November 2024
(B.A. Lia Schumann)

Opixabay
Sehr geehrte und liebe Mitglieder, Freunde und Férderer des DNGTK,

wir freuen uns, Ihnen unseren November-Newsletter zu prasentieren, der mit spannenden und wich-
tigen Themen gefllt ist. Der Gesundheitstipp des Monats steht ganz im Zeichen der bundesweiten
Herzwochen und liefert wertvolle Hinweise zur Pravention und Forderung der Herzgesundheit. Dar-
Uber hinaus geben wir Ihnen einen exklusiven Einblick in den diesjahrigen MCC Kongress aus der
Perspektive des DNGTK.

Auch unsere laufenden Projekte entwickeln sich stetig weiter: Erfahren Sie den aktuellen Stand zu
CareKitchen sowie dem neuen BGM Fortbildungssystem. SchlieBlich laden wir Sie herzlich zu unserem

bevorstehenden Symposium ein, das spannende Vortrage und anregende Diskussionen verspricht.

Wir wiinschen Ihnen eine angenehme und entspannte Herbstzeit & viel Freude beim Lesen!

Der gesamte Vorstand und die Geschdiftsstelle des DNGfK



Meldungen aus dem Netz

Der MCC Kongress aus Sicht des DNGfK

(B.A. Lia Schumann, M.Sc. Marit Derenthal, B.A. Lisa Grabe, Dipl.-Med. Olaf Haberecht)

Am 18. und 19. September 2024 nahm das Deutsche Netz Gesundheitsférdernder Krankenhauser
und Gesundheitseinrichtungene.V. (DNGfK) vertreten durch Herm Dipl. med. Haberecht, Frau Grabe
und Frau Schumann am MCC-Kongress zum Thema Betriebliches Gesundheitsmanagement (BGM)
in Dusseldorf teil. Der Kongress brachte rund 150 Teilnehmende vor Ort und 20 Online-Teilneh-
mende zusammen. Somit war die Gelegenheit gegeben, sich intensiv mit den aktuellen Herausfor-

derungen und Entwicklungen im Betrieblichen Gesundheitsmanagement auseinanderzusetzen.

Der Kongress startete mit einer Eréffnungsrede von Prof. Dr. Volker Nurnberg, als Moderator, der
auf die steigende Bedeutung der psychischen Gesundheit in der Arbeitswelt hinwies. Besonders
pragnantwar seine Aussage ,die neue Pandemie wird Burnout sein”. Diese unterstrich die Dring-
lichkeit, sich starker auf Erholungsaspekte und die Starkung der mentalen Gesundheit am Arbeits-

platz zu konzentrieren.

In einer der Diskussionsrunden wurde intensiv iber die aktuellen Herausforderungen und den Status
des BGM in Unternehmen gesprochen. Dabei ging es um die Frage, wie gut das BGM bereits in der
Praxis umgesetzt wird und wo noch Verbesserungspotenzial besteht. Frau Dr. Wagenmann vergab
in diesem Zusammenhang die Note 2" fir das BGM in Unternehmen, wahrend Prof.em. Dr. Badura

die Rolle der Fuhrungskréafte deutlich kritischer sah

und eine ,3 bis 4" vergab. Zudem hob Herr Prof. em.
Dr. Badura die dringende Notwendigkeit hervor, die [EEEts™ i = (| KITCHEN
Zusammenarbeit zwischen Unfall- und Krankenvers-
cherungen zu intensivieren, um das BGM effektiver
zu gestalten.

Wahrend einer Pause bot sich den Teilnehmer:innen
die Gelegenheit, die begleitende Ausstellung zu be- |

suchen und mit verschiedenen Unternehmen in Kon-

takt zu treten. Auch das DNGfK nutzte diese Zeit um



sich zu prasentieren und fuhrte dabei angeregte und inspirierende Gesprache mit interessierten
Teilnehmenden.

Anschlieend folgte der Vortrag von Frau Arbabian-Vogel, Grinderin des interkulturellen Sozial-
dienstes, die derzeit ein BGM-Tool zur Implementierung in Unternehmen entwickelt. Sie betonte,
dass wir kein Erkenntnisproblem, sondernein Umsetzungsproblemhaben, wenn esum betriebliches
Gesundheitsmanagement geht. Besonders einpragsam war ihr Zitat: ,Wenn man schnellgehen wil,
dann geht man allein. Wenn man weit gehen will, dann geht man zusammen!” Damit unterstrich sie

die Bedeutung von Zusammenarbeit und kollektivem Engagementim Bereich BGM.

Ein Highlight des Kongresses war das Open-Space-Format mit Round-Table-Diskussionen, die The-

men wie "Generation Z", "Mentale Gesundheit", und "Kennzahlenim BGM" behandelten. Dieses For-

mat ermdglichte den Teilnehmer:innen einen intensiven Austausch mit verschiedenen Expert:innen.

Nach dem Mittagessen wurden verschiedene Best-Practice-Beispiele von Organisationen wie Marck,
ADAC und der deutschen Bundesbank prasentiert. In einer anschlieenden Diskussionsrunde wur-
den auch Beispiele thematisiert, welche in diesen Unternehmen ,erfolgreich gescheitert” sind, wobel
Probleme wie schlechtes Arbeitsklima, Unternehmenskultur und schlechte Planung hervorgehoben
wurden. Die Erkenntnis, dass 50% der Fehltage insbesondere auf Ricken- und psychische Beschwer-
den zurdckzufuhren sind, ist dabei besonders bedeutsam. Das DNGfK médchte daher zukinftig pru-
fen, inwiefern wir unsere Mitglieder bei der Minimierung solcher Ausfalle unterstttzen kénnen —
beispielsweise durch eine intensivere Zusammenarbeit mit Krankenkassen oder durch gezielte Pra-

ventionsmaBnahmenim Betrieblichen Gesundheitsmanagement.

Den ersten Kongresstag be-
endeten Herr Dipl. med. Ha-
berechtund Frau Winterstein
mit der Vorstellung unseres
Ernahrungsprojektes ,Care-
Kitchen- Weil gesundes Es-

sen auch Selfcare ist”, wel-

' ches nachhaltige Ernah-

rungsstrategien in Krankenhausern férdert.

Am zweiten Kongresstag fuhrte Frau Dr. Wiedemann als Moderatorin in den Tag ein, und gab einen

kurzen Einblick zu Krankenstanden und Fehlzeiten, wobei sie betonte, dassdas BGM immer wichtiger

w



wird, um diesem ,Teufelskreis” zu entkommen. Herr Dr. KrauRR-Hoffmann verdeutlichte in seinem
Vortrag, dass Fehltage aufgrund psychischer Belastungen besonders im Gesundheitswesen die
hochste Rate aufweisen, wie auch der ,DAK-Psychreport 2023" zeigt. Der Kongress endete mit wert-
vollen Anregungen und einem Appell an Unternehmen, den Fokus auf ein nachhaltiges und indivi-
duelles Gesundheitsmanagement zu legen und die Gesundheitsangebote moglichst niedrigschwel-

lig zu gestalten, um eine breite Masse zu erreichen.

Der Besuch des MCC-Kongresses hatunserem Netz wertvolle Impulse gegeben. Zukunftig sollte der
Schwerpunkt verstarkt auf die mentale Gesundheit gelegt und die psychische Gefahrdungsbeurtei-
lung in den Vordergrund gerdckt werden. Es gilt ebenfalls, durch passende Rahmenbedingungen
verbindliche Strukturen zu etablieren, um so eine breitere Zielgruppe zu erreichen —insbesondere

diejenigen, die bisher noch nicht dafir gewonnen werden konnten.

Diese Ansatze greifen wir in unserem Projekt ,BGM Fortbildungssystem” auf, dasim ersten Jahr fur
FUhrungskrafte und im zweiten Jahr fur Pflegekrafte vorgesehen ist. Das praxisnahe Fortbildungs-
system vermitteltdabei grundlegende Inhalte zum Betrieblichen Gesundheitsmanagementund zeigt
auf, welchen Nutzen es bietet. Der Schwerpunkt liegt auf der Verhaltens- und Verhaltnispravention.
Die Fortbildungsreihe kombiniert dabei theoretische Inhalte mit aktiven, flexiblen Einheiten, um die

Implementierung des BGM nachhaltig in den eigenen Unternehmen zu férdern.

Handlungsempfehlungen auf Grundlage des MCC Kongress

(B.A. Lia Schumann, M.Sc. Marit Derenthal, B.A. Lisa Grabe, Dipl. Med. Olaf Haberecht)
1. Fokus auf mentale Gesundheit setzen

Erholungsdefizitstatt Belastungsdefizit: Eswurde betont, dass es weniger
um Uberlastung geht, sondern vielmehr um fehlende Erholungsphasen.

MaBnahmen sollten demnach darauf abzielen, Pausen und Regenerati-

onsmaglichkeiten fur Mitarbeitende zu fordem.

A8 ,\

Burnout als neue Pandemie: Pravention und gezielte MaBBnahmen zur Stressreduktion und Burnout-

Vorbeugung sind essentiell. Es gilt, Angebote wie Achtsamkeitstrainings, Coaching oder Mental
Health Programme zu etablieren.
Psychische Gefahrdungsbeurteilung regelmalig durchfuhren: Die psychische Gefahrdungsbeurtei-

lung sollte als zentrales Instrument starker in den Vordergrund rucken. Eine jahrliche und digitale



Befragung, wie sie bei der Allianz praktiziert wird, kann dazu beitragen, Risiken frihzeitig zu erken-

nen und nachhaltige Verbesserungen zu schaffen.

2. Lebensphasenorientierte BGM-MaBnahmen statt nur zielgruppenspezifischer Ansatze

Statt nach Zielgruppensollte nach Lebensphasen unterschieden werden, da sich die Bedurfnisse und
Belastungen im Verlauf des Arbeitslebens verandern. Dies erméglicht individuellere Angebote fur
unterschiedliche Altersgruppen und Lebenssituationen. Insbesondere vor dem Hintergrund der Ge-
nerationsdiskussion und der Tatsache, dass sich die ,Baby-Boomer” tendenziell in der letzten Phase
ihres Arbeitslebensbefinden, giltes, passgenaue Angebote zu finden, um ein moglichenvorzeitigen
Renteneintritt zu verhindern.

Die Sinnhaftigkeit der Arbeitist auch in Abhangigkeit zur Lebensphase zu sehen. Da die Sinnhaf-
tigkeit der Arbeit von hoher Bedeutung fur die Bemessung der Arbeitsmotivation und in direktem
Zusammenhang mit der Ertragbarkeit physischer und psychischer Belastungen steht, sollte die Le-

bensphasenorientierung forciert werden.

3. Verhaltnisse im Unternehmen schaffen, die Gesundheit fordem

Gesunde Arbeitsbedingungen und ein wertschatzendes Arbeitsklima tragen malBgeblich zur Ge-
sundheitsforderung bei (Bundesministerium fur Gesundheit (BMG), 0.J.). Fuhrungskrafte massen fur
die Bedeutung von Gesundheitsmanagement sensibilisiert und entsprechend geschult werden. Es
ist notwendig, klare und verbindliche Strukturenim BGM zu etablieren, um mehr Mitarbeitende zu
erreichen — insbesondere diejenigen, die bislang nicht an den Angeboten teilnehmen. Nied-
rigschwellige und bedarfsorientierte Angebote, die leicht zuganglich sind, férdern eine héhere Ak-

zeptanz.

4. Gesundheitskompetenz starken

8 ‘» Es reicht nicht aus, auf Verhaltensprévention zu setzen. Mitarbeitende
é% & o sollten strukturell befahigt werden, selbst Verantwortung fur ihre Ge-
' ‘ . sundheit zu Ubernehmen. Gesundheitskompetenz zu erreichen, liegt

3 . “ nicht allein in der Verantwortung des oder der Einzelnen, sondern muss
auch als eine gesamtgesellschaftliche und organisationale Aufgabe be-
griffen werden. Dies kann durch Schulungen und Informationsveranstal-
tungen zur Gesundheitskompetenz erreicht werden. Betriebe/ Unternehmensollten sich als Lebens-

welt darstellen, die Gesundheit fordert und nicht krank macht. Dazu gehéren gesundheitsfordernde



Angebote zur individuellen Kompetenzbildung physischer und psychischer Gesundheitsaspekte.
Weiterhin tragen Organisationen Verantwortung daftir gesetzliche und organisationale Festlegun-

gen zur Erhaltung der Gesundheit und Leistungsfahigkeit der Mitarbeitenden umzusetzen (z.B. Pau-

sen).
5. Betriebliches Eingliederungsmanagement (BEM) aufwerten
Das Image des BEM muss verbessert werden, um mehr e

Akzeptanz und Vertrauen bei den Mitarbeitenden zu

schaffen. Dazu gehort auch, die Qualitat der Informa-

tionshilfen zu erhdhen und die Arbeitgeber starker zu

unterstitzen.

6. F Uhrungskrafte als zentrale Multiplikator:innen einbeziehen

FUhrungskrafte haben einen direkten Einfluss auf das Gesundheitsverhalten ihrer Teams (Gerardi et
al., 2014, S14). Investieren Sie in Schulungen, um Fdhrungskrafte im gesunden Fuhren zu starken.
Sie sollten als Vorbilder agieren und aktivdas Thema Gesundheit in ihre Fuhrungsarbeit integrieren.
Insbesondere vor dem Hintergrund des New Work Ansatzes stellt ,Vertrauen” ein zentrales The-
mengebiet im Bereich gesundes Fuhren da. Vertrauen in mehrere Richtungen: Mitarbeitende brau-
chen zwingend das Geftihl von Vertrauen zu lhrer Fihrungskraft, da sie der néchstliegende Kontakt
in einem sich stetig wandelnden Unternehmen (Digitalisierung, Personaltrends, Leistungsdruck) und
bei zunehmend belastenden Arbeitssituationen darstellen. Andererseits muss die Fuhrungskraft den
Mitarbeitenden Vertrauen signalisieren, um die Motivation und Handlungskompetenz der Mitarbei-

tenden zu fordern.

7. Kennzahlen etablieren

Kennzahlen kénnen bei Haufungen von Problemen ein aussagekraftiges Instrument sein, um Pro-
zesse anzupassen. Im Bereich desBGM lohntes sich MalBnahmen durchKennziffern zu eruieren und
auf Wirksamkeit zu prufen —weder den Mitarbeiter:innen noch dem Arbeitgeber bringen Malnah-
men etwas, die die Zielgruppen nicht erreichen oder unzureichend auf
ihren Bedarf eingehen. Bedarfe kbnnen mit Kennzahlen erhoben und

MaBnahmen passgenauentworfenwerden. Auch im Bereich der Gefahr-

dungsbeurteilung spielen Kennziffern eine Gbergeordnete Rolle.



Aktueller Stand zum Projekt CareKitchen

(BAA. Lia Schumann, M.Sc. Marit Derenthal)

Das Projekt CareKitchen- Weil gesundes Essen auch Selfcare 7
ist, initiiert vom Deutschen Netz Gesundheitsférdernder Kran-
kenhduser und Gesundheitseinrichtungen e.V. (DNGfK) und
der DAK-Gesundheit in Zusammenarbeit mit der Kraaibeek
GmbH und GESOCA, zielt auf die Verbesserung der Ernah-
rungs- und Gesundheitssituation von Mitarbeitenden und Pa- |
tientinnen in Gesundheitseinrichtungen ab. Die Projektvor-
stellungen fanden am 3. September 2024 im AMEOS Klinikum

Hildesheim sowie am 4. September 2024 im Kreiskrankenhaus

Osterholz, am 1. Oktober im AMEOS Klinikum Aschersleben

und am 15. Oktober im Klinikum Aschaffenburg-Alzenau statt, - cerekitchen in Aschersleben

An allen Tagen wurden die teilnehmenden Parteien
vorgestellt oder stellten sich selbst vor. Zu den we-
sentlichen Akteuren zahlen das DNGfK, dasdie Kom-
munikation und das Marketing des Projekts Uber-

nimmt, die DAK als Fachexperte mitlangjahriger Er-

fahrung und Finanzier, sowie die Kraaibeek GmbH
2 CareKitchen in Osterholz und GESOCA, welche fiir die praktische Umsetzung
der MaBnahmen verantwortlich sind. In den Vortragen wurde das Projekt CareKitchen umfassend
prasentiert sowie die Ziele und der Nutzen fur die Pilotkliniken erldutert. Frau Beyer-Reiners, Pro-
jektmanagerin von der Kraaibeek GmbH stellte dabeidie verhaltens- und verhaltnisorientierten Mal-

nahmen vor, die sowohl online als auch vor Ort angeboten werden kénnen.

In den Diskussionsrunden der Veranstaltungen herrschte eine durchweg positive Stimmung. Es
wurde allgemein Freude Uber die bevorstehende Umsetzung des Projektes zum Ausdruck gebracht.
Kritische Fragen betrafen vor allem die Herausforderung, alle Mitarbeitenden gleichermafBen zu er-
reichen und sicherzustellen, dass auch bisher weniger interessierte Personen angesprochen werden.
Frau Beyer- Reinersschlug vor, die Befragungen moglichst vielfaltig zu gestalten —online, auf Papier,
inallen Schichten (Frah-, Mittel-, Spat-, Nachtschicht), anonym und per QR-Code, der an offensicht-

lichen Orten oder in Verbindung mit der Lohnabrechnung platziert wird, sodass die Befragten einen



direkten Nutzen von ihrer Teilnahme haben. Es wurde betont, dass der Genuss am Essen erhalten

bleiben musse und alternative Angebote zur Verfugung gestellt werden sollen.

Im Rahmen jeder Veranstaltung wurde zu Beginn oder zum Abschluss noch ein gemeinschaftliches

Foto gemacht und das Plakat fur die Offentlichkeitsarbeit in den jeweiligen Kliniken Gberreicht.

3: Hildesheim 4: Osterholz 5: Aschersleben 6: Aschaffenburg

Die folgenden Schritte sind bereits definiert. Zunachst wird der Aufnahmebogen vervollstandigt, die
Kicheninfrastruktureingehend besichtigtund die ersten Fragen fur den Mitarbeiterfragebogen aus-
gearbeitet. Dafur sind bereits Folgetermine fur alle Pilotkliniken festgelegt worden, um einen struk-
turierten Ablaufim weiteren Projektverlauf zu gewahrleisten. In den kommenden Sitzungen werden
die Teams von Kraaibeek und GESOCA verschiedene MaBBnahmen umsetzen, um das Projekt weiter
voranzubringen. Dies umfasst die Entwicklung einer internen Informationsstrategie, die Etablierung
eines Projektboards sowie die Erfassung zentraler Kennzahlen (ZDF — Zahlen, Daten, Fakten). Zur
Qualitatssicherung und Bedarfsermittlung ist eine Zufriedenheitsabfrage unter den Mitarbeitenden
vorgesehen. Basierend auf den Ergebnissen dieser Erhebung werden fundierte Analysen erstellt und
konkrete MalBnahmen entwickelt. Ein wesentlicher Bestandteil ist zudem die detaillierte Mitarbeiten-
denbefragung, die dazu dient, den spezifischen Bedarf in den Kliniken zu ermitteln und eine pass-

genaue Planung und Durchftihrung der MaBnahmen zu gewahrleisten.

Durch diese Schritte wird sichergestellt, dass das Projekt zielgerichtet und effizient voranschreitet

und den Bedurfnissen der Pilotkliniken optimal gerecht wird.

Wir haben zum Tag der gesunden Erndhrung Praxistipps von Herrn Dr. med. M.

Boschmann veréffentlicht. Kennen Sie diesen Beitrag schon? Klicken Sie gerne hier,

um die kurze Ubersicht aufzurufen!


https://www.dngfk.de/wp-content/uploads/2023/03/Tag-der-gesunden-Ernaehrung.pdf

Aktueller Stand zum Projekt BGM Fortbildungssystem

w DNGFK Deutsches Netz
Gesundheitsférdernder Krankenhauser
und Gesundheitseinrichtungen eV.

UNSER BGM- <
FORTBILDUNGSSYTSEM

Mehr Infos?
INFO@DNGFK.DE

In Kooperation mit der IKK classic
H n
IKKclassic

Mit Freude blicken wir auf den erfolgreichen Start unseres
Fortbildungssystems im Bereich des Betrieblichen Ge-
sundheitsmanagements (BGM) zuruck. Einen ausfthrli-
chen Einblickin das Projekt und seine Vorteile finden Sie

in unserem Digest vorn August 2024, Bereits abgeschlos-

sen sind die Auftaktveranstaltung, daserste Modul zu den
Grundlagen des BGM sowie das Modul zwei zu den ge-
setzlichen Rahmenbedingungen. Diese Einheiten konnten
wir erfolgreich online mit Mitgliedern des DNGfKund wei-

teren Interessierten durchfuhren.

Das nachste Modul, ,Gesundes Fuhren und New Work’,

findet im Rahmen unseres 3. Netzwerktreffens — dem

Symposiumin Hannover —erstmalsin Prasenz statt. Dieses Treffen bieteteine wertvolle Gelegenhett,

um personliche Kontakte zu kndpfen, Wissen auszutauschen undvon den Erfahrungen anderer Teil-

nehmer:innen zu profitieren.

Zur UnterstUtzung der Lerninhalte erhalten die Teilnehmenden entwickelte Studienbriefe, die die

wichtigsten Erkenntnisse der Module Ubersichtlich zusammenfassen und so eine nachhaltige Vertie-

fung des Gelernten ermaoglichen.

Auch fur das kommende Jahr haben wir spannende Plane: Das Fortbildungssystem wird dann auch

fur Pflegekrafte angeboten. Sichern Sie sich oder hrem Unternehmen schon heute einen Platz fur

diese bereichernde Fortbildungsreihe unter info@dngfk.de.

Diese Vorteile durfen Sie erwarten:

- aktiv der Fluktuation begegnen

- Mitarbeitendenzufriedenheit steigern

- eigene und organisationale Gesundheit starken
- Image verbessern

- Nachhaltigkeit lernenund leben

Wir freuen uns auf die kommenden Veranstaltungen und den gemeinsamen Austausch!


https://www.dngfk.de/wp-content/uploads/2024/08/DNGfK-Digest_August_2024.pdf
mailto:info@dngfk.de

Vorstellung unseres Werkstudenten

Mein Name ist Max Zimmermann, und ich studiere im ersten Semester Gesundheitswissenschaften
an der Hochschule Neubrandenburg. Zusétzlich habe ich bereits eine
Ausbildung zum TUV-zertifizierten Health Coach abgeschlossen, in der
ich mir ein ganzheitliches Wissen Gber Gesundheit aneignen konnte — mit
Themen wie Medizin, Psychologie, Erndhrung, Trainingund Regeneration.
Meine grofte Erkenntnis daraus ist, dass jeder Mensch sowohl individuell
betrachtet als auch behandelt werden sollte, um bestmaglich zur eigenen

Gesundheit beitragen zu kénnen. Meine Einstellung zur Gesundheit hat

mich zu meinem Studium und nun auch zum DNGFK gefuhrt

Neben meinem Studium ist es mein Ziel, wertvolle Einblicke in den Gesundheitssektor zu gewinnen
und praktische Erfahrungen zu sammeln. Ich méchte beim DNGFK dazu beitragen, dass die Ge-
sundheit statt der Krankheit mehr in den Vordergrund rickt und freue ich mich darauf, durch die
Projekte nicht nur Patientinnen, sondern auch Mitarbeitende fir die Themen Préavention und Ge-

sundheitsforderung zu begeistern.

3 FRAGEN - 3 ANTWORTEN

66— Was begeistert Sie?

Mich begeistert, dass sich das Wissen und die
Erkenntnisse zum Thema Gesundheit standig
weiterentwickeln und diese Entwicklung vermutlich
nie enden wird. Genau das ist mein Antrieb, mich
auch selbst kontinuierlich weiterzubilden. |
—9
Was bedeutet Gesundheit fur Sie?
66—

Gesundheit bedeutet fur mich Freiheit und Glick -

sie ist das, was das Leben erst lebenswert macht.
—9

Welche drei Worte beschreiben Sie?
| Offen - Empathisch - Diszipliniert |
—9

DNGfK Deutsches Netz
Gesundheitsfordernder Krankenhauser
und Gesundheitseinrichtungen e.V.



Einladung zum Symposium
wir freuen uns, Sie herzlich zu unserem diesjahigen HERZLICHE EINADUNG

Symposium unter dem Motto "Gesundes Fihren DNGHK Devsches Netz

Gesundheitsfordernder Krankenhauser
und Gesundheitseinrichtungen eV.

undNew Work"einzuladen. Die Veranstaltung findet
. . . § Mf&yi/q/lw /7%@//\4\/&”«0‘1/
im Mercure Hotel Hannover Mitte statt und bietet Z/

3. Netzwerktreffen

Ihnen eine ideale Plattform flr den Austausch mit Mercure Hotel Hannover Mitte

05. & 06.

heitswesens sowie mit erfahrenen Referentiinnen. DEZEMBER

Mitgliedern, Interessierten, Akteuren des Gesund-

Freuen Sie sich auf ein spannendes
Programm. Und nehmen Sie aktiv an den
Diskussionsrunden teil!

Freuen Sie sich auf spannende Impulse, innovative

Ansatze und interessante Diskussionsmoglichkeiten. ) - -
FUr unsere Mitglieder ist die Teilnahme

kostenfrei. Lediglich eine Verpflegungs-
pauschale i.H.v. 50€ wird erhoben.
. For Nicht-Mitglieder betrégt die Teilnahme-
Gesundes Fuhren und New Work einzutauchen und gebihr inkl. der Verpflegungspauschale
250€.

Nutzen Sie diese Chance, um aktiv in die Themen

wertvolle Kontakte zu knupfen.
Seien Sie dabei - melden Sie sich an!.:"

Melden Sie sich gerne unter info@dank.de an.

Wir freuen uns darauf, Sie in Hannover begrtifen zu

duarfen!

PS:Im Hotelist ein Zimmerkontingent reserviert. Rufen Sie gerne vor Ort an oder geben uns Be-
scheid.

Unser Programm

Donnerstag, 05. Dezember 2024 Freitag, 06. Dezember 2024

Vortrage Referentinnen Zeil i _Life-
g ﬁig‘r‘i:::g mit Impulsvartrag zum Thema ,\Work-Life- Dipl.-Med. O. Haberecht 0845 - 0900
Come Together & BegriBung Dipl.-Med. O. Haberecht 12:00 - 12:30
Leitfaden BGM — ein Losungsansatz fur Unternehmen? J. Arabian-Vogel 09:00 - 09:30
Gesundheitskompetenz von Fuhrungskraften der Gesund- Pref. Dr. K. Rathmann 12:30 - 13:00
heitsversorgung Gesundes Fuhren in der Praxis in Gesundheitseinrichtun-
S. Lehotzki 09:30 - 10:00
Einerdnung der sektorenibergreifenden Versorgung in gen (Best_ und Pad: Practice)
‘ollschegsk ssionen — Thegre ind Praxis o Frot.Or. L Timm 13001330 Dr. ). Banzhaf-Strathmann
politsche Dickyssi £ = BGM-Instrument: Psychische Gefahrdungsbeurteilung BA L Schumann 10:00 - 10:30
Lebensphasengerechtes Fuhren - Ansatzlosungen? M.Sc. Marit Derenthal 13:30 - 14:00 -
J. Arabian-Viogel
Aktive Pause 14:00 — 14:05 Podiumsdiskussionsrunde: ,Work-Life-Challenge” Dr. 5. De Gani 050 .
10:30 =111
Die neue Arbeitswelt - Gesundes Fihren, New Work und . Moderator: F. Deumeland M. Weber
. Prof. Dr. V. Nurnberg 14:05 - 14:35 <. Lehotzki
Gesundheit
Prof. Dr. V. Nirnberg Erholungspause 1115 - 1130
Podiumsdiskussionsrunde Prof. Br. K. Rathmann 14:35 - 15:35 +Herausforderungen und Chancen der organisationalen
= 7" Prof. Dr. K. Braumann ) 3 - TS
«Gesunde Unternehmen = Gesunde Regionen Gesundheitskompetenz in der Schweiz: vom gemeinsa Dr. S. De Gani 1115 - 1145
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Weltherztag — ,Wamzeichen erkennen und handeln”
™ Jannet Kern, B.A. Lisa Grabe, Dipl.-Med. Olaf Haberecht

Das Herz ist der Motor des Korpers.
Es pumpt Blut in den Lungenkreislauf so-
wie in den gesamten Korper. Dies ist not-
wendig, um alle Organe mit Sauersoff und
Nahrstoffe  zu versorgen. Jahrlich fin-
det am 29. September der

internationale Weltherztag

statt, der von der Deut-
schen Herzstiftung ins Leben gerufen
wurde, um das Bewusstsein und die
Dringlichkeit der Pravention von Herz-
Kreislauf-Erkrankungen zu verdeutlichen.
In diesem Jahr lautet das Motto: ,Warnzei-
chen erkennenund handeln”. Herzerkran-
kungen zahlen zu den haufigsten Todes-
ursachen. Jedes Jahr erleiden 65.000 Men-
schen den plotzlichen Herztod. Allein
49.000 Personen davon sterben an einen
Herzinfarkt (Deutsche Herzstiftung, o. D.).
Die Warnzeichen werden oft unterschatzt
oder falsch interpretiert. Die Symptome
kénnen Tage bis Wochen vor dem akuten
Ereignis auftreten und unterschiedlich
stark ausgepragt sein. Ursache ist die ein-
geschrankte bzw. verminderte Pumpkraft
des Herzens, die nicht ausreichend Sauer-
stoff und Nahrstoffe in den Kérper weiter-
leitet. Daraus resultieren Beschwerden wie

z.B. Schmerzen in der Brust, die als Druck-

oder Engegefuhl wahrgenommen wer-
den. Dieses Symptom erleiden Frauen
haufiger als Manner. Weiterhin entsteht
Atemnot (Dyspnoe) sowie eine unerklarli-
che Ubelkeit, die oftmals in Verbindung
mit einem Schwachegefthl einhergeht.
Wenn Sie diese Anzeichen bei sich selbst,
Angehorigen oder fremden Personen
feststellen, ist es immer die beste Option
ihren Hausarzt/ ihre Hausarztin zu kontak-
tieren, um eine Abklarung der Symptome
zu erhalten (Deutsche Herzstiftung, o. D.).
Des Weiteren gibt es andere wesentliche
Symptome, die in der Abbildung 1 darge-

stellt werden.
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Abbildung 1: weitere wesentl. Symptome einer Herzerkrankung




Auf der Internetseite der Deutschen Herz-

stiftung koénnen Sie zahlreiche Informatio-
nen zur Pravention ihrer Herzgesundheit
erhalten - Weiterhin gibt es dort ein Quiz,
um lhr Verstandnis, Gber die Warnzeichen
und Symptome von Herzerkrankungen zu

prifen und zu erganzen.

Herzerkrankungen kénnen neben dem
Herzinfarkt auch Herzklappenerkrankun-
gen sowie Herzmuskelentzindungen und
angeborene Herzfehler sein. Hypertonie

und Angina pectoris sind weitere Kompli-

&

Im Falle eines Notfalls, z. B. den Herzin-

kationen, die sich kontra-
produktiv auf eine Herzer-

krankung auswirken.

farkt sind folgende MaBnahmen zu be-

achten (Deutsche Herzstiftung, o. D).

1. Wahlen Siedie 112 oder den arztlichen
Notdienst Uber die 116117 und been-
den Sie erst das Gesprach, wenn es
keine Ruckfragen gibt.

2. Um die Atmung zu verbessern, sollte
der Oberkorper von enger Kleidung
befreit werden.

Versuchen Sie ruhig zu bleiben.

4. Bei Bedarf kann das Fenster gedfiet
werden.

5. Falls es Sie selbst betrifft, versuchen
Sie eine Person in der Nahe zu finden,
die Sie Gberwacht. Wenn Sie selbstdie
Erste Hilfe austben, bleiben Sie die
ganze Zeit bei der betroffenen Per-

son.

Bei einem Herzstillstand muss der Be-
wusstseinszustand und die Atmung der
betroffenen Person Uberprift werden. Da-
nach sollte die 112 oder 116117 gewahlt und
alle wichtigen Fragen vollstandig geklart
werden. Im Anschluss beginnen Sie mit
der Herzdruckmassage. Beugen O

Sie sich senkrecht Gber die w

Brust der hilfebedurftigen Per- Og
son und drtcken Sie mit gestreckten Ar-
men das Brustbein ca. funf bis sechs cm
tief in Richtung Wirbelséule mit einem
Rhythmus von 30:2 (30 x Drticken, 2 x Be-
atmen). Dabei sollten die Zeitabstande
zwischen Druck- und Entlastungsdauer
gleich sein. (Der Takt entspricht den
Rhythmus des Songs ,Stayin” Alive” von
den Bee Gees). Die Herzdruckmassage
muss durchgefuhrt werden, bis das Ret-
tungsteam eintrifft (Deutsche Herzstif-

tung, o. D).

Um auf die Bedeutung und Dringlichkeit
der Gesundheitskompetenz bei Herzer-
krankungen in der Bevolkerung hinzuwei-
sen, organisiert die Deutsche Herzstiftung
jedes Jahr vom 1.11.-30.11. Herzwochen.
Dieses Jahr lautet das Motto: Starke dein
Herz! Herzschwéche erkennen und be-
handeln (Deutsche Herzstiftung, o. D.).
Ubernehmen Sie Verantwor-

tung! Denken Sie an Ihr Herz!


https://herzstiftung.de/service-und-aktuelles/publikationen-und-medien/weltherztag
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