Indikator hierfiir diente der Bereich
dieselben hohen Werte in der Nei »Informationsorientierte Flihrung” der zweiten MAB.
ein

informationsorientierten
Flihrung wie die beiden
anderen Standorte zum ersten
Messzeitpunkt.

Aufgrund der Ergebnisse und vorliegenden Daten
muss dieses Ziel als nicht erreicht bewertet werden.
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Projektziel 3.7.4

Bis Projektende erreichen die
MA des SZ Wetzelsdorf
dieselben hohen Werte in der

Als Indikator hierfiir diente der Bereich
»Gerechtigkeitsorientierte Flihrung” der zweiten MAB.

Nein
Gerechtigkeitsorientierten Aufgrund der vorliegenden Daten muss dieses Ziel als
Flihrung wie die beiden nicht erreicht bewertet werden.
anderen Standorte zum ersten
Messzeitpunkt.
Projektziel 3.8
Bis Projektende erreichen die Als Indikator fiir die Bewertung diente der Punkt
MA des SZ Wetzelsdorf _ ,Partizipation” in der zweiten MAB.
dieselben hohen Werte in der Nein

Subskala Partizipation wie die
beiden anderen Standorte
zum ersten Messzeitpunkt.

Aufgrund der ausgewerteten Daten ist dieses Ziel als
nicht erreicht zu betrachten.

Projektziel 4: V

erbesserung der A

rbeitsablaufe und Arbeitsbedingungen

Projektziel 4.1
Bis Projektende ist eine

Als Indikator wurden die Angaben zu Stérungen des
Arbeitsablaufes durch duBere Bedingungen und
Arbeitsplatzumgebung in der zweiten MAB
herangezogen.

Aufgrund der analysierten Daten muss das Ziel als
nicht erreicht bewertet werden. Die Steigerung des
Empfindens fiir Unbehagen durch Kalte im Winter

§|g£|f|kante“Rfe(|j(ukt|on der. Nein bzw. Hitze im Sommer sowie

au erF._'nfStor a tTlren v-a.im Konzentrationsstérungen bei der Arbeit durch Larm

SZ Weiz festzustellen. liefern Rickschluss auf dieses Ergebnis.
Nach dem subjektiven Empfinden konnten jedoch
durch organisatorische MaRnahmen aus den GZ einige
Storfaktoren reduziert werden (Sprechstunde im
betreutem Wohnen, Telefonumleitung, Schilder...)
Die Erreichung dieses Zieles obliegt der subjektiven
Einschatzung durch das Projektteam und wurde im
Rahmen der dritten Steuerungsgruppensitzung am

Projektziel 4.2 21.11.2012 geklart.

Bis Projektende hat sich eine Das Aufnahmeprozedere wurde neu organisiert und

positive Ja erfolgreich umgesetzt. Es herrscht nun eine bessere

Angehdorigengesprachskultur Informationsweitergabe bei der Aufnahme von

und —information etabliert. Bewohnerlnnen. Auch bei den Mobilen Diensten
haben einzelne MaBnahmen zu einer Verbesserung
geflihrt (Kopie der Aufnahmeformular fir Heimhilfen
bei neuen Kundlnnen)

. . Als Indikator zur Bewertung dienten die Angaben zu

Projektziel 4.3

roje z|: g dd den zeitlichen Arbeitsbedingungen in der 2. MAB.

Bis Projekt i i . . , . .

Alrsbeir:sjaeufge:beensm '€ Ja Die Ergebnisse zeigten, dass die Verteilung der

gleichmaRiger Gber den Tag
hinweg verteilt.

Arbeitsaufgaben (iber die Arbeitszeit von den MA nun
als besser empfunden wird als noch bei der ersten
Befragung.
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Projektziel 4.4

) ] ] Die Ergebnisse der zweiten MAB zu der Zusatzfrage
B,'s I?rIOJektende hat eine I »lch arbeite unter Zeitdruck” ergaben, dass zwar ein
S'g,“'f'ka“te V.errmgerur?g des Teilweise Rickgang von Zeitdruck erkennbar ist, dieser wird
Zeitdrucks bei der Arbeit jedoch als nicht signifikant bewertet.
stattgefunden.
Projektziel 4.5 Als Indikator flir dieses Ziel wurde die Frage ,,Ich bin
Bis Projektende kénnen die mit der Dokumentation in der Pflege Gberfordert” der
MA der Sozialen Dienste die Ja zweiten MAB herangezogen.
Dokumentation der Pflege Die vorliegenden Daten zeigten, dass dieses Ziel
besser bewaltigen. erreicht werden konnte.
Projektziel 4.6 Als Indikator hierfiir diente der Punkt ,korperliches
Bis Projektende kann eine Befinden in der MAB.
signifikante Reduktion von Die Auswertung zeigte, dass sowohl Nacken-, Schulter
Riickenschmerzen, Teilweise als auch Riickenschmerzen weniger geworden sind,
Nackenschmerzen, allerdings kann keine signifikante Reduktion
Schulterschmerzen festgestellt festgestellt werden, daher wird das Ziel als teilweise
werden. erreicht angesehen.

. . Die Erreichung dieses Zieles obliegt der subjektiven
Projektziel 4.7 Einschatzung durch das Projektteam und wurde im
Bis Projektende werden die Rahmen der dritten Steuerungsgruppensitzung am
zur Verft’jgung stehenden 21.11.2012 geklért.

Arbel'Esmltt'eI 2ur Vorbeugung Ja Es wurden weitere Hilfsmittel (zB zusatzliche Lifter,
von korperlichen . . N .
Beschwerden signifikant Lagerungsh|Ifsm|ttel.....) 'zur Verfligung gestellt. Diese
hiufiger genutzt. werden a.uch regelmaRig verwendet. Ein bewusster
Umgang ist an allen Standorten erkennbar.
Zu Bewertung dieses Zieles wurde in der MAB die
Projektziel 4.8 Frage ,Ich achte auf meine Kérperhaltung” eingebaut.
. . Dabei konnte in der zweiten MAB eine Verbesserung
B"S I?r.OJektende achten ) Teilweise im Vergleich zur ersten Befragung festgestellt werden,
5'?”'f'ka”t mehr MA auf ihre allerdings kann dabei von keiner signifikanten
Kérperhaltung. Veranderung gesprochen werden, daher wird das Ziel
als teilweise erreicht angesehen.
Projektziel 4.9 Als Indikator flr dieses Ziel diente der Punkt
Bis Projektende kommt es zu Ergonomie in der zweiten MAB.
einer signifikanten Im Sozialzentrum Weiz und im Seniorenzentrum
Verringerung der Arbeit in Wetzelsdorf kdnnen sowohl bei , Arbeit in
anstrengender Korperhaltung Teilweise anstrengender Korperhaltung” als auch bei
und zu einer verbesserten »Anordnung des Arbeitsplatzes ist unvorteilhaft”
Anordnung des Arbeitsplatzes, Verbesserungen verzeichnet werden, diese werden
v.a. im Sozialzentrum Weiz jedoch als nicht signifikant beurteilt. Daher wurde das
und dem SZ Wetzelsdorf. Ziel nur teilweise erreicht.
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Projektziel 4.10

Bis Projektende kénnen im
SOZ Weiz und dem SZ

Als Indikator hierfiir dienten die Angaben der
Befragten zum Thema Belastungen in der MAB.

Im SOZ Weiz ist das Empfinden fir kérperlichen und
psychischen Uberforderung durch die Arbeit

Wetzelsdorf die kérperlichen Nein gesunken, allerdings nur sehr gering.
und psychischen Im SZ Wetzelsdorf ist das Empfinden fir korperlichen
Anforderungen signifikant und psychischen Uberforderung durch die Arbeit
besser erfillt werden. gestiegen, daher muss das Ziel als nicht erreicht
bewertet werden.
Als Indikator fiir dieses Ziel dienten die Angaben der
zweiten MAB zum Thema Umgebungsbedingungen.
Die Ergebnisse zeigen einen Riickgang an Personen,
Projektziel 4.11 die sich durch die ungiinstige Beleuchtung geblendet
Bis Projektende gibt es eine Teilweise fahlen, allerdings ist dieser Riickgang nicht als

signifikante Verbesserung der
Beleuchtung im SOZ Weiz.

signifikant zu bewerten.

Generell ist aber auch festzuhalten, dass das
Empfinden von Blendung durch ungiinstige
Beleuchtung bei einer Skala von 0 = nie bis 4 = immer
bei ca. 0,5 liegt und daher sehr gering ist.

3.2 Zielgruppe

Zielgruppe(n) It. Antrag
(inkl. Zahlenangabe)

erreicht ja/nein
(inkl. Zahlenangabe)

Erlduterung/Begriindung

Es haben alle Mitarbeiterinnen an mind. einer
Aktivitdt im Rahmen der Betrieblichen

Alle MA der VH 1(;;7 Gesundheitsforderung teilgenommen (zB
? Kommunikationstraining). Auch an einzelnen
Veranstaltungen war die Teilnahme der MA sehr hoch.
Im Rahmen des Projektes konnten alle Fiihrungskrafte
erreicht werden. Alle Flihrungskrafte haben zB am
Ja Workshop ,,Gesundes Fiihren” teilgenommen und
Flihrungskrafte 100% waren bei der Umsetzung der Fokusgruppe voll

beteiligt. Gewisse Verantwortlichkeiten wurden ihnen
auch bei der Umsetzung der Gesundheitszirkel
zugeteilt
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3.3 Projektaufbau

Im Rahmen der Vorprojektphase wurden Visionen in der Fiuhrungsebene entwickelt.
Das Projektkonzept konnte erfolgreich umgesetzt werden. Es fand im Rahmen des
Workshops ,,Gesundes Fuhren eine Sensibilisierung der Fuhrungskrafte statt.

Die Projektstruktur konnte sowohl am Beginn als Gesamtprojekt, als auch wahrend
der Projektzeit als sich das Projekt in drei standortspezifische Projekte aufteilte,
aufrechterhalten werden. Aufgrund von Zeitmangel der Projektteammitglieder
reduzierte sich jedoch deren Arbeit im Team und sehr viel dieser Projektarbeit
wurde von der Projektleitung und den internen Projektleiterinnen vor Ort
ubernommen.

Die Befragung der Gesundheitszirkel-Teilnehmerinnen und der Fokusgruppen-
Teilnehmerlnnen ergab ein positives Bild beziglich Organisation und Durchfiihrung
der GZ und FG.

3.4 Nachhaltigkeit

3.4.1 Ausbildung Gesundheitsakteure

Die Gesundheitsakteure losten nach Projektende das Projektteam ab und dienen als
Sprachrohr fur die Fihrungsebene, aber auch fir die Mitarbeiterinnen in Bezug auf
Themen der Betrieblichen Gesundheitsforderung. Dabei gehoren folgende Punkte
zu ihren wesentlichen Aufgaben:

e Marketing fiir BGM: Vertrauen und Interesse der MA wecken

 Innerbetriebliche Information: die Gesundheitsakteure achten darauf, dass
BGM ein Tagesordnungspunkt in Teamsitzungen und sonstigen Besprechungen
ist

» Mapnahmenorganisation: Unterstitzung bei der MaBnahmenumsetzung,
Einholung und Weitergabe von Informationen, Abklarung von finanziellen
Ressourcen

e Prozessbegleitung

o Evaluierung von MaBnahmen

o Beobachtung der BGM-Entwicklung
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Zur Sicherung der Nachhaltigkeit absolvierten in November 2012 insgesamt
8 Mitarbeiterlnnen aus verschiedenen Berufsgruppen im Rahmen einer 2
Tagesschulung die Ausbildung zum Gesundheitsakteur/in.

Im Rahmen der Ausbildung wurden die Teilnehmerinnen in das Thema Betriebliche
Gesundheitsforderung und Betriebliches Gesundheitsmanagement eingefuhrt. Es
fand auch eine Sensibilisierung der Gesundheitspotentiale und Gesundheitsrisiken
am Arbeitsplatz statt. Die Aufgaben der Gesundheitsakteure wurden ausgearbeitet
und mit der Fuhrung abgestimmt und den Mitarbeiterlnnen vorgestellt, so dass eine
Transparenz ihrer Tatigkeit gegeben ist.

Die wesentlichen Inhalte der Ausbildung umfassten:

- Wissensvermittlung tuber BGF und BGM

- Gesundheitsdefinition und Gesundheitsverstandnis, Haus der Arbeitsfahigkeit
- Zielsetzung und Nutzen des BGM

- Aufgaben und Rahmenbedingungen fur BGM im Seniorenzentrum Wetzelsdorf
- Grundlagen der Moderation (Themen ins Team einbringen und bearbeiten)

- Gemeinsame Entwicklung von Losungsansatzen

- Nachhaltige MaBnahmen fur Unternehmen

- Umgang mit schwierigen Herausforderungen

- Internes Marketing

- Dokumentation

3.4.2 Multiplikatorinnenausbildung zum Thema Kommunikation

Zur Sicherung der Nachhaltigkeit der Kommunikationstrainings absolvierten
Mitarbeiterinnen aus allen Berufsgruppen von Oktober 2012 bis Dezember 2012 eine
Multiplikatorinnenausbildungen fur das Thema Kommunikation. Vorab fand ein
Informationsabend statt, zu dem jene Mitarbeiterlnnen eingeladen waren, die
aufgrund positiver Eindriicke wahrend des Seminars von Herrn Mag. Gerald Holler,
dem Trainer des Kommunikationsseminars, vorgeschlagen wurden.

An den Ausbildungen nahmen insgesamt 20 Personen teil. Die Teilnehmerinnen
waren aus allen Standorten und Berufsgruppen vertreten. Das Seminar wurde
wieder vom Trainer Herrn Mag. Holler durchgefiihrt und dauerte insgesamt 5 Tage.

Die Methoden der Ausbildung umfassten Gruppen-, Kleingruppen- sowie

Partnerarbeiten. Die theoretischen Informationen wurden kompakt vermittelt und

von den Teilnehmerlnnen unmittelbar durch praktische Ubungen vertieft. Eine

gegenseitige Wertschatzung ermoglichte die Verknupfung der eigenen Erfahrungen

mit neuen Erkenntnissen sowie den Erfahrungsaustausch mit anderen

Teilnehmerinnen. Die Funktion der Multiplikatorlnnen wird pro Standort mit der
20 von 32




GeshitubEe

are O i . e Aok prie
VOIKShIIfe. E SUNDESMINISTERIL x.lii-‘.:l."'-2||.'|iil. Dstarreich @ Fonds Gesundes G((% 3 ﬂf]lﬁﬂ :

rreich
STEIERMARK Osterreic

Fuhrung definiert und den Mitarbeiterinnen im Rahmen von Dienstbesprechungen
mitgeteilt. Die Kommunikation bzw. der wertschatzenden Umgang miteinander,
sowie die losungsorientierte Problembearbeitung sind Schwerpunkt fur das Jahr
2013. Gemeinsam wird versucht die bisherige positive Entwicklung zu verstarken.

3.4.3 Weiterfiihrung Kommunikationstraining

Aufgrund von zahlreicher positiver Ruckmeldungen der Teilnehmerinnen wird
versucht fur alle Mitarbeiterinnen weitere Seminare zu ermoglichen. Die
Wichtigkeit des Themas wurde bereits bei der Geschaftsfuhrung und bei der
Betriebsratsvorsitzenden Hermine Gallaun deponiert. Eine Zustimmung bzw. eine
Zusage fur eine finanzielle Unterstutzung hat es jedoch noch nicht gegeben. Die
Fuhrungskrafte vor Ort haben sich zum Ziel gesetzt, in den nachsten 1 2 Jahren
weitere Seminare fur alle Mitarbeiterlnnen zu organisieren.

3.4.4 Implementierung BGM

Bereits im Juli 2012 wurden MaBnahmen fir die Implementierung des Betrieblichen
Gesundheitsmanagements entwickelt und Verantwortliche fir die einzelnen
Standorte festgelegt. Weitere Unterstutzer in der MaBnahmenentwicklung und
Evaluierung der MaBnahmen sind die Gesundheitsakteurinnen.

Ist-Erhebung/MaBnahmenentwicklung/Evaluierung

Ab 2013 sollen jahrlich Gesundheitszirkel mit externer Moderation im SZ Weiz und
SZ Wetzelsdorf (2x3 Stunden) durchgefiihrt werden. Im Sozialzentrum Weiz wird
der GZ mittels interner Moderation abgehalten. Bei den Gesundheitszirkeln werden
gesundheitsforderliche Bereiche, sowie gesundheitsbelastenden Bereiche abgefragt
und gemeinsam Losungs- und Verbesserungsvorschlage entwickelt. Im Vorfeld gibt
es ein Gesprach mit der Fuhrung, um Schwerpunkte zu integrieren. Eine weitere
Basis sind die Ergebnisse der volkshilfeinternen Mitarbeiterinnenbefragung, die alle
2-3 Jahre durchgefuhrt wird. Die Mitarbeiterlnnen aus den Gesundheitszirkeln
bilden im Seniorenzentrum Weiz auch das Gesundheitsteam und sind dann auch fur
die jahrliche Umsetzung der MaBnahmen mitverantwortlich. Das Team wechselt
jahrlich, die MA haben aber auch die Moglichkeit Uber mehrere Jahre aktiv
mitzuarbeiten. Hier soll jede/r MA die Chance zur aktiven Mitarbeit haben.

Im SZ Wetzelsdorf trifft sich das BGM Team pro Quartal fur 4x3 Stunden. Die
Termine wurden bereits zu Jahresbeginn festgelegt, um die Teilnahme im
Dienstplan zu berucksichtigen. Dieses Team ist zustandig fur die
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MaBnahmenentwicklung, Organisation der MaBnahmen, Marketing und fur die
Evaluierung. Die HL und PDL ubernehmen die Funktion eines Steuerungsteams und
werden bei Bedarf zu Besprechungen eingeladen. Hier wird der Schwerpunkt auf
Kompetenzerweiterung der Mitarbeiterlnnen gelegt. Die Sitzungen werden von
einer externen BGM-Expertin moderiert und begleitet.

Im SOZ Weiz ist geplant, halbjahrlich bei Dienstbesprechungen BGF Themen zu
sammeln und anschlieBend gemeinsam an einer Interventionsplanung zu arbeiten.
Die Leitung der Einrichtung ubernimmt hierzu die Moderation.

Im SZ Weiz soll das Thema Gesundheit auch in die jahrlichen
Mitarbeiterlnnengesprache integriert werden und Thema in Teambesprechungen
sein. Es werden Jahresziele bzw. Schwerpunkte definiert.

Weitere Implementierungsschritte auf das Gesamtunternehmen

Aufgrund der zufriedenstellenden Ergebnisse der abgeschlossenen BGF Projekte der
Volkshilfe wird gemeinsam mit der Geschaftsfuhrung an einer weiteren
Implementierung auBerhalb der BGF Standorte Weiz, Wetzelsdorf und Wagna
gearbeitet. Das Unternehmen uberlegt sich gemeinsam mit den Projektleiterinnen
ein angemessenes Rollout. Das BGF Projekt wird bei einer Fuhrungskraftetagung
prasentiert und die Erfahrungen der Projektleiterinnen sollen bei der
Implementierung genutzt werden. Derzeit wird uberlegt, zuerst die gesamten
Fuhrungskrafte zum Thema BGF zu sensibilisieren und das Instrument
»Gesundheitszirkel“ fur die Ist-Analyse und Basis der MaBnahmenentwicklung zu
nutzen.

Aufgrund des technologischen  Fortschrittes wird an der digitalen
Gesundheitsplattform fur alle Mitarbeiterlnnen gearbeitet. Hier soll der Zugang zu
samtlichen Gesundheitsthemen, zu individuellen Analysen, zu wertvollen Tipps und
Informationen, sowie individuelle Interventionsempfehlungen geschaffen werden.
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3.5 Verbreitung der Ergebnisse

Art der Verbreitung Zielgruppe(n)
Dienstbesprechungen alle MA
Teambesprechungen alle MA
Aushange auf den Stationen alle MA
BGF Tafeln alle MA
Personliche Gesprache alle MA
Rundschreiben alle MA

Die Information der MA fand in Form von Dienstbesprechungen (1 Mal pro Quartal),
von Teambesprechungen, von Weihnachtsfeiern (1 Mal im Jahr), von Aushangen auf
den Stationen und der BGF-Tafel (anlassbezogen), von Rundschreiben und in
personlichen Gesprachen statt.

Die Qualitat an Informationen flir die MA war gleichmalig Uber die Projektlaufzeit
verteilt.

3.6 Erfolgsfaktoren / Hiirden
3.6.1 Erfolgsfaktoren

Ein wertschatzender Umgang sowie die Verbesserung der Kommunikation,
welche besonders durch das Kommunikationstraining unterstutzt wurde, waren sehr
positiv fur die Projektdurchfihrung. Dabei war es wichtig, dass man durch die
Vielzahl an Kommunikationstrainings, sowie durch die Ausbildung und
Weiterfuhrung durch Multiplikatorlnnen am Thema gemeinsam dran bleibt.

Die Schaffung von zahlreichen BGF Angeboten wurde von den Mitarbeiterinnen
als sehr positiv empfunden. Dies fuhrte auch dazu, dass auch bei Aktivitaten, die
auBerhalb der Dienstzeit stattgefunden haben (zB Kegeln und viele weitere
Aktivitaten die regelmalig organisiert wurden), eine hohe Beteiligung im
Seniorenzentrum Wetzelsdorf zu verzeichnen war. AuBerdem haben sich die MA
teilweise zu Kleingruppen zusammengeschlossen und treffen sich regelmaRig zu
gemeinsamen Unternehmungen.
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Indem die Ideen und Wiinsche der Mitarbeiterinnen aufgegriffen wurden, konnten
zahlreiche Aktivitaten zufriedenstellend umgesetzt werden. Durch Ruckmeldungen
der MA, die die Angebote genutzt haben, ist positives Word-of-Mouth entstanden
und so konnten auch andere MA zur Teilnahme motiviert werden. Weiters hat die
berufsubergreifende, gemeinsame Durchfuhrung von Aktivitaten den Umgang
miteinander verbessert.

Die Gesundheitszirkelarbeit wurde von den MA sehr positiv wahrgenommen, denn
dadurch war es moglich, gemeinsam an Losungen zu arbeiten und sich aktiv
Gedanken uber mogliche Veranderungen zu machen. Zusatzlich war es fur die MA
sehr motivierend, dass alle MaBnahmen aus den GZ umgesetzt werden konnten.

Die positive Einstellung der MA zum BGF Projekt war sehr forderlich fur die
Projektdurchfuhrung. Auch die Projektleitung selbst konnte von personlichen
positiven Lernerfahrungen (wie zB der Projekterfahrung, dem Aufzeigen von
Grenzen/Machbarkeit) stark profitieren. In der Volkshilfe in Wetzelsdorf wurde
auBerdem die Bereitschaft der Fuhrung von den Mitarbeiterinnen gesehen und als
sehr positiv bewertet.

Die Verbesserung der Pausenkultur fuhrte zu einer hoheren Sensibilisierung in
Bezug auf Erholungspausen.

Die Gestaltung der Informationstafeln war sehr hilfreich fur die
Informationsweitergabe an die MA.

Weiters waren die Unterstutzung von Angeboten auferhalb des Unternehmens
sowie die Potentialentwicklung bei den DGKS/P sehr forderlich.

3.6.2 Hiirden

Da sich die Zusammenarbeit aller drei Standorte als sehr schwierig erwies,
ergaben sich letztendlich drei Einzelprojekte. Die Schwierigkeit lag in der
Terminkoordination, aber auch an den unterschiedlichen Schwerpunkten und den
fehlenden Zeitressourcen. Eine gemeinsame Projektsitzung erforderte eine langere
Anreise einzelner Projektteammitglieder.

Die Auswahl des Befragungsinstruments: Der Fragebogen wurde bereits in der 1.
Befragung als nicht verstandlich beschrieben. Im SZ Wetzelsdorf versuchte Fr. Mag.
Blattner offene, nicht verstandliche Fragen zu klaren, aber damit konnten auch
nicht mehr Mitarbeiterlnnen zur Befragung motiviert werden. Dies fuhrte insgesamt
zu einer geringen Rucklaufquote bei der 2. MAB.
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Bei der Auswahl der Projektteams kamen Multiplikatorlnnen teilweise nicht
richtig zum Einsatz bzw. gelang es nicht ausreichend, als Antriebskraft vor Ort zu
agieren.

Es waren wenig zeitliche Ressourcen fur das Gesamtprojekt vorhanden. Zusatzlich
blockierten weitere Projekte die Umsetzungsfortschritte der BGF und die
Prozessarbeit vor Ort.

Teilweise wurden einzelne Aktivitaten zu wenig kommuniziert, was zu einer
geringeren Teilnehmerinnenquote fuhrte.

Die Subziele des Projektes waren teilweise sehr anspruchsvoll, wodurch hohe
Erwartungen erzeugt wurden, die nicht immer erfullt werden konnten.

3.7 Evaluation

3.7.1 Ergebnisse zweite Mitarbeiterinnenbefragung

Die Evaluierung des BGF Projektes erfolgte im Rahmen von der 2. MAB. Die zweite
MAB fand von 24. September bis 05. Oktober 2012 statt. Beim Gesamtergebnis ist
das Sozialzentrum Weiz mit einer Beteiligungsquote von 85% im Vergleich zu den
Seniorenzentren Weiz mit 37% und Wetzelsdorf mit 38% Uberreprasentiert.

3.7.1.1Sozialkapital

Fur alle Standorte gemeinsam gilt, dass die TN an der aktuellen Befragung
signifikant weniger Konflikte angeben, als zu Beginn des Projektes. Weiters werden
die entwicklungsorientierte Fuhrung, die Partizipation sowie konfliktbezogene
Losungsstrategien bei der aktuellen Befragung signifikant positiver bewertet als im
Jahr 2010.

Das SOZ Weiz kann mit positiven Entwicklungen in den Bereichen
Beziehungsqualitat, Kommunikation und Information sowie Vertrauen aufwarten.
Die Aufgabenorientierung der Fuhrungskrafte wird von zahlreichen Befragten
hervorgehoben. Weiters wird Uber die Wertschatzung durch Kolleginnen,
konfliktbezogene Losungsstrategien und personliches Vertrauen in
Firma/Organisation berichtet.

Im SZ Weiz gibt es im Vergleich zur ersten Befragung signifikant weniger Konflikte.
Die MA gaben auBerdem an, dass die Entwicklungsorientierung der Fuhrungskrafte
nun hoher sei, dass es mehr soziale Unterstutzung durch Kolleglnnen gibt und
tendenziell mehr Partizipation und Ruckmeldung.
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Im SZ Wetzelsdorf konnen keine Unterschiede in der Bewertung des Sozialkapitals
im Vergleich zum ersten Befragungszeitpunkt festgestellt werden.

3.7.1.2 Wichtigkeit und Zufriedenheit

Betrachtet man alle drei Standorte gemeinsam, werden als die drei wichtigsten
Bereiche des Sozialkapitals das Vertrauen in die Firma, das Interesse an der
eigenen Arbeit sowie das von der Firma entgegengebrachte Vertrauen gewertet.
Am Zufriedensten sind die Befragten aktuell mit der eigenen Arbeit, der
Aufgabenorientierung der Fuhrungskrafte, sowie dem eigenen Zugehorigkeitsgefiihl
zur Firma. Bezuglich der Dienstplanfiuhrung geben die Befragten mehr
Zufriedenheit an, als im Jahr 2010.

3.7.1.3 Korperliche und psychische Beschwerden

Generell zeigt sich, dass es im Unterschied zur ersten Befragung weniger Schulter-
und Ruckenschmerzen gibt.

Im SOZ Weiz zeigen sich aktuell keine bedeutenden Verbesserungen im
korperlichen Befinden im Vergleich zur ersten Befragung. Im Seniorenzentrum
Wetzelsdorf  berichten die Befragten Uber weniger Nacken- sowie
Schulterschmerzen.

3.7.1.4 Arbeitsbedingungen

Alle MA der drei Standorte berichten uber tendenziell mehr Unbehagen aufgrund
von Hitze im Sommer sowie signifikant mehr Larm, welcher die Konzentration der
Arbeit stort. Weiters geben mehr an, fur die eigene Arbeit unter- bzw.
uberqualifiziert zu sein.

3.7.1.5Ernahrung, Tabakkonsum und Bewegung

Bezuglich Ernahrung ist festzustellen, dass die Befragten an der aktuellen
Befragung weniger haufig Milch und Milchprodukte und etwas haufiger Gemuse
verzehren.

Korperliche Bewegung mindestens 3 Mal pro Woche oder haufiger fur mindestens 30
Minuten schaffen 70% der Befragten.

Uber alle drei Standorte hinweg geben derzeit von 20 Raucherlnnen 13 an, dass sie
gerne mit dem Rauchen aufhoren wurden.
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3.7.2 Evaluierung des Gesamtprojektes

Die Evaluierung des Projekts wurde in drei Teilbereiche gegliedert:
Konzeptevaluation, Prozessevaluation und Ergebnisevaluation. Als Datengrundlage
fur die Gesamtevaluierung dienten Fokusgruppengesprache, Steuerungs-
gruppengesprache, Dokumentenanalyse, schriftliche Expertinnen-Befragungen
sowie Expertinnen-Interviews.

3.7.2.1Konzeptevaluation

Das BGF-Projekt wurde als standortspezifische Fluhrungsaufgabe wahrgenommen,
auch die ublichen Beteiligungsformen fur MA wurden im Projekt systematisch
umgesetzt. Das BGF Konzept entspricht zu 80% den Qualitatskriterien ENBGF.

Die soziale Verantwortung kann mit einem Erfluillungsgrad von 50% als gut eingestuft
werden.

Das Verhaltnis von verhaltens- und verhaltnisbezogenen MaBnahmen kann fur das
Projekt als stimmig angesehen werden.

3.7.2.2 Prozessevaluation

Die Umsetzung des Konzeptes in einen fur die Standorte adaquaten Prozess war mit
einigen Hurden verbunden. Visionen wurden formuliert, eine
Fuhrungskraftesensibilisierung durchgefuhrt und ein Projektkonzept erarbeitet. Das
zu Beginn erarbeitete Konzept, welches alle drei Standorte umfasste, wurde
zugunsten einer standortspezifischen Losung wahrend der Projektlaufzeit
aufgegeben. Erschwerend kam hinzu, dass keine ausreichenden zeitlichen
Ressourcen fur die Projektarbeit, vor allem fur die Projektleiterin, zur Verfugung
standen.

Die Gesundheitszirkel und Fokusgruppen konnen in Bezug auf die Organisation, der
Qualifizierung der Moderatorinnen und der Ergebnisse positiv bewertet werden. Der
BGF-Prozess und die zeitlichen Ziele des Projektes konnten erreicht werden.

Die Resultate der Ergebnisevaluation sind dem Kapitel 3.1 Zielreflexion zu
entnehmen.
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3.7.2.3 Dokumentenanalyse

Da das Projektmanagement ein wesentlicher Teil des BGF-Projektes ist, wurden
zwei Dokumentenanalysen durchgefuihrt. Die Dokumente konnen als kurz und
pragnant verfasst, ubersichtlich und gut gegliedert sowie auch nach langerer Zeit
noch nachvollziehbar beschrieben werden.

3.7.2.4Expertinnen-Interviews

Im Rahmen der acht Expertinnen-Interviews, welche im September 2012
durchgefuhrt wurden, wurden unter anderem Fragen zur Konzipierung des BGF-
Projektes gestellt. Die Antworten auf diese Fragen flossen direkt in die
Zielbewertung mit ein (siehe Kapitel 3.1 - Zielreflexion).

3.7.3 Evaluierung EinzelmaBnahmen

3.7.3.1 Kommunikationsseminar

Von 2011 bis 2012 wurden 205 Fragebogen zur Evaluierung der
Kommunikationsseminare retourniert.

Die Evaluierung der einzelnen Aspekte der Veranstaltung ergab eine sehr hohe
Zufriedenheit in den Bereichen Veranstaltungsleiter, methodischen Gestaltung,
Inhalt und Organisation. Rund 90% der Befragten waren mit diesen Bereichen sehr
zufrieden. Insgesamt lag die Anzahl an TN die mit der Veranstaltung sehr zufrieden
waren bei 85%. Die Weiterempfehlungsrate der Veranstaltung liegt bei rund 98%.

Rund 80% stimmten der Erreichung der zu Beginn formulierten Ziele der
Veranstaltung voll und ganz zu.

Der Wissenszuwachs durch das Seminar wurde wie folgt beurteilt:

Mittlere Wissenszuwachs: 4.8

R e
L E [
2 3 4 5 6 7 8 9 10

0 1
gar kein aulerordentlich
Wissen viel Wissen

(Das mittlere vorhandene Wissen vor dem Kurs ist mit einem schwarzen Kreuz und
das mittlere Wissen nach dem Kurs mit einem griinen Kreis gekennzeichnet)

Bei knapp 60% der Befragten ist die Wahrscheinlichkeit, dass sie sich weiterhin mit
diesem Thema beschaftigen werden (zB weitere Veranstaltungen besuchen, lesen,
diskutieren...) sehr hoch; bei rund 35% der Befragten eher hoch.
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Mehr als 40% schatzen die Anwendbarkeit bzw. die Umsetzung der vermittelten
Inhalte im Arbeitsalltag als sehr hoch bzw. 55% als eher hoch. Als offene
Anmerkung wurden vor allem Lob an Trainer und Veranstaltung sowie der Wunsch
nach weiterfuhrenden Seminaren genannt.

3.7.3.2Ernahrungsworkshop

Am 08.11.2012 fand ein Ernahrungsworkshop der Steiermarkischen GKK statt, an
dem 9 MA teilnahmen. Die Rucklaufquote der Evaluierung betrug 100%.

Bei der Evaluierung der Zufriedenheit der einzelnen Aspekte waren die Befragten
vor allem mit der Organisation, den Raumlichkeiten, dem Inhalt und der zeitlichen
Gestaltung sehr zufrieden.

Der Wissenszuwachs durch den Workshop liegt bei 2,4.

T

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
gar kein aullerordentlich
Wissen viel Wissen

(Das mittlere vorhandene Wissen vor dem Kurs ist mit einem schwarzen Kreuz und das mittlere
Wissen nach dem Kurs mit einem griinen Kreis gekennzeichnet.)

Alle Teilnehmerlnnen gaben an, dass sie sich auch weiterhin mit diesem Thema
werden (zB durch den Besuch von weiteren Veranstaltungen, Bichern,
Diskussionen...).

Die Anwendbarkeit bzw. die Umsetzung der vermittelten Inhalte im (Arbeits-)Alltag
wird von rund 70% als sehr hoch bzw. eher hoch eingestuft. Fur alle Befragten sind
die Inhalte der Veranstaltung fur ihre Gesundheit sehr bzw. eher wichtig und alle
wurden die Veranstaltung ihren Freunden/Kollegen/Bekannten weiterempfehlen.
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3.7.3.3 Evaluierung GZ SZ Weiz (Bsp.)

Im Juli 2012 wurde der Gesundheitszirkel des SZ Weiz (Ersttermine 12.01.2012 +
02.02.2012) evaluiert.

In Bezug auf die Themenschwerpunkte des Gesundheitszirkels konnten folgende
Veranderungen festgestellt werden:

e Ad Zeitdruck
Der Zeitdruck aufgrund aufwandiger, nicht klar kommunizierter
Essenswunsche konnte durch Umstellung des Menuplans reduziert werden.
Die Absprache funktioniert nun besser und Sonderwinsche werden bei Bedarf
kommuniziert und nach Moglichkeit umgesetzt.

e Ad Unterstiitzung
Durch Unterstiitzung der Servicemitarbeiterlnnen bleibt nun mehr Zeit fur
die Bewohnerlnnenversorgung. Die Unterstltzung bei der Essensausgabe
durch die Servicemitarbeiterlnnen konnte beibehalten und erweitert
werden. Diese Manahme hat sich bis dato sehr gut bewahrt und es gab viele
positive Ruckmeldungen seitens der MA.

e Ad Einfiihrung Visitenkarten
Durch Visitenkarten mit Bekanntgabe der Durchwahl konnte die Anrufzahl
am Wochenende reduziert werden. Die Angehorigen von Bewohnern erhalten
nun gleich bei Einzug eine Visitenkarte der jeweiligen Ansprechperson.

e Ad Stress durch erhohte Krankenstande

Um Stress durch erhohte Krankenstande zu vermeiden, wurde verstarkt auf
die Eigenverantwortung der DGKS gesetzt. Auch Praktikantlnnen werden nun
fur die Dienstplanung besser berucksichtig und eingesetzt. Zusatzlich gibt es
einen Springerdienst, der bei akuten Krankenstanden eingesetzt wird.

Um Stress bei Ein- und Auszligen zu vermeiden, wurden die Vorbereitungen
beim Einzug immer wieder optimiert, bei Bedarf wird der Dienst der
Servicemitarbeiterlnnen verlangert um die Informationsweitergabe zu
sichern.

e AdLarm
Der Larmpegel im 2. Stock konnte durch direktes Ansprechen und
Bewusstseinsschaffung reduziert werden. Fur die Reinigungsmaschine wurde
ein neues Zeitfenster festgelegt, um so Unruhe wahrend den StoBzeiten zu
vermeiden. Da auch zur Mittagszeit ein hoher Larmpegel beim Ausspeisen
herrschte wurde der Larm durch das Kuchenradio reduziert und dadurch das
Wohlbefinden wieder gesteigert.
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e Ad Zusammenarbeit und Konfliktvermeidung
Zur Starkung der Zusammenarbeit und Vermeidung von Konflikten und
Vorwirfen wurden Seminare mit Herrn Holler angeboten. Diese sind auch fur
2013 weiterhin geplant.

e Ad Information und Kommunikation
Die Information und Kommunikation zwischen Kiiche und den einzelnen
Stockwerken hat sich bereits sehr verbessert.

3.8 Lernerfahrungen / Empfehlungen

Bei der Auswahl der Projektteammitglieder wird empfohlen, gezielt darauf zu
achten, vor allem jene MA auszuwahlen, die andere sehr gut motivieren konnen,
sehr kommunikativ sind und gerne organisatorische Aufgaben ubernehmen, sowie
einen Zugang zu allen Berufsgruppen haben. Diese Kriterien sollten vor
Projektbeginn genau festgelegt und die Aufgaben anschlieBend genau verteilt und
auch eingefordert werden.

Die Durchfuhrung eines Projektes an mehreren Standorten erwies sich als
schwierig. Fur Organisationen die ahnlich wie die Volkshilfe Steiermark an
verschiedenen Standorten mit relativ autonom organisierten Einheiten konzipiert
sind, ist anzuraten, Gesundheitsforderung als zentrale Aufgabe zu begreifen, die
dennoch standortspezifisch individuell mit einigen wenig zentral gesteuerten
Elementen umgesetzt werden kann. Dadurch konnen Synergien genutzt, Kosten
gespart und vor allem Projektleiterlnnen und Projektbeteiligte entlastet werden.
Ein Austausch unter den einzelnen Standorten ist selbstverstandlich sehr hilfreich
und empfehlenswert, eine gemeinsame Projektstruktur sollte allerdings vermieden
werden. Generell ware ein externer Austausch mit anderen BGF-Unternehmen
winschenswert gewesen. Fur externe Vernetzungsaktivitaten sollte bewusst mehr
Zeit geschaffen werden.

Zahlreiche zusatzliche Projekte erschwerten die Durchfiihrung des BGF Projektes
bzw. nahmen viele Zeitressourcen in Anspruch. Zukinftig sollte darauf geachtet
werden, dass der Schwerpunkt auf das BGF-Projekt gelegt wird und weitere grofie
Projekte nebenbei vermieden werden. Generell ist es wichtig, dass zeitliche
Ressourcen besser beachtet und geplant werden. Der hohe Prozessanteil
beanspruchte zusatzlich viel Zeit, eine einfachere Projektstruktur ware forderlich
gewesen.
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Eine Informationsweitergabe an die MA sollte regelmaRig erfolgen, da eine gute
Information der MA und die Vermittlung der Bedeutung von BGF ein zentrales
Erfolgskriterium sind.

Die Dauer des Projektes wurde vereinzelt als zu lange angesehen. Die
Umsetzungsphase ware mit der Dauer von einem Jahr fur einen einzelnen Standort
ausreichend gewesen. Die zweite MAB hatte bereits sechs Monate fruher
stattfinden sollen. Bei der MAB sollte auf eine gezieltere Auswahl des
Befragungsinstrumentes geachtet werden. Dazu ware es erforderlich, dass sich die
Verantwortlichen vor Ort bereits vor Projektstart intensiver mit
Befragungsinstrumenten auseinander setzen.

Insgesamt konnten die Qualitatskriterien der BGF gut vermittelt werden und alle
Standorte versuchen weiterhin den Kernprozess von BGM zu erfullen. Die Teams
sind definiert und die Ergebnisse der Gesundheitszirkel von 2013 befinden sich in
der Umsetzung. Die Mitgestaltungsmoglichkeit bzw. aktive Beteiligung wird von der
Fihrung vor Ort gut gefordert. Somit kann eine Nachhaltigkeit gewahrleistet
werden.
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