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Karl Schlecht Stiftung  
 
Leitidee ist die Verbesserung von Führung in 
Business, Gesellschaft und Politik durch 
humanistische Werte. 
 
⇒ Fokus auf "Good Leadership“  

als entscheidender Erfolgsfaktor  

⇒ Damit bestimmt es über unsere Zukunft 
 
Ziel der Karl Schlecht Stiftung ist es deshalb, gute 
Führung ... zu stärken.  

Einige wissenschaftliche Grundlagen: 
  
Bedeutung von Führung 
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Lieberman & Eisenberger 2009 

Das Gehirn und seine Reaktionen auf die Außenwelt 
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Jones et al., 2012 

The key message of this study is that poor mental health, 
specifically PTSD, does not inevitably follow exposure to 
combat and that good perceived cohesion, morale, and 
leadership will be reported by those 
who have better mental health. 

The importance of leadership, cohesion, and morale are 
likely to have equal salience in non-military 
organizations that require personnel to undertake 
arduous duties in challenging environments 

Zusammenarbeit und Führung 

 
Mögliche biologische Folgen 
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Chronic Subordinate Colony housing (CSC) 

Dr. Stefan O. Reber, 25. April 2012 
 
 

Chronic Subordinate Colony housing (CSC) 

Single Housed Controls (SHC) 

Singewald et al., 2009 Stress 

1 8 15 19 

Zeit [Tage] 

Start CSC Ende CSC 
Reber et al., 2007 Endocrinology 

FILM 

Universitätsklinik für Psychosomatische Medizin und Psychotherapie 

Auslöseereignisse 
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Kasuistik: Herr C: 60 Jahre 

Diag.: Depressive Episode und koronare 3-
Gefäßerkrankung mit 70% Hauptstammstenose 

Z.n. mehrfacher Stentimplantation und PTCA 

Langjährige Überanstrengung / Erschöpfung bei 
verantwortungsvoller Tätigkeit („Alles 100% machen“) 

Finaler Auslöser: Zwischenmenschliche Enttäuschung 

 

 

  

Klinisches Beispiel für .. 
 
1.  Zentrale Bedeutung von Führung 
 

2.  Niedrigschwelligkeit von Beratungsangeboten bei 
beginnender psychischer / psychosomatischer 
Erkrankung 
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Was tun? => Praxisbezogene Forschung stärken 

Leadership Personal Care Ulm:  
 

Forschungs- und Entwicklungszentrum 
seelische und körperliche Gesundheit am 

Arbeitsplatz  

Ziel: 
 
Impulsgebendes Kompetenzzentrum zum Thema 
psychische Gesundheit im Betrieb  
in Baden-Württemberg  
 
Aktuelle Praxispartner: Fa Bosch, Fa Daimler 
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1. Handlungsfeld A: Entwicklung und Evaluation von Maßnahmen 
 des präventiven Betrieblichen Gesundheitsmanagements zur 
Weiterbildung von Führungskräften 
 
 
2. Handlungsfeld B: Fokus Firmenangehörige –  
Prävention und Frühbehandlung 
 
Ad 1 und 2) Laufendes Pilotprojekt Fa. Bosch 
 
 
Geplantes Handlungsfeld C ab 1.1.2020:  
Angewandte Biomedizin 
 
 
 
 

Lieber Sven, 
Kannst Du hier bitte eine Abb. Einfügen mit 
Meilensteinen für insgesamt 5 Jahre, die ich dann  
Inhaltlich angeben kann? 
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Funktion 
VK 
Entgelt-gruppe 
Durchschnittl. Arbeitgeber-Kosten pro Jahr 
Summe Personal- und Sachkosten pro Jahr ohne Leitung 
  
  
Grund-ausstat-tung 
Handlungsfeld A, Leitung 
1 
E15 
94.000,00 €  
    291.000,00 €  
Handlungsfeld B; Leitung 
1 
Ä2 
105.000,00 €  
Zentr. Projektkoordination 
0,25 
E11/ E12 
20.000,00 €  
Sekretariat 
1 
E7/E8 
52.000,00 € 
Sachkosten 
20.000,00 € 
  
  
  
  
  
Leitung* 
0,25 
Zulage 
30.000,00 € 
  
Personal- / Sachkosten (Grundausstattung)-Gesamt  
(01/2017-12/2021) 
  
1.455.000,00€ 
   
  
*Personalkosten für eine Zulage bei zusätzlicher Leitungsfunktion 
  
E15  Tarif TVÖD    Approbierter Psychologe 
Ä2:  Tarif Marburger Bund  Facharzt für Psychosomatische 
Medizin 
 
  
 
 
 

Alleinstellungsmerkmale 
 
•  Kombination praxisnahe Versorgung (M.H.) und 

praxisnahe Wissenschaft (H.G.) 

•  Neurowissenschaftlicher Schwerpunkt im 
Hintergrund 
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Vorarbeiten:  
 
=> Schulungen: 
 
Ad 1) Führungskräfte weiterbilden 

  
  

SRS-Summenwert  

t1-t2  p = .002 Stress-Reaktivitäts- 
Skala 

MZP 

Effektstärke IG vs. CG 
 T1/T2 = 0,25 

Effektstärke IG  
T1/T3 = 0,56 

** 

t2-t3p = 0.795 

Betriebliche Stressprävention - Beispiel „MAN-GO!“ 
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21 

Randomisiert-kontrollierte Interventionsstudie zur Prävention stressbedingter 
Gesundheitsschäden im Betrieb 

Hintergrund & Setting: Die MAN-GO Studie 

T4 T1 

200
6 

T2 

200
7 

T3 

200
8 

201
5 

Training 
IG 

Training 
KG 

•  Fragebogen 
•  Interviews 
 

•  Fragebogen 
•  Medizinische 

Untersuchung 

•  97 männl. Probanden (54% Rücklauf) 
•  Ø-Alter: 50.46 Jahre (SD 7.33) 
•  54% Blue-collar, 23% Schichtarbeit 
•  Führungsspanne: 44 Mitarbeiter (SD 

164) 
•  62 teilstrukturierte narrative Interviews 

2-tägiges Stressbewältigungstraining, mit 
Booster-Sitzungen nach 4 & 8 Monaten1,2, 3: 

6Limm et al 2011, 7Angerer et al 2011, 8Siegrist & Silberhorn 1998 

# Bild zu aktuellen Ergebnissen einfügen 
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Neu: 9-Jahres – Evaluation / Follow - up 

 

 
Barrech et al., eingereicht 

 

Vorarbeiten: 
 
Ad 2) Frühintervention und Frühe Reintegration 
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I. Der Bundes-Gesundheitssurvey (GHS-MHS)  
12-Monatsprävalenz psychischer Störungen nach Alter und Geschlecht:  

ca. jeder Dritte im Alter von 18-65 ist betroffen! (n. Jacobi, 2012) 

Altersgruppe 
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Behandlung von psychischen Erkrankungen mit 
Hinsicht auf die Rückkehr zur Arbeit 

van der Feltz-Cornelis – Neuropsychiatric Disease and Treatment -  2010 

Rothermund, Hölzer, Kilian, .. 
 

Vorabdaten der Untersuchung: 

Die Psychosomatische Sprechstunde im 
Betrieb – ein neues Versorgungsmodell an 

der Schnittstelle zwischen betrieblicher 
Betreuung und Konsiliarpsychosomatik 

 
Gefördert durch die Nachwuchsakademie 

Versorgungsforschung  
Baden-Württemberg 

Rekrutierung und Kennzeichen der Stichprobe 
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Regular Care Psychosomatic Consultation in the 
Workplace 

Reguläre Ambulanz vs. Beratungsangebot im Betrieb 

E	Rothermund,	R	Kilian,	B	Reiter,	D	Mayer,	M	Hölzer,	MA	Rieger,	H	Gündel	
13th		Interna@onal	Congress	of	Behavioral	Medicine	August	20-23,	2014,	Groningen	

Perspektive 
 
Weiterentwicklung und Evaluation von Konzepten der 
Aus- und Weiterbildung von Führungskräften und 
innerbetrieblicher Akteure (Personal-, ..) 
 
Versorgungsmodelle zur Früherkennung und 
Frühversorgung 

 bessere Prognose 
 Verminderung von AU-Zeiten 
 Verbesserte Reintegration nach Erkrankung 
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Harald.Guendel@uniklinik-ulm.de 

Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit 


