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Vorwort

Vorwörter haben zumeist etwas Lästiges und werden deshalb schnell überlesen, 
um zum „Kern“ zu kommen. Deshalb wollen wir uns auch nicht lange mit dem 
Prolog aufhalten, über uns erzählen oder über Menschen, die uns auf unserem bis
herigen Weg unterstützt haben, obwohl sie es wert gewesen wären, hier nament
lich genannt zu werden. Wir wollen stattdessen gleich zum Kern kommen. 

Sie halten ein Buch in der Hand, das Ihnen ein echter Ratgeber in einem äußerst 
anspruchsvollen, manchmal undurchsichtigen, wechselvollen, widersprüchli
chen, aber auch enorm spannenden Thema sein soll. Sie halten ein Buch zum be
trieblichen Gesundheitsmanagement (BGM) in der Hand. Dieses hat den Unter
titel: „Grundlagen – Methoden – personelle Kompetenzen“. Es geht also um Sie, 
um Ihr „MindSet“, um Ihre Handlungszugänge und Ihre Kompetenzen als Player 
in der betrieblichen Gesundheitsarbeit. Sie wollen den Job schließlich erfolgreich 
gestalten. Es geht aber auch um uns, denn wir wollen das Gleiche und wollen des
halb unsere Ideen und Erfahrungen mit Ihnen teilen. Glauben Sie uns, es lohnt 
sich. BGM ist der beste Job der Welt. 

Das Buch ist umfangreicher geworden, als zunächst gedacht. Warum? Weil sich be
triebliche Gesundheitsarbeit nur begreifen lässt, wenn man sich auf diese auch tie
fer einlässt. Wir haben uns den Luxus gegönnt und das in den letzten 12 Monaten 
getan. Wir haben unsere Erlebnisse der letzten 10 Jahre geordnet und aufgeschrie
ben. Das war eine spannende und produktive Zeit. 

Wenn der „Markt“ (also Sie) unsere hier dargelegten Ideen, Erfahrungen und An
sätze positiv aufnimmt, so werden wir gegebenenfalls einen Folgeband veröffent
lichen, der weitere Praxistools, Instrumente und zudem viele „Stories“ zum BGM 
enthält. Hierfür laden wir Sie ein, Ihre Erfolge und Misserfolge gemeinsam mit uns 
zu besprechen. Unsere Kontaktdaten sind am Ende des Bandes notiert. Denkbar 
ist auch, dazu einen PraxisKongress zu veranstalten, auf dem Sie Ihren Erfahrun
gen jenseits der unternehmenspolitischen Statements ein Podium geben können. 
Es gibt auch keine Awards zu gewinnen. Wir wollen stattdessen die Unterschied
lichkeit des praktischen Handelns diskutieren, daraus lernen und Ihre Ideen ver
öffentlichen.

Bleiben Sie gesund! 

Leipzig, SulzbachRosenberg, 3. 10. 2010
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