7. Die wichtigsten Akteure im BEM-Verfahren

Voraussetzung fiir ein erfolgreiches BEM-Verfahren ist die
vertrauensvolle und zuverldssige Kommunikation und

Kooperation der beteiligten Personen.

Die wichtigsten Akteure des Verfahrens sind:

= die Schulleiterin/der Schulleiter oder ein Mitglied der
Schulaufsicht,

= die/der betroffene Beschdaftigte,

= eine Vertretung desPersonalrats,

» die Vertrauensperson derSchwerbehinderten,

= die Frauenvertreterin,

= die Betriebsarztin/der Betriebsarzt

= die/der Betriebspsychologin/Betriebspsychologe

* die Fachkraft fiir Arbeitssicherheit

Betroffene Beschdftigte haben das Recht, einzelne
Akteurinnen/Akteure von der Teilnahme an Préventions-
gesprdchen und im BEM-Prozess auszuschlieflen und eine

Person ihres Vertrauens hinzuzuziehen.

Beratung und Unterstiitzung

Uber verschiedene Mdglichkeiten der Wiederein-
gliederung, insbesondere iiber das Hamburger-Modell,
beraten die folgenden Personen betroffene Beschdftigte

gern auch schon vor dem ersten Prdventionsgesprdch.

Personalrdtin

Johanna Bause (PR)
Tel. 90279-2822
johanna.bause@senbijf.berlin.de

Schwerbehindertenvertrauensperson
Marion Stéhr (SbV)
Tel. 90279-2720

marion.stoehr@senbijf.berlin.de

Frauenvertreterin
llona Miiller(FV)
Tel. 90279-3329

ilona.mueller@senbijf.berlin.de

Betriebsdrztin
Dr. med. Bodil Petersen

bodil.petersen@charite.de

Gesundheitskoordinatorin
Anja Wellens (GeKo)
Tel. 90279-5614

anja.wellens@senbijf.berlin.de

Betriebspsychologin

Anke-Rubin Bergmann
Tel. 0172 435 5964

anke-rubin.bergamnn@charite.de
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1. Ziele und Nutzen vonBEM

Das BEM ist ein integraler Bestandteil des betrieblichen
Gesundheitsmanagements.

Es zielt darauf ab, ,nach langerer krankheitsbedingter
Arbeitsunfahigkeit durch geeignete MalRnahmen arbeits-
bedingte Ursachen der Arbeitsunfahigkeit einer/eines
Beschaftigten moglichst zu beseitigen oder einzu-
schranken und kunftige Arbeitsunfahigkeit zu vermeiden
oder zumindest zu verringern und den Arbeitsplatz zu
erhalten®. (12.1, Absatz2, DV Gesundheit von 2007)

2. Gesetzliche Verankerung von BEM

Gesetzlich verankert ist das BEM im 8167, Absatz 2 des
Sozialgesetzbuches 1X von 2018. Dort heil3t es:

»Sind Beschéftigte innerhalb eines Jahres langer als sechs
Wochen ununterbrochen oder wiederholt arbeitsunfahig,
klart der Arbeitgeber mit der zustandigen Interessen-
vertretung im Sinne des 8176, bei schwerbehinderten
Menschen aufRerdem mit der Schwerbehindertenver-
tretung, mit Zustimmung und Beteiligung der betroffenen
Personen die Mdglichkeit, wie die Arbeitsunfahigkeit
moglichst uUberwunden werden und mit welchen
Leistungen oder Hilfen erneuter Arbeitsunfahigkeit
vorgebeugt und der Arbeitsplatz erhalten werden kann.”

3. Praventionsgesprache

Die Schulleitung hat die Aufgabe, das BEM-Verfahren
durch die erste Kontaktaufnahme mit der/dem Beschéftig-
ten und durch die Einladung zu einem ersten Praventions-
gesprach einzuleiten. Die Einladung erfolgt schriftlich mit
dem dafiir vorgesehenen Formblatt.

Erkrankte Beschaftigte, die sich zum Zeitpunkt der
Einladung gesundheitlich noch nicht in der Lage fuhlen das
Gesprach zu fuhren, kbnnen angeben, dass sie dies zu
einem spateren Zeitpunktwiinschen.

Ziel des ersten Praventionsgespraches ist, arbeits-
platzbedingten Ursachen von Arbeitsunfahigkeitszeiten
nachzugehen. Gemeinsam sollen Wege gefunden werden,
zukunftige krankheitsbedingte Fehlzeiten zu vermeiden
oder zumindest zu verringern. Diesem ersten Gesprach
kénnen bei Bedarf weitere Gesprache folgen, die den
Wiedereingliederungsprozess frihzeitig, d.h. mdglichst
schon in der Genesungsphase vorbereiten und begleiten.

Folgende Fragen konnen beispielsweise in Praventions-
gesprachen geklart werden:

= Was sind meine besonderen Beanspruchungen?

* Konnten qualifizierende MalRnahmen die Beanspru-
chung reduzieren?

= Kénnen meine Arbeitsplatzbelastungen gesundheits-
forderlich veréandert werden, z.B. durch die Veranderung
des Stundenplans?

= Gibt es andere geeignete Einsatzmdglichkeiten (auch:
andere Schule, andere Region)?

= Ist mein Arbeitsplatz ergonomisch und leidensgerecht
ausgestattet?

= Kann die technische Ausstattung des Arbeitsplatzes
verbessert werden?

4. Freiwilligkeit der Teilnahme am Verfahren

Grundlegendes Leitprinzip des BEM-Verfahrens ist die
freiwillige Teilnahme der oder des Beschéftigten. Ohne
ihre/seine Einwilligung kann kein BEM-Verfahren durch-
gefuhrt werden.

Jedel/jeder Beschaftigte kann das Eingliederungs-
verfahren ohne Angabe von Grinden ablehnen oder trotz
erfolgter Zustimmung abbrechen. Dies darf nicht zu ihren/
seinen Lasten gewertet werden, insbesondere ist es
unzuldssig, hieraus arbeitsrechtliche oder dienstliche
Konsequenzen zu ziehen.“(12.2, Abs.3, DV Gesundheit)

5. Vertraulicher Umgang mit gesundheitlichen Daten

Die Beschaftigten haben ein Selbstbestimmungsrecht tber
ihre gesundheitlichen Daten. Sie muissen Details ihrer
Erkrankung nicht darlegen. Hilfreich fur eine erfolgreiche
Wiedereingliederung kann es aber sein, wenn betroffene
Beschéftigte Auskunft Uber ihre besondere Beanspru-
chung am Arbeitsplatz geben und Auswirkungen von
gesundheitlichen Problemen auf die berufliche Leistungs-
fahigkeit deutlich machen.

In diesem Zusammenhang kommt der Mitwirkung der
Betriebséarztin/des Betriebsarztes am BEM-Verfahren eine
wichtige Rolle zu, denn sie kbnnen betroffene Beschéftigte
arbeitsmedizinisch beratend zur Seite stehen. Auf3erdem
kénnen sie medizinische Erkenntnisse in ihren
Auswirkungen auf den konkreten Arbeitsplatz darlegen
und wertvolle Vorschlage zur erfolgreichen Wiederein-
gliederung unterbreiten.

6. Dokumentation und Datenschutz

Der Schutz von personenbezogenen Daten bleibt wahrend
des gesamten Verfahrens gewdhrleistet. In der Personal-
akte gespeicherte Eckdaten werden spatestens zwei Jahre
nach Beendigung des BEM datenschutzgerecht vernichtet.
Die Eckdaten umfassen Gesprachsangebote mit Datum,
Abschluss der Gesprache sowie ggf. Datum des Abbruchs
der Gesprache. Alle uUbrigen Unterlagen, wie z.B.
Gesprachsvermerke, Protokolle oder Vereinbarungen, sind
nicht Gegenstand der Personalakte. Sie sind in der
Dienststelle bzw. beim Gesprachsfuhrer aufzubewahren;
die/der betroffene Beschaftigte erhalt eine Kopie.
(12.6,Abs.3, DV Gesundheit) Samtliche Unterlagen miissen
nach zwei Jahren datenschutzgerecht vernichtet werden.



