
Erfolg messen ist möglich
Kennzahlen im Betrieblichen 

Gesundheitsmanagement
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health@work – Das Magazin für Gesundheit in Betrieb und Beruf



Ein Projekt der GLC seit 2012
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health@work Printmagazin 4 Ausgaben/Jahr, DIN A 4, 60 Seiten, 
4 Umschlag

Zielgruppe Unternehmer aller Branchen, Gesundheits-, 
Qualitätsmanager, AS-Beauftragte, Betriebsräte, 
Personalverantwortliche, Coaches/Trainer, 
Fachkliniken, Mediziner, Betriebsärzte, 
Mitarbeiter, themeninteressierte 
Endverbraucher

Verteilung Abonnement, Gesundheits-, Krankenhaus-, 
Personalmessen, bgm-Veranstaltungen 
Fachinstitute an Hochschulen, zertifizierte 
Gesundheitsdestinationen, Kliniken, Partner

Auflage 2.000 Stück/Ausgabe

health@work Xing-Gruppe Aktive Mitglieder: 3.500

health@work Website www.healthatwork-online.de



Unternehmensdarstellung - Profil
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Unternehmensdarstellung - Profil
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Medienpartnerschaften

Zusammenarbeit mit Messe- und 
Kongressveranstaltern

Kooperationen
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Erfolgsmessung im BGM



Selbstverständlichkeiten
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Grundfragen
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Warum ist Erfolgsmessung notwendig

Was brauche ich, um den Erfolg zu ermitteln

Wie kann ich Indikatoren belastbar messen

Wie bringe ich Kennzahlen in einen Zusammenhang

?

?

?

?



Was sind Kennzahlen? 

§ …drücken komplexe betriebswirtschaftliche Fragestellungen in
simplen Zahlen aus.

§ …ermitteln prospektiv oder retrospektiv betriebliche Stark- und
Schwachstellen.

§ …geben quantitativ messbare Sachverhalte in aussagekräftiger
Form wieder.

§ …können inner- oder zwischenbetrieblich ermittelt werden.

§ …sollen eindeutig, relevant, beeinflussbar, manipulationsfrei,
verfügbar, vollständig, verständlich, wirtschaftlich und aktuell sein.

Kennzahlen…



Was sind Kennzahlen? 

Methode Datenart Zahlenart Zeitachse Herkunft

Be-
fragung

keine
Befragung

harte
Daten

weiche
Daten

absolute
Maße

Quoten-
zahlen

Spätindi-
katoren

Frühindi-
katoren

intern

extern

Mittel-
werte

Streuungs-
maß

Zeitraum

Zeitpunkt

Index-
zahlen Abbildung 13



Was ist ein Kennzahlensystem? 

§ …Informationen zu verdichten oder zusammenzufassen.

§ …Zielhierarchien mit Subzielen abzuleiten.

§ …retro- und prospektive Aspekte zu kombinieren.

§ …zeitpunkt- und zeitraumbezogen analysieren zu können.

§ …den Grad der Zielerreichung in komplexen Zusammenhängen
kontrollieren zu können.

Ein Kennzahlensystem stellt Variablen zusammen, um



Bekannte Kennzahlensysteme
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Benchmarking

Key Performace
Indicators

Six-Sigma-Methode

Return on 
Investment

Du-Pont-
Kennzahlensystem Balanced Score Card
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Kennzahlen im BGM



Regelkreis der Kennzahlenbildung

Vorbereitung zur 
Kennzahlenerhebung

Auswahl von Variablen 
und Indikatoren

Datenbeschaffung
Berechnung und 

Evaluation

Interpretation 
der Ergebnisse



Früh- und Spätindikatoren

Frühindikatoren Spätindikatoren

…bilden Vorgänge ab, die heute
maßgeblichen Einfluss auf zukünfti-
ge Ergebnisse und Leistungen haben

…ihre Wendepunkte haben sich mani-
festiert, bevor sich an der gesund-
heitlichen Entwicklung etwas ändert

…ermöglichen, entsprechende Maß-
nahmen so frühzeitig zu ergreifen, 
dass die sich andeutende Entwicklung
nicht eintritt.

…bilden vergangene Vorgänge ab und 
stellen deren Ergebnisse als Erfolg oder 
Misserfolg dar

…sie zeigen auf, wie gut oder schlecht eine
Strategie umgesetzt oder ein Ziel erreicht
wurde

…sind häufig ein Anlass, um sich mit den 
Ursachen einer eingetretenen Entwick-
Lung zu beschäftigen.



Mögliche Frühindikatoren

1. Fort- und Weiterbildungsquote
2. Qualifizierungstage zum Arbeits- und Gesundheitsschutz
3. Arbeitsplatzbegehungen
4. Gefährdungsbeurteilungen
5. Budget für betriebliche Gesundheit
6. Angebote zur betrieblichen Gesundheitsförderung
7. Nutzung dieser Angebote
8. Vorschläge für die Betriebliche Gesundheitsförderung
9. Umsetzung der BGM-Vorschläge
10. Beteiligungsquote an Gesundheitszirkeln
11. Anzahl der BGM-Beiträge in der internen Kommunikation
12. Angebote zur Vereinbarkeit von Familie und Beruf
13. Beschäftigtenbefragung zur betrieblichen Gesundheit
14. Index der betrieblichen Gesundheit
15. Präventive Betriebsarztbesuche/Präventivmaßnahmen der KK



Mögliche Spätindikatoren

1. Mehrarbeit und Überstunden
2. Krankheitsgetriebene zusätzliche Personalkosten
3. Arbeitsunfallgetriebene zusätzliche Personalkosten
4. Differenzierte Gesundheitsquote
5. Mobbingquote
6. Burnout-Quote
7. Fluktuationsquote
8. BEM-Teilnahmequote
9. Frühverrentungsquote
10. Zahl der gemeldeten Verstöße gegen Arbeitssicherheit und Arbeitsschutz
11. Unfallquote
12. Anzahl der betriebsärztlichen Interventionen



Musterberechnung Qualifizierungstage

Personen mit AGS-
Aufgaben müssen 

ausreichend 
qualifiziert sein

(§§ 7,12,13 ArbSchG)

Anzahl Q-Tage/ 
Zahl der MA in 
Gesundheitszir-

keln oder mit 
ASG-Aufgaben

Anzahl Q-
Tage/Anzahl 
Mitarbeiter

Bedarf ermitteln, Qualifizierung anbieten



Musterberechnung Qualifizierungstage

Personen mit AGS-
Aufgaben müssen 

ausreichend 
qualifiziert sein

(§§ 7,12,13 ArbSchG)

Anzahl Q-Tage/ 
Zahl der MA in 
Gesundheitszir-

keln oder mit 
ASG-Aufgaben

Anzahl Q-
Tage/Anzahl 
Mitarbeiter

Bedarf ermitteln, Qualifizierung anbieten

Ein Unternehmen hat in einem bestimmten
Jahr insgesamt 360 Mitarbeiter. Davon sind
40 in Gesundheitszirkeln aktiv. Im gleichen
Jahr wurden intern und bei externen
Weiterbildungsträgern insgesamt Qualifi-
zierungsmaßnahmen zum AGS im Umfang
von 30 Tagen durchgeführt. Daraus ergibt
sich für diese Kennzahl ein Wert von 30/360
= 0,08 bezogen auf alle Mitarbeiter und von
30/40 = 0,75 bezogen auf die Mitarbeiter in
Gesundheitszirkeln.



Musterberechnung Unfallquote

Arbeits- oder 
Wegeunfall (§ 8 Abs. 

1 SGB VII)

Anzahl 
Ausfalltage durch 
AU pro Jahr/ Zahl 

der geleisteten 
Arbeitsstunden 
pro Jahr x 1000

Anzahl 
meldepflichtige 

AU pro Jahr/Zahl 
der 

Vollarbeitsplätze 
x 1000

Meldepflichtig bei AU von mehr als drei Tagen oder Tod
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Musterberechnung Qualifizierungstage

Personen mit AGS-
Aufgaben müssen 

ausreichend 
qualifiziert sein

(§§ 7,12,13 ArbSchG)

Anzahl Q-Tage/ 
Zahl der MA in 
Gesundheitszir-

keln oder mit 
ASG-Aufgaben

Anzahl Q-
Tage/Anzahl 
Mitarbeiter

Bedarf ermitteln, Qualifizierung anbieten

Im Unternehmen (360 Mitarbeiter) werden
in einem bestimmten Monat insgesamt
57.600 Regelarbeitsstunden und 2.800
Stunden Mehrarbeit geleistet. Durch die
Folge von vier Arbeitsunfällen (davon zwei
meldepflichtigen) fallen im gleichen Monat
insgesamt 30 Arbeitstage aus. Daraus ergibt
sich für die erste Kennzahl ein Wert von:
2/360 x 1.000 = 5,556. Für die zweite
Kennzahl wird ein Wert von 30/(57.600 +
2.800)/1000) = 0,497 ermittelt.
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Die Balanced Scorecard im BGM



Robert S. Kaplan und David P. Norton 

§ Welche materiellen oder auch ideellen Faktoren sind am
Unternehmenserfolg beteiligt?

§ Wie stehen diese Faktoren zueinander?

§ Wie lassen sie sich messen oder bestimmen?

§ Wie sind die Beziehungen zwischen diesen Faktoren zu
bewerten?

§ Welcher Faktor trägt was zum Geschehen bei?

§ Welches Maß müssen die Faktoren haben, um das
Unternehmen voranzubringen?

Die BSC liefert eine klare Ursache-Wirkungs-Analyse:



Vier Perspektiven 



Adaptation für das BGM 

§ BSC und BGM orientieren sich an der Unternehmensstrategie.

§ In beiden Konzepten werden geeignete Indikatoren genutzt, um die
Maßnahmen systematisch erarbeiten und überprüfen zu können.

§ Das in der BSC angelegte Vorgehen entlang von Zielen, Indikatoren
und Maßnahmen entspricht den Umsetzungsschritten des BGM.

§ Die Verwendung zukunftsweisender Kennzahlen in der BSC
unterstützt die Entwicklungsperspektiven des BGM.

§ In der BSC können qualitative Indikatoren verankert werden, die
Befindlichkeits- und Gesundheitsthemen zum Gegenstand haben.

§ Die Vielzahl von Anwendungsmöglichkeiten der BSC kommt der
unternehmensspezifischen Ausrichtung des BGM entgegen.

Parallelität der Grundprinzipien:



Adaptationsansatz 

Klassische Unternehmens-BSC Gesundheits-BSC

Finanzperspektive Erfolgs- bzw. 
Wertbeitragsperspektive

Kundenperspektive Gesundheits- und 
Beschwerdenperspektive

Prozessperspektive Prozessperspektive des 
Gesundheitsbereichs

Entwicklungsperspektive Potenzialperspektive des 
Gesundheitsbereichs



Ursache-Wirkungszusammenhang 

Funktionsfähigkeit der 
Strukturen und Kompetenzen 

der BGM-Akteure

Optimale und effiziente
Umsetzung 

der BGM-Prozesse 

Verbesserter Gesundheits-
zustand und verändertes 

Gesundheitsverhalten

Verbesserte Gesundheit wirkt  
positiv auf Unternehmenserfolg 

und Unternehmensergebnis

Positiver ROI der 
Gesundheitsinvestitionen

Mehr Investitionen in  
Betriebliche Gesundheit

Abbildung 30
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Die Gesundheits-BSC 



Die Gesundheits-BSC 

BSC-Per-
spektive

Strategisches 
Ziel

Operatives
Ziel

Kennzahl Richtwert/
Jahr

Maßnahme Budget

Finanzen 
(Wertbeitrag)

Wertbeitrag 
BGM erhöhen

Produktivität 
steigern

Produktivi-
tätskennzahl

+ 1% + 120 TD Euro

Fehlzeiten  AU-
Tage reduzier.

Anwesen-
heitsquote

+1,5% BGM einführen - 190 TD Euro

Mitarbeiter 
(Gesundh. & 
Beschwerden)

Arbeitsplatz 
bez. Fehlbe-
lastungen
minimieren

Abbau körper-
lich belasten-
der Arbeit

Beschwer-
denquote

- 5% Interne 
Prüfung der 
Arbeitsplätze 
intensivieren

10 TD Euro

Störungen d. 
Arbeitsabläufe  
reduzier.

Ergebnis MA-
befragung

3 von 5 
Punkten

Orga-Analyse,
bauliche. 
Maßnahme

45 TD Euro

Prozesse 
(Prozesse des 
BGM)

Ergonomie 
verbessern

Arbeitsplätze 
ergonomisch 
gestalten

Zahl d.
ergonom. 
Arbeitsplätze

- 10% Erg. Gestaltg v. 
Bildschirm-AP

20 TD Euro

Zeitmgmt. 
verbessern

Termindruck im 
Lager reduzier.

Zahl der 
Arbeitsunfälle

- 5% Unfälle ana-
lysieren, Orga-
Analyse

20 TD Euro

Entwicklung 
(Potenziale 
des BGM)

Rel. Themen 
erschließen

Vorschläge 
zum BGM

Umsetzungs-
quote neuer 
Vorschläge

+ 10% Diskussions-
runde, Zirkel

8 TD Euro
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit


