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Frau Prof. Susanne Volter-Mahlknecht

Arbeitsmedizinische Versorgung von Beschiftigten mit Migrationshintergrund

Vor dem Hintergrund des demographischen Wandels, der zunehmenden Diversitdt der Belegschaft
und des Wandels der Arbeitswelt hin zu neuen Arbeits- und Organisationsformen wird es flr
Unternehmen zunehmend relevanter, sich mit dem Erhalt der Beschaftigungsfahigkeit,
gesundheitsfordernden Organisations- und Arbeitsstrukturen auseinanderzusetzen und physischen
sowie psychischen arbeitsbedingten Belastungen praventiv zu begegnen. Um dem Bedarf und den
Anforderungen von Unternehmen und Beschaftigen besser gerecht zu werden, ist es notwendig,
diversitatssensible, alters- und geschlechterspezifische Strategien im Bereich des Betrieblichen
Gesundheitsmanagements (BGM) zu entwickeln und dadurch die individuellen Beduirfnisse der
Belegschaften besser zu bericksichtigen.

Bei naherer Betrachtung von kleinen und mittleren Unternehmen (KMU) wird deutlich, dass BGM
bisher nur in geringem MaB in deren Unternehmensstruktur integriert ist. Die KMU machen 99 %
der Unternehmen in Deutschland aus (Statistisches Bundesamt, 2018a) und sind daher wichtige
Arbeitgeber flir Menschen, auch mit Migrationshintergrund. Unter 41.6 Millionen Erwerbstdtigen in
Deutschland sind 8.8 Millionen (21%) Menschen mit Migrationshintergrund. Darunter bilden 1.2
Millionen (14%) Erwerbstatige mit tlirkischem Migrationshintergrund eine der gréBten Subgruppen
(Statistisches Bundesamt, 2018b).

Die Implementierung von BGM in KMU unter Beriicksichtigung der individuellen Bedirfnisse dieser
Zielgruppe nimmt daher einen zentralen Stellenwert ein. Daflir mlissen die bisherigen Praxistools im
BGM-Bereich weiterentwickelt und an die Bedarfe dieser Gruppe angepasst werden. Hilfe zur
Selbsthilfe, Nutzerorientierung, kultursensible und motivationssteigernde Vorgehensweisen (z. B.
durch Gamification) kénnen dabei zum Einsatz kommen. Eine partizipative, peersystem-orientierte
und interdisziplinare Herangehensweise ist dabei von groBer Bedeutung.

Ein Projekt aus der Praxis setzt diese Punkte bereits um — BGM vital (BGM Servicestelle mit
kultursensibler Handlungshilfe). Das primare Ziel des vom BMBF-geférderten Verbundprojekts ist
der Aufbau, die Weiterentwicklung und die Evaluation einer regionalen BGM-Servicestelle mit
integrierter webbasierter BGM-Handlungshilfe flir KMU, die insbesondere KMU mit tlirkischen
Arbeitgebern und deren Beschaftigten bei der Implementierung von BGM-Strukturen unterstitzt.
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Urheberrecht und Personlichkeitsrechte am eigenen Bild in Ihren Beitragen und
Powerpoint-Prasentationen:

e Abbildungen und Fotos, die nicht zwingend der Erlduterung des Inhalts dienen, empfehlen wir
aus den Prasentationen und Beitragen zu entfernen. Samtliche Abbildungen, die genutzt
werden, sind mit Quelle bzw. Urheber zu kennzeichnen.

e Als Autorin bzw. Autor missen Sie bei allen verwendeten Bilddateien priifen, ob die
Verwendungsrechte gesichert sind und keine Urheber- sowie Persdnlichkeitsrechte verletzt
werden. Samtliche Bilder/Grafiken/Tabellen missen entsprechende Quellenangaben enthalten.
Dies gilt vor allem auch flir die von Ihnen eingereichten Powerpoint-Prasentationen. Bitte
Uberpriifen und erganzen Sie darin sorgfaltig Urheber- und Personlichkeitsrechte vor der
Einreichung.

Bitte haben Sie Verstandnis, dass Gesundheit Berlin-Brandenburg e. V. sich als Herausgeber
vorbehalt, Abbildungen ohne Quellenangabe nicht in den Beitrag mit aufzunehmen bzw. zu
I6schen. Dies betrifft ggf. auch ganze Beitrdge, wenn es sich um PDFs handelt, die schwer
nachzubearbeiten sind.

¢ Die Verantwortung fir die Quellenangaben tragt der Autor bzw. die Autorin.

Die Verwendung Ihres Beitrags:

Die eingereichten Beitrdge werden in einer Online-Dokumentation verdffentlicht und nach einem
Jahr in unser Onlinearchiv aufgenommen.

Das Kongressarchiv mit tiber 2500 Beitrdgen aus Uber 20 Jahren Kongressgeschichte ist hier
einsehbar: www.armut-und-gesundheit.de/Kongressarchiv.715.0.html?&no cache=1
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