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VOORWOORD 

In maart 1991 verscheen een rapport getiteld "Kwaliteit en effectiviteit van de bedrijfsge­

zondheidszorg". Het bevat de resultaten van een onderzoek verricht door NIPG-TNO in 

opdracht van het Directoraat Generaal van de Arbeid van het Ministerie van SoZaWe. 

Het was een onderzoek onderde vakmensen zelf: de mensen die de bedrijfsgezondheids­

zorg uitoefenen. Dat had het voordeel, dat er meningen en bevindingen op tafel lagen 

van mensen die dagelijks met de praktijk van de bedrijfsgezondheidszorg te maken 

hadden. Het rapport bevat dan ook veel lezenswaardigs: beschrijvingen van wat er 

gebeurt, wensen en verlangens van vakmensen, zelfkritiek en voorstellen tot verbetering. 

Toch ontbrak de mening en ervaring van de mensen, die afnemers van bedrijfsgezond­

heidszorg genoemd zouden kunnen worden: de weiknemers zelf, hun vertegenwoordigers 

(ondernemingsraden en VGW-commissies), de personeelsafdelingen, het bedrijfskader 

en de directie. Die lacune is gevuld dooreen vervolgonderzoek waarvan het rapport thans 

ter tafel ligt. 

Er is veel materiaal verzameld. Dat materiaal was complex en niet eenvoudig te interpre­

teren. De onderzoekers hebben de grootst mogelijke zorgvuldigheid en integriteit aan de 

dag gelegd bij het analyseren en groeperen van gegeven en het trekken van conclusies 

daaruit. Die grondhouding bepaalt ook de stijl van het rapport. De lezer, die even snel 

een paar hem of haar passende en eenduidige uitspraken wil vinden, komt teleurgesteld 

uit. Het lezen van het rai^rt vraagt mee te denken over en belangstellend meekijken 

naar een boeiend, maar complex werkgebied. 

De aandachtige lezer wordt beloond. Het mgçort geeft veel inzicht in het weikgebied 

van de bedrijfsgezondheidszorg en in de meningen en verwachtingen van mensen, die 

met die vorm van gezondheidszorg te maken hebben. 



Het rapport geeft duidelijke indicaties voor kwaliteitsverbetering van de bedrijfsgezond­

heidszorg. Discussies in de begeleidingscommissie hebben er in belangrijke mate toe 

bijgedragen, dat het nq>port tevens aansluit op de actualiteit van beleidsontwikkelingen 

en steun geeft aan de beleidmakers in publieke en professionele organen. 

De aandacht voor reductie van ziekteverzuim en instroom in de WAO heeft de bedrijfsge­

zondheidszorg terecht opnieuw in de belangstelling gebracht. Maar ook de steeds hogere 

waarde die mensen aan gezond leven en weiken hechten en de vrees voor een vervuilend 

weik-milieu zijn factoren die de betekenis van bedrijfsgezondheidszorg onderstrepen. 

Het is te hopen, dat dit rapport de belangstelling en aandacht voor het weikterrein van 

de bedrijfsgezondheidszorg vergroot en leidt tot een actief samenwerken van betrokkenen 

om de kwaliteit van die gez(H)dheidszorg te veibeteren. 

Drs. J.G. Scheurer, voorzitter van de begeleidingscommissie 
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LIJST VAN AFKORTINGEN 

AH aibeidshygiënist 

APO algemeen periodiek onderzoek: periodiek herhaald ondeizoek naar de 

'algemene' gezondheidstoestand van de weiknemer zonder specifieke 

aandacht voor de werkomstandigheden, waaibij de selectie voor de oproep 

niet bepaald wordt door de weikomstandigheden, maar meestal door de 

leeftijd (Van Putten & Oversloot, 1986; Weel et al., 1989) 

Arbowet Arbeidsomstandighedenwet 

BA bedrijfsarts 

BGD bedrijfsgezondheidskundige dienst 

BGZ bedrijfsgezondheidszorg 

BVK bedrijfsverpleegkundige 

BMW bedrijfsmaatschappelijk werk 

DGA Directoraat-Generaal van de Arbeid van het Ministerie van SoZaWe 

EHBO eerste hulp bij ongevallen 

GPO gericht periodiek onderzoek: een periodiek herhaald onderzoek dat zich 

richt op specifieke bekende risico's in de werksituatie (bijv. lood), waaibij 

de selectie van de weiknemers bepaald wordt door de blootstelling aan 

het risico (Van Putten & Oversloot, 1986) 

GVO gezondheidsvooriichting en -opvoeding 

OR ondernemingsraad 

PBGO periodiek bedrijfsgezondheidskundig ondeizoek: een periodiek heihaald 

ondeizoek dat zich richt op mogelijke effecten van nog niet bekende 

risico's in de weiksituatie, in het kader van opsporing van risicofactoren 

in de aibeid, waaibij alle weiknemers worden opgeroepen (Weel et al., 

1989); het al of niet aggregeren van de individuele gegevens tot groeps-

gegevens is hier als een veibijzondering van het PBGO gezien en in het 

verslag onderscheiden; 

PO periodiek onderzoek 

PZ personeelszaken 

SMT sociaal-medisch team 

VG veizekeringsgeneeskundige 

VGW veiligheid, gezondheid en welzijn 
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SAMENVATTING 

Doel en methode in het kort 

Tegen de achtergrond van de discussie over het functioneren van BGD-en die al een luim 

aantal jaren gaande is en de behoefte van het ministerie van SoZaWe om het eikennin-

genbeleid van BGE>-en te moderniseren, is onderzoek gedaan dat informatie moest 

leveren over de kwaliteit van de zorg- en dienstverlening door BGD-en. Deze informatie 

zou moeten bijdragen aan de lopende discussie en aan de beleidsvorming van de oveiheid 

op het gebied van kwaliteitscriteria. 

De eerste fase van het onderzoek, gericht op het oordeel van de "zorgverleners" over de 

kwaliteit van de door henzelf geleverde BGZ, is afgesloten (zie Draaisma e.a., 1991 en 

1992) en betrof de BGD-en in 51 bedrijven of instellingen. Het deel van het onderzoek 

dat in dit rapport wordt beschreven, benadert de kwaliteit en effectiviteit van BGZ vanuit 

het gezichtspunt van de cliëntzijde. Er zijn in 41 van de 51 bedrijven en instellingen uit 

de eerste fase, interviews gehouden met de directie, ondernemingsraad en afdeling PZ 

over hun oordelen wat betreft de kwaliteit van de aan hen geleverde BGZ. Bovendien 

zijn in 35 van deze 41 bedrijven in totaal bijna 700 leidinggevende en bijna 1300 

uitvoerende werknemers per postenquête ondervraagd over hun ervaringen met de zorg 

en him oordelen over de kwaliteit Ook zijn -waar dit van belang is- oordelen van de kant 

van de BGD uit de eerste fase over hun eigen weik ter vergelijking opgenomen. 

In het onderzoek is in hoge mate aangesloten bij de genoemde discussie over het 

functioneren van BGD-en, door de thema's die er een rol in spelen, zoveel mogelijk in 

het onderzoek op te nemen. In die discussie hebben de weikgeversorganisaties de toon 

gezet door de BGD-en te verwijten dat deze niet het gewenste BGZ-pakket leveren. Te 

weinig verzuimbegeleiding en te veel ongefundeerde bemoeienis met de weikomstandig­

heden door de BGD waren de belangrijkste bezwaren van de weikgevers. Hun eindoor­

deel luidde dat de BGD te weinig 'maatwerk' levert, hier vertaald met: een gebrek aan 

kwaliteit Werknemersoiganisaties vonden daarentegen dat de BGD vaak te weinig 

aandacht voor de weikomstandigheden hadden; wat betreft meer veizuimbegeleiding 



waren ze eerst zeer terughoudend, maar ze sloten zich later op dit punt bij de weikgevers 

aan. De werknemersorganisaties hadden dus ook aanmerkingen op de kwaliteit van de 

zorg. 

De benadering van kwaliteit en effectiviteit is in dit onderzoek als volgt. 

Een oordeel over de kwaliteit van de zorg houdt in essentie een oordeel in over de 

effectiviteit (of doeltreffendheid) van de zorg. Als de zorg voldoende effectief is en op 

een acceptabele manier tot stand komt, is de kwaliteit goed of goed genoeg. De moeilijk­

heid is echter de (bijna) onmeetbaarheid van het doel van de zorg, dat is: het beschermen 

of bevorderen van de gezondheid van de weiknemers. Daarom zal elke betrokkene zijn 

eigen oordeel over de effectiviteit en de kwaliteit hebben, en niet alleen letten op het 

bereiken van de gewenste effecten, maar ook, of soms vooral, op de manier waarop de 

zorg geleverd wordt (het proces van zorgverlening) en op het produkt van de BGD, de 

adviezen. 

Van de twee typen beoordelaars: de expert, hier vertolkt door de leveranciers van de 

adviezen aan de 'cliëntorganisatie', en de betrokken afnemers in de cliëntorganisatie gaat 

het zoals gezegd, hier om de laatste. 

Onderzoeksvragen 

Er is onderzocht: 

hoe de weiknemers (leidinggevenden en niet-leidinggevenden) oordelen over de 

kwaliteit van de (individuele) zorg die zij krijgen; 

hoe directies, ondernemingsraden en afdelingen PZ (de 'beleidspartijen') oordelen 

over de kwaliteit van de dienst verlening van de BGD in het kader van de beleids­

advisering, en of de oordelen overeenkomen; 

of er verband is tussen gunstige kwaliteitsoordelen van de weiknemers en van de 

beleidspartijen; 

of de kwaliteitsoordelen van al die kanten verschillen naar gelang de kenmeiken 

van de zoi^situatie; in dit opzicht zijn onderscheiden: het type BGD (gezamenlijke 

en enkelvoudige in de particuliere sector, en de overheidssector: rijk en gemeente). 
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de samenstelling van het BGZ-team (bedrijfsarts-sohst, bedrijfsarts met bedrijfsver­

pleegkundige, bedrijfsarts met arbeidshygiënist), de organisatorische plaats van de 

verzekeringsgeneeskundige taak in verband met ziekteverzuim (binnen of buiten 

de BGD; al of niet in handen van de bedrijfsarts zelf), de aard van het periodiek 

onderzoek van weiknemers, de aard van het cliëntbedrijf (industriële produktie of 

dienstverlenend/administratief) en de bedrijfsgrootte (35-99,100-499 en 500 of meer 

werknemers) 

Belangrüke uitkomsten en aanbevelingen voor het beleid 

Werknemers over de kwaliteit van de zorg 

Het contact van uitvoerende werknemers met de BGD vindt voornamelijk plaats op het 

spreekuur en bij keuringen (aanstellings- en periodieke keuringen). De meestgenoemde 

reden voor het contact is het ziekteveizuim. 

Weiknemers hebben over het geheel genomen een gunstig oordeel over de individuele 

contacten met de BGD en de adviezen die zij krijgen, maar velen van hen vinden ook 

dat de BGD meer tijd aan weikomstandigheden en verzuimbegeleiding moet besteden. 

In grote lijnen geldt verder, dat hoe recenter het contact en hoe meer ervaring met de 

BGD, hoe hoger de weiknemer de BGD waardeert. 

Voor gezondheidsklachten die met het werk te maken hebben, bezoekt een meerdeiheid 

zijn huisarts; een mindeiheid bezoekt de bedrijfsarts. Van de anderen naar wie men 

toegaat om de problemen te bepraten, wordt de chef even vaak genoemd als de bedrijfs­

arts; PZ wordt nauwelijks genoemd. 

Weiknemers met klachten over him weik en gezondheid hebben een negatievere kijk op 

de kwaliteit van de BGZ dan weiknemers zonder deze klachten. Leidinggevenden met 

klachten wijken vaker dan uitvoerende werknemers uit naar de huisarts. 

De BGD zou zich daarom meer moeten verdiepen in wat werknemers willen of verwach­

ten en daaibij het bedrijf goed moeten kennen. Vanuit die kennis moet het BGZ-team 

aan alle partijen duidelijk maken welke bijdrage de BGD aan de preventie in het bedrijf 

levert, wat er met adviezen van de BGD aan het bedrijf gebeurt en welke rol de BGD 

in het gezondheidsbeleid speelt. 
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Directies, OR en PZ over de kwaliteit van de dienstverlening 

Bij het bekijken van de onderzoeksuitkomsten is het belangrijk in gedachten te houden 

dat de visies van directies, ondernemingsraden en afdelingen PZ op de aanwezigheid van 

gezondheidsrisico's in de bedrijven vaak duidelijk verschilloi. Het is de vraag of er wel 

afstemming tussen de directie, OR en het team over het bestaan van gezondheidsrisico's 

plaats vindt Wat dat betreft kan de komende wijziging van de Aibowet die de weikgever 

verplicht een inventarisatie en evaluatie van de risico's te laten uitvoeren, zeker van groot 

belang. 

De waardering van de drie partijen voor de zorg aan individuele werknemers is zeer 

positief; dit geldt ook voor de vakkundigheid en de onafhankelijkheid van de BGD. 

Over de andere aspecten van de dienstverlening is globaal een derde tot de helft niet te 

spreken. Dit geldt in oplopende mate voor: de kwaliteit van het advies, de inzet van de 

BGD voor veibetering van de weikomstandigheden, de kwaliteit van de adviezen, de 

verzuimbegeleiding, de contacten met de BGD, de mate waarin de BGD zijn doelen 

bereikt en de bijdragen van de BGD aan preventie. 

PZ is veelal wat positiever dan de directie, de OR wat negatiever. Vaak zijn de partijen 

het overigens niet eens in hun oordeel. 

Over de wijze waarop de beleidsadvisering van de BGD aan het bedrijf verioopt, zijn 

enkele aanbevelingen van belang. 

In veel gevallen moeten de contacten van de BGD met de betrokkenen binnen de 

cliëntorganisatie, in het bijzonder OR en leidinggevenden, veibeterd of opgebouwd 

worden. Verder zou de BGD het jaarverslag op een actieve manier onder de aandacht 

van de partijen moeten brengen als middel om zijn expert-visie op het gezondheidsbeleid 

in het bedrijf met nadruk naar voren te brengen. Dit bevordert de communicatie tussen 

de BGD en bedrijf en binnen het bedrijf. 

De conclusies op het punt van de activiteiten van de BGD zijn duidelijk. Slechts enkelen 

vinden dat aan activiteiten minder tijd besteed moet worden. Vele betrokkenen (ook de 
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wericnemers) zijn daarentegen van mening dat de tijd voor verzuimbegeleiding en voor 

preventie-activiteiten uitgebreid moet worden. 

De stereotiepe opvatting dat directies alleen meer aan verzuimbegeleiding willen laten 

doen en ondememingsraden meer aan de weikomstandigheden, bleek echter onjuist 

Als BGD-en ingaan op de vrij algemene wens meer aan verzuimbegeleiding te doen, is 

niet allen de kans dat de waardering van het bedrijf tegenover de BGD positiever wordt 

er zijn ook kansen dat het vertrouwen van weiknemers in de BGD niet hoeft af te nemen 

of zelfs kan toenemen; gebleken is tenminste dat een positieve beoordeling van de 

beleidspartijen samengaat met meer vertrouwen van weiknemers in de BGD. 

Tegelijk is de conclusie van belang dat een BGD die zich, volgens de betrokkenen te 

eenzijdig met verzuimbegeleiding bezighoudt, een gerede kans loopt op wantrouwen van 

de weiknemers. Dit gevaar is des te groter naarmate het team de oordelen van de werkne­

mers niet deelt of niet kent 

Als aanbeveling kan hier gelden dat BGD-en er goed aan doen zich op de hoogte te 

houden van wat partijen en weiknemers van het functioneren van de BGD vinden; met 

name de afdeling PZ, waarmee de BGD veelal zeer nauw samenwerkt heeft soms een 

goede kijk op de opvattingen van de wericnemers over de BGD. 

De betrokkenheid van de partijen bij het weiic van de BGD is soms beperkt; dit geldt 

wat meer voor de OR-en, hoewel BGD-en zelf ook minder op OR-en gericht zijn. Wel 

lijkt er globaal in vergelijking met vroeger onderzoek sprake te zijn van vooruitgang in 

de relaties tussen BGD-en en OR-en. 

Overeenstemming in de oordelen van alle betrokkenen 

Er is enige overeenstemming tussen, eneizijds directie of OR of Personeelszaken en 

andeizijds de mdividuele weiknemers, in oordelen oven 1) de individuele zorg en advies, 

2) de bemoeienissen van het team met de werkomstandigiheden en 3) de tijdsbesteding 

van de BGD. De overeenstemming in de kwaliteitsoordelen over de BGD van de twee 

beleidspartijen in de cliëntoiganisatie, de directie en de OR, is echter overwegend gering. 

IX 



Hoewel onenigheid ook uit voortreffelijke communicatie tussen partijen kan voortkomen, 

dringt zich toch de indruk op dat in veel bedrijfsituaties afstemming tussen directie en 

OR over de BGZ nodig is. Ook de onvrede over de tijdsbesteding van de BGD op het 

gebied van de primaire preventie (het voorkómen van gezondheidsschade door bijvoor­

beeld door voorlichting, weikplekondeizoek en adviseren over eliminatie van risico's) 

doet vermoeden dat er nogal eens over en weer misverstanden bestaan wat betreft de 

BGZ-activiteiten, hun doel en hun nut Mogelijk doen sommige BGD op dit punt wel 

voldoende, maar verzuimen ze dit aan het bedrijf duidelijk te makea 

De komende wijziging van de Arbo-wet die een risico-evaluatie met behulp van een 

deskundige dienst (zoals een BGD) voor alle bedrijven voorschrijft en ook het inschake­

len van een BGD bij de verzuimbegeleiding, zal een gunstige invloed hebben op de 

wederzijdse verwachtingen van de rollen die de BGD en de betrokkenen in het bedrijf 

hebben. 

Verder lijkt de kans groot dat men verwacht dat initiatieven tot verbeteringen in het 

functioneren van het gezondheidsbeleid in de cliëntoriganisatie en de beleidsadvisering 

in de eerste plaats van de BGD moeten komen. Men leunt dus sterk op de activiteiten 

van de BGD, hoewel de verantwoordelijkheid voor het beleid formeel ligt bij de directie 

van de cliëntorganisatie. De BGD zélf zal dus moeten blijven hameren op de verantwoor­

delijkheid van de directie voor het Arbo- en BGZ-beleid. 

Het onderzoek brengt overigens goede aangrijpingspunten voor de BGD naar voren om 

de situatie te veibeteren. Immers een directie of een afdeling PZ die meer door de BGD 

bij het beleid wordt betrokken (doordat de BGD de resultaten van het beleid terugkop­

pelt), oordeelt vaak gunstig over de kwaliteit van de dienstverlening. Dit geldt ook voor 

de oordelen van de OR als het team rechtstreeks aan de OR rapporteert en adviseert. Met 

andere woorden, de conclusie is niet alleen dat de BGZ is gebaat bij een grotere betrok­

kenheid van het bedrijf, de BGD kan de betiokkenheid zelf beihvloeden. 



De aard van de zorgsituatie en kwaliteit van de zorg- en dienstverlening 

Er zijn zorgsituaties onderscheiden met kwalitatief goed en minder goed beoordeelde 

BGZ: de gunstiger oordelen komen voor bij industriële bedrijven, een BGZ-team met 

een arbeidshygiënist en een bepaald combinatiepakket van periodiek onderzoek van 

Dit wijst op een ontwikkelde dienstverlening met een gedifferentieerde aanpak. 

Aan de ongunstige kant komt de solistische bedrijfsarts voor, of de situatie waarin alleen 

algemeen periodiek ondeizoek wordt gedaan, beide als tekenen van weinig differentiatie 

in de dienstverlening te zien. 

Dat ook de overheidssector in dit verband slechter naar voren komt ligt vermoedelijk 

mede in de historie verankerd. De overheid is altijd eigen-risicodrager geweest en de 

nadruk lag bij de BGD-en daar op de begeleiding of controle bij afwezigheid door ziekte, 

mede als gevolg van de uitvoering van het Ambtenarenreglement Door deze hoofdtaak 

is de aandacht voor de weikomstandigheden in de bedrijfsgezondheidszorg bij de 

overheid lang op het tweede plan gebleven. Verder kan op verschillende gronden 

betwijfeld worden of een afdeling BGZ als onderdeel van een (inter)gemeentelijke 

basisgezondheidsdienst wel voldoende armslag krijgt om goede BGZ te leveren. 

Als de weiknemers hun bedrijfsarts in de eerste plaats of uitsluitend als verzekeringsge­

neeskundige zien, dan kan het moeilijk voor hem zijn om voldoende over het voeüicht 

te krijgen dat hij veel weik maakt van de bedrijfsgezondheidskundige rol. Daarom zal 

hiervoor veel aandacht nodig zijn. 

Het blijkt dus dat een meer evenwichtige aanpak door teams met meerdere disciplines, 

tot meer waardering leidt Een voorname sleutel tot hogere waardering is voldoende 

aandacht voor de weikomstandigheden. Waar die aandacht onvoldoende is, ontmoet de 

verzuimbegeleiding minder waardering, en ook verminderd vertrouwen van weiknemers 

in de BGD. Een andere voorwaarde voor een hoge waardering van de BGZ is afstem­

ming van de BGD-activiteiten op de echte gezondheidsproblematiek in het bedrijf; dat 

wil zeggen, soms meer aandacht voor de individuele zorg, soms meer voor de aibeidsom-

standigheden. 

XI 



Slotconclusie: hogere kwaliteit en grotere effectiviteit is mogelyk 

Gezien de centrale positie van de BGD in het gezondheidsbeleid in de ogen van de 

betrokkenen ligt het voor de hand dat de BGD het bedrijf tegemoet treedt met een breed 

aanbod van diensten waaruit in overieg van het bedrijf met de BGD, in de rol van expert, 

een keus gemaakt kan worden; de BGD zal veelal het bedrijf duidelijk moeten maken 

waar het zinvol gebruik van kan maken. 

Daaibij moet de BGD de relaties met de betrokkenen zo vormgeven, dat niet alleen de 

inhoudelijke zaken voldoende aan de orde komen, maar ook de verwachtingen van de 

anderen voortdurend in het oog worden gehouden om deze zo nodig te proberen bij te 

sturen. Zodoende zal de kwaliteit van de zorg- en dienstverlening in de ogen van de 

partijen in het bedrijf toenemen. 

Aan de andere kant doen de partijen in het bedrijf er goed, aan hun wensen aan de BGD 

duidelijk te maken en er niet toe te neigen de BGD, hoewel deze expert is, alléén zijn 

gang te laten gaan. Dit strookt ook met de wens van vele BGD-en zelf. Als de partijen 

hun wensen kenbaar maken, is er bijna per definitie al sprake van een grotere betrok­

kenheid. 

Zodoende krijgt de BGD beter inzicht in het belang dat de betrokkenen hechten aan de 

verschillende aspecten van de gezondheidsproblematiek in het weik, en kan hierop beter 

inspelen. De zorg kan dan vanuit het oogpunt van de expert èn vanuit het oogpunt van 

de klant aan kwaliteit winnen; daarom mag aangenomen worden dat ook de doeltreffend­

heid of effectiviteit zal toenemen. 

xu 



DEELI 

DOEL EN METHODE VAN HET ONDERZOEK 



1. ACHTERGROND EN DOEL VAN HET ONDERZOEK; 

OPZET VAN HET RAPPORT 

1.1 De achtergrond van het onderzoek 

De opdracht voor dit ondeizoek is afkomstig van het Directoraat-Generaal van de 

Arbeid (DGA) van het Ministerie van Sociale Zaken en Werkgelegenheid en komt 

voort uit de behoefte aan betere kwaliteitscriteria voor bedrijfsgezondheidszorg 

(BGZ). Deze verbeterde criteria zouden moeten dienen voor een modemisering van 

het eikenningensysteem van bedrijfsgezondheidsdiensten (BGD-en). 

Het NffG meende als onderzoeksinstituut niet zelf criteria te moeten ontwildcelen, 

omdat de verantwoordelijkheid daarvoor bij de oveiheid en de betrokkenen ligt. Wel 

zou het instituut via onderzoek materiaal kunnen leveren voor de beleidmakers en het 

veld om het ontwikkelen van criteria te vergemakkelijken. 

Bedrijfsgezondheidszorg is hier opgevat als een vorm van zorg die tot doel heeft de 

gezondheid van de weiknemers in relatie tot hun aibeid te beschermen en te bevorde­

ren. Tegenwoordig wordt deze zorg voor de gezondheid vaak als onderdeel van het 

drieluik gezondheid-veiligheid-welzijn gezien. Deze begrippen, met de bijbehorende 

regelgeving, zijn vastgelegd in de Arbeidsomstandighedenwet (Arbowet). Enkele 

artikelen in die wet zijn gewijd aan deskundige diensten. De BGD is van oudsher de 

dienst op het gebied van de BGZ en heeft tot doel adviezen op dit terrein te verstrek­

ken aan de 'bestuurder' van het bedrijf (hier zal worden gesprolcen over de directie 

of de weikgever); deze advisering wordt hier dienstverlening genoemd. Feitelijk zijn 

bij de advisering door de BGD ook andere partijen betrokken, zoals de 

ondernemingsraad, waarmee trouwens de directie verplicht is te overleggen. De 

directie is echter verantwoordelijk voor het 'gezondheidsbeleid' in het bedrijf. Verder 

wordt hier gesproken van 'zoi:g' door de BGD aan de individuele werknemers. 



Hoewel de wet binnenkort zal worden gewijzigd, bestaat op dit moment alleen voor 

enkele categorieën bedrijven de wettelijke plicht een dergelijke dienst aan zich te 

verbinden. Voor de overige bedrijven bestaat in zekere zin een maikt met een aantal 

deskundige BGD-en, waar bedrijven zich bij aan kunnen sluiten. 

De discussie over BGZ tussen de parijen 

Het onderzoek is opgezet tegen de achtei^rond van de discussie over de kwaliteit van 

BGZ die al enige tijd daarvoor door weikgevers een nieuwe impuls had gekregen. 

Als achtergrondschets is de nog lopende discussie hieronder samengevat aan de hand 

van Draaisma e.a. (1992). Verder worden de actuele beleidswijzigingen van de 

overheid vermeld die zich voordoen rond de Arbowet en de volumebepeiking van het 

ziekteverzuim en WAO-intrede. 

De discussie over de geleverde BGZ leefde op ten tijde van de stagnatie van de groei 

van het aantal vrijwillig aangesloten bedrijven in de loop van de jaren tachtig. Aan 

de ene kant had de stagnatie te maken met de economische recessie, aan de andere 

kant met kritiek van weikgevers op de praktijk van BGZ en met hun min of meer af­

wachtende houding bij de invoering van de Arbowet. De kritiek van weikgeverszijde 

en de reacties van werknemers, oveiheid en de BGZ-verleners daarop, gingen over de 

volgende hoofdpunten. 

DoetsteWng, kosten en opbrengsten van BGZ 

Over de globale doelstelling van het BGZ-beleid in ondernemingen bestond tussen de 

vier partijen geen verschil van mening. Dat het beleid bijdraagt aan een zo groot 

mogelijke veiligheid, een zo goed mogelijke bescherming van de gezondheid en het 

bevorderen van het welzijn (ARBO-wet, 1988) was kennelijk boven discussie 

veiheven. 

E)e concrete uitweiking van deze doelstelling bleek en blijkt echter niet voor alle 

betrokkenen in dezelfde richtmg te gaan. Weikgevers plaatsen BGZ in het financieel-

economische kader van kosten en baten. Zij willen daarom 'maatwerk' tegen 

overzichtelijke kosten, en ook meer inzicht in de verrichtingen van de BGD. Hun 



twijfel aan de baten spitsen zij toe op de bijdrage van de BGD aan het bestrijden van 

ziekteveizuim en verder spreken zij over het bevorderen van het 'vitaal functioneren 

van weiknemers'. Als het over direct gezondheidsbedreigende factoren gaat hebben 

zij geen bezwaar tegen weikplekgerichte activiteiten; anders wordt het als het gaat 

om vage vermoedens van de BGD over risicofactoren, waarvan het aanpakken kost­

bare gevolgen kan hebben. De werkgevers willen deze activiteiten wel, mits hun 

concurrentiepositie niet geschaad wordt. 

Weiknemersorganisaties vinden BGZ noodzakelijk voor alle werknemers; zij zijn ook 

voor maatwerk en zien het bestrijden van de risico's in het weik als hoofddoel. Ze 

beschouwden lange tijd verlaging van ziekteveizuim slechts als een neveneffect, maar 

zien dit inmiddels ook als een hoofddoel (Aiboraad, 1992). Van weikgeverskant 

spreekt men over 'direct gezondheidsbedreigende factoren', terwijl van 

weiknemerskant ook het 'opsporen van mogelijke bedreigingen' belangrijk wordt 

gevonden. E>uidelijk is dat beide partijen er verschillende visies op de risico's op na 

houden. 

Van de kant van BGD-en werd optimale aandacht voor de verzuimbestrijding in het 

vooruitzicht gesteld. De vraag wat de beroepsbeoefenaren hiermee precies bedoelden 

is nog steeds actueel (zie de beschouwing in hoofdstuk 10). 

De oveiheid brengt het doel van BGZ niet expliciet ter sprake (dat staat immers al in 

de Aibowet). Wel bepleitte zij aanpassing aan de wensen van weikgevers en 

weiknemers. 

ActivUeiten en diensten door de BGD. 

Het centrale thema "maatweik" (dus dienst- en tariefdifferentiatie) van de werkgevers 

vond bij de betrokkenen weerklank. 

Ook vanuit BGD-en werd differentiatie gewenst geacht. Men eikende dat men teveel 

uitging van de bmikbaartieid van de eigen standaardactiviteiten voor elke situatie, en 

toonde zich bereid zich meer probleem- en marktgericht op te stellen. 

De werkgevers vonden naast differentiatie naar de wensen en behoeften van het 

bedrijf, een bedrijfstakgewijze aaiq)ak van de problematiek van belang. 



Ook de weiknemersorganisaties hechtten veel waarde aan afspraken met 

werkgeversorganisaties in bedrijfstakken, waarbij men overigens kan vermoeden dat 

een zekere huiverig voor maatwerk op ondernemingsniveau meespeelde, omdat daar­

voor de invloed van de OR nog lang niet overal groot genoeg is; vandaar wellicht 

ook hun nadruk op het vastieggen van minimumnormen voor gezondheidsrisico's in 

CAO's of Arbowet Beide partijen hebben intussen via collectieve afspraken, in 

navolging van de bouwnijveiheid, in enkele sectoren (vervoer, agrarische sector) 

gerichte BGZ opgezet 

Wat de inhoud van de activiteiten van de BGD betijeft, stelden wericgevers dat 

bedrijfsadvisering een gevaariijk terrein is voor bedrijfsartsen. Zij vinden bovendien 

dat er nogal wat kennis ontbreekt over de relatie tussen weik en gezondheid. Men 

dient zich daarom te bepeiken tot advisering over gezondheidsthema's. 

De werknemers legden nadiuk op de adviesrol van de BGD bij het signaleren en 

veibeteren van de arbeidsomstandigheden met als middel bij uitstek het werkplekon-

deizoek. 

Van het nut van dit middel leken de weikgevers minder overtuigd te zijn, hoewel zij 

eikennen dat er gezondheidsbedreigende factoren bestaan die aandacht verdienen. 

De zorgverieners zelf stelden het nut van sommige activiteiten (aanstellingskeuringen 

en algemeen periodiek geneeskundig onderzoek) ter discussie; de kwaliteit en de 

haaibaaiheid van hun adviezen zou veihoogd moeten worden. 

De oveiheid legde net als de werknemers een accent op weikplekondeizoek, omdat 

er een tekort aan kwaliteit op dit punt zou bestaan. De bedrijfsartsen zou vooral als 

spil in de contacten met de individuele werknemer moeten optilden en daartoe de in­

formatie uit verschillende disciplines integreren. 

Positie, en reloues van de BGD ten opzichte van de geledingen in het bedrijf. 

De weikgevers wilden meer invloed op de zorg krijgen en bepleitten "behoedzaam 

manoeuvreren van de BGD ten opzichte van de OR". 



Werknemers vonden de ondersteuning van OR door de BGD vaak onvoldoende. Ook 

zij wensten meer invloed op de BGD en een onafhankelijker opstelling van de BGD 

ten opzichte van de weikgever. Hun voorkeur ging dan ook uit naar gezamenlijke 

BGD-en*, omdat ze deze minder afhankelijk van de wericgever achten. 

Het wantrouwen van individuele werknemers over de partijdigheid van de BGD, dat 

blijkens onderzoek soms bestaat was overigens ook in de ogen van de BGD-en en 

de oveiheid een probleem. 

De zorgverleners zien bij zichzelf een tekort aan deskundigheid inzake het optreden 

in organisaties. 

Verder was de onafhankelijke positie van de bedrijfsarts binnen hun beroepsgroep al 

langer een punt van discussie. De oplossing is gezocht in een beroepscode; daarin 

ligt de nadruk op de scheiding van verantwoordelijkheden voor het beleid. De BGD 

is verantwoordelijk voor het advies en de weikgever, in overleg met de OR, voor de 

beleidsbepaling en -uitvoering. Verduidelijking van deze rollen zou de oplossing 

dichterbij moeten brengen. 

Vertegenwoordigers uit de BGD-en zelf zien een zekere afstand tot het bedrijf; 

sommigen menen namelijk dat weikgevers en werknemers nogal eens te weinig be-

tiiokkenheid tonen bij BGZ. Anderen constateren dat de klant nooit betrokken is bij 

het overieg over de samenstelling van het dienstenpakket 

De oveiheid stelde een goede relatie en een goed overiegklimaat tussen de BGD en 

de geledingen in het bedrijf voorop. 

Gezien de ongespecificeerde vraag van de klant is het de taak van de BGD de 

relaties te versteiken door middel van het gesprek over de precieze vragen van de 

klanten, zo stelde de overheid. 

een gezamenlijke BGD is een stichting of vereniging waarbij bedrijven in een bepaalde regio zich 
kunnen aansluiten 



Marktverhoudingen voor de BGD-en. 

De weikgevers benadrukten in sterke mate dat de BGD een concurrerend produkt 

moet bieden; concurrerend met zowel andere BGD-en als met andere functionarissen 

in het sociaal beleid binnen het bedrijf. De werknemers hebben zich over dit punt 

niet uitgelaten, afgezien van de al eerder genoemde vooikeur voor gezamenlijke 

BGD-en. 

Dat de externe concurrentie in feite al bestond, werd door de beroepsbeoefenaren 

eikend zonder dat duidelijk was welke conclusies zij daaraan verbonden. 

IJl Doel van dit deelonderzoek; verhouding tot het eerste deelonderzoek 

Tegen de geschetste achtergrond en de vraag van het ministerie van SoZaWe is het 

doel van het onderzoek, het leveren van informatie over de kwaliteit van de zorg- en 

dienstveriening door BGD-en. Deze informatie moet bijdragen aan de lopende discus­

sie over de kwaliteit van de BGZ en aan het ontwikkelen van kwaliteitscriteria. Dat 

de discussie zich op dit moment in een stroomversnelling bevindt is al opgemeikt; in 

de beschouwing van de resultaten, in hoofdstuk 10, komt het wetsontwerp ter 

wijziging van de Aibowet ter sprake en de gevolgen die dit heeft voor de aard van 

de zorg. 

De eerste fase van het onderzoek, over het oordeel van de "verleners" over de 

kwaliteit van de door henzelf geleverde BGZ, is afgesloten (zie Draaisma e.a., 1991 

en 1992). Het huidige verslag gaat over de tweede fase, waarin de ontvangers 

oordelen over de BGZ in dezelfde cliëntoi;ganisaties als waarover de verleners in de 

eerste fase hun eigen weik hebben beoordeeld. Waar mogelijk wordt overigens wel 

de vergelijking gemaakt met de oordelen van de zorgverleners uit de eerste fase. Dit 

heeft ook tot gevolg dat in de beschouwing naar aanleiding van de 

onderzoeksresultaten aanbevelingen gedaan kunnen worden die bemsten op de 

oordelen van alle betrokken partijen in de cliëntoiiganisaties. 



Om misverstanden te voorkomen kan worden opgemerkt dat oordelen van de 

onderzoekers niet in het onderzoek zijn opgenomen. Een dergelijke benadering is 

uiteraard wel denkbaar maar is hier niet gekozen. 

Tot slot, de deelnemers aan het onderzoek hebben hun gegevens uit het ondeizoek 

teruggerapporteerd gekregen, voorzien van ver;gelijkingsmateriaal uit de andere 

situaties. Mogelijk draagt dit bij aan de ontwikkeling van hun beleid. 

1.3 Opzet van het rapport 

Het rapport is opgebouwd uit vier delen. 

Van deel I dat over de aard, opzet en uitvoering van het onderzoek handelt, is 

hierboven de achtergrond en het doel van het onderzoek besproken. Hoofdstuk 2 gaat 

over de begrippen 'kwaliteit' en 'effectiviteit', de onderzoeksvragen en de gevolgde 

methode. Hoofdstuk 3 laat zien dat het niet-deelnemen van een aantal bedrijven aan 

de tweede fase van dit ondeizoek niet tot vertekening in de uitkomsten heeft geleid. 

In deel II staan de kwaliteitsoordelen van de weiknemers en de vier beleidspartijen 

(directie, ondememingsraden dan wel VGW-commissies, afdelingen PZ en de 

betreffende BGZ-teams over de BGZ in hun cliëntor;ganisatie) centraal. 

De kwaliteitsoordelen van de weiknemers over de BGZ die zij krijgen, zijn 

behandeld in hoofdstuk 4; die oordelen worden in veiband gebracht met het gebmik 

dat de weiknemers van de BGD maken en met hun oordelen over weik en 

gezondheid. In hoofdstuk 5 worden de oordelen van directies, ondememingsraden en 

afdelmgen PZ, over de advisering door de BGD behandeld. Vervolgens wordt in 

hoofdstuk 6 de vergelijking gemaakt tussen de kwaliteitsoordelen van de vier 

beleidspartijen (directie, OR, Personeelszaken en het BGZ-team) en de oordelen van 

de werknemers gemaakt Hoofdstuk 7 besluit deel II met het verband dat bestaat 



tussen de kwaliteitsoordelen van de partijen over de advisering van de BGD aan het 

bedrijf en het gezondheidsbeleid in de cliëntorganisatie (het 'bedrijf') zoals de 

partijen dat zien. 

Deel III gaat in op verschillen in de kwaliteitsoordelen over de BGD en het gebmik 

dat weiknemers van de BGD maken, afhankelijk van het type bedrijf en het type 

BGD (tezamen het type zorgsituatie). Hoofdstuk 8 gaat na hoe verschillen in 

oordelen van directies, ondememingsraden en afdelingen PZ over de dienstverlening 

samengaan met verschillen in type zorgsituatie; hoofdstuk 9 doet hetzelfde met het 

gebmik dat werknemers van de BGD maken en het kwaliteitsoordeel dat ze over de 

zorg hebben. 

Deel IV vat de resultaten uit de verschillende hoofdstukken samen en geeft een 

beschouwing over de resultaten, gevolgd door aanbevelingen. De aanbevelingen 

worden ook geplaatst in het licht van de actuele discussie over de te wijzigen 

Arbowet en het recente oveiheidsbeleid op het gebied van de sociaal-medische 

begeleiding, dat met het oog op het temgdringen van ziekteverzuim en langdurige 

aibeidsongeschiktheid wordt gevoerd. 



DE BEGRIPPEN KWALITEIT EN EFFECTIVITEIT VAN BGZ; 

VRAAGSTELLING EN METHODE VAN ONDERZOEK 

2.1 Kwaliteit en effectiviteit van BGZ 

Het hier beschreven ondeizoek draait om de kwaliteit en de effectiviteit van de BGZ. 

Om greep te krijgen op het begrip 'kwaliteit van BGZ' is gekeken naar de toepassing 

het begrip 'kwaliteit' m de industrie (Juran, 1974), in de dienstveriening (Van der 

Hart, 1983), in de klinische zorgverlening door bijv. ziekenhuizen (Donabedian, 

1980, 1982). Verder is gebmik gemaakt van het begrip 'effectiviteit' in de bes­

tuurskunde (Grünwald-Schindl & Kraan-Jetten, 1985) en in de organisatie-literamur 

(Seashore, 1983). 

E>e synthese van deze bronnen leverde drie hoofdelementen op, die hier kort worden 

weergegeven (zie het rapport over fase I van het onderzoek; Draaisma e.a., 1991). 

Ten eerste houdt een uitspraak over de kwaliteit van een industrieel produkt, een 

dienst of zorg, een oordeel in aan de hand van een norm of standaard over de mate 

waarin voor de cliënt het gewenste effect of doel bereikt wordt. Met andere woorden: 

het gaat bij het kwaliteitsoordeel om de mate van effectiviteit. Ten tweede is 

duidelijk dat klanten over de effectiviteit van een dienst of een produkt verschillend 

kunnen oordelen. Ten derde zal de klant niet altijd alleen op de effectiviteit van het 

geleverde afgaan, maar ook op de wijze waarop het geleverde tot stand komt, zoals 

de bejegening door de leverancier. De wijze waarop het produkt of de dienst tot 

stand komt is het procesaspect van het geleverde. 

Alles meegewogen zal de klant het geleverde al dan niet accepteren. Als er sprake is 

van meer dan één klant spelen de oordelen van alle klanten een rol. De kwahteit 



wordt dus bepaald door de acceptatie van de effectiviteit van het geleverde en van 

het leveringsproces door de klant en bij meer partijen: door alle klanten*. 

In het geval van een industrieel produkt kan de klant vrij gemakkelijk een oordeel 

over de effectiviteit (de doeltreffendheid) vormen en het produkt dus accepteren als 

goed genoeg of niet Hij beoordeelt het produkt op bmikbaaiheid; voor een klant 

moeten van een tv-toestel bijvoorbeeld het beeld, de kleuren en het geluid en het 

bedieningsgemak goed genoeg zijn. 

In het geval van een dienst of klinische zorg is het oordelen over de doeltreffendheid 

moeilijker. De klant/patiënt kan daardoor vaak nauwelijks beoordelen of de behan-

deUng genoeg geholpen heeft en zal in zijn oordeel in belangrijke mate een andere 

factor meewegen, namelijk de wijze waarop de dienst of zoi;g wordt verleend. Zo 

vindt een patiënt de bejegening die hij ervaart in het ziekenhuis, van veel, en 

misschien wel van doorslaggevend belang voor zijn oordeel over de kwaliteit van de 

behandeling. 

Wat betreft BGZ is de situatie zo mogelijk nog minder grijpbaar dan in de klinische 

zorg. Er is nauwelijks sprake van bevredigende maatstaven voor doeltreffendheid. De 

effecten van adviezen, in het bijzonder ter vooikoming van gezondheidsproblemen, 

zijn vaak pas na lange tijd te beoordelen. De uitvoering van een advies over lawaai­

bestrijding en de effecten ervan bijv. hebben een lange dooriooptijd. Effecten van 

sommige adviezen zijn zeer moeilijk of niet te beoordelen; dit geldt bijv. voor een 

advies over het temgdringen van ziekteveizuim doordat vele doorkmisende factoren 

een rol spelen. Aspecten van de wijze waarop de zorgverlening plaatsvindt, zoals de 

wijze van ondeizoek, van advisering en de wijze van optreden, bijvooibeeld de 

overtuigingskracht van de BGD, krijgen daardoor nog meer gewicht 

* De NEN-ISO-nonnen met betrekking tot kwaliteitszorg (Nederiands Nonnalisatie Instituut, 1988) en het advies over 
ondeizoek naar de kwaliteit van ouatieve zoig (Raad voor Gezandheidsooderzoek, 1990) lijlcen impliciet van 
dezelfde gedaditengang uit te gaan, maar spreken zich niet expliciet uit over het veiband tassen de beide begrippen. 
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Verder hebben de verschillende partijen in een bedrijf vanuit hun eigen belangen 

over de BGD en zijn adviezen verschillende opvattingen, zoals het overzicht van de 

kritiek op de BGZ in paragraaf 1.1 en onderzoek (Plomp, 1985, 1987 en 1992; 

Walters, 1985; Walters & Haines, 1988) laat zien. Deze opvattingen, hoe juist of 

onjuist hoe volledig of onvolledig ze ook mogen zijn, bepalen niet alleen het oordeel 

over de zorg, maar ook m sterke mate de houding en gedrag ten opzichte van de 

BGD. Omdat de betrokkenen partijen verder, ook meer of minder invloed op de 

BGD en de zoig hebben, is het oordeel van alle partijen voor een onderzoek naar 

kwaliteit en effectiviteit van BGZ** van belang. Er zijn in totaal zes partijen onder­

scheiden: 

de directie, en 

de ondernemingsraad als de beide beleidspartijen in het gezondheidsbeleid in de 

organisatie; 

de afdeling PZ, als de voomaamste samenweikende partij van het BGZ-team in 

de oi:ganisatie; 

de leidinggevende weiknemers; 

de uitvoerende weiknemers, en 

het BGZ-team zelf. 

2.2 Vraagstelling 

Op basis van de hieiboven samengevatte analyse heeft in de eerste fase van het 

onderzoek de vraag centraal gestaan hoe 51 BGZ-teams de kwaliteit van hun eigen 

weik voor 51 cliëntoig;amsaties beoordelen vanuit het perspectief van doeltref­

fendheid (zie Draaisma e.a. 1991, 1992). Die vraag is uitgewerkt door de teams in 

Naast de oordelen van de betrokkenen zou men verder nog het oordeel van cxpetn over de dfectiviteit van de 
zoig in beschouwing kuimen nemen. Ook kan gedacht worden aan evaluatie van bepaalde experimemele maatregelen 
met als criterium bijv. ziekteverzuim of ongevallm e.d.; een deigelijke onderzoeksaanpak is éditer dennate 
ingewikkeld dat het slechts tot uitspraken over de effectiviteit van de betreffende geïsoleerde maatregel kan leiden en 
niet tot uitspraken over de verleende zorg als gdieeL 
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detail naar hun activiteiten te vragen en hen deze vervolgens via een aantal evaluatie­

vragen te laten beoordelen. 

In de tweede fase, dus in dit rapport, zijn de kwaliteitsoordelen van de andere vijf 

groepen betrokkenen binnen dezelfde cliëntorganisatie over de geleverde BGZ het 

voorwerp van ondeizoek. 

Schema 2.1 De onderweipen en de samenhangen die zijn onderzocht (een aanduiding als H6 betekent: het 

betreffoide onderwerp of de samenhang is in hoofdstuk 6 beschreven) 

KENMERKEN 

BEDRUF 

BGZ-TEAM 

H8 
<—>^ 

H9 

OORDEEL OVER 

GEZONDHEIDS-BELEID 

(DIR.OR,PZ en BGZ-team) 

1 H7 

KWALITEITSOORDEEL 

over DIENSTEN aan hel 

BEDRIJF van 

(DIR, OR, PZ en BGZ-team) 

1 
[H5 

H6 

KWALITEITSOORDEEL 

over ZORG aan 

IND. WERKNEMERS 

(uitvoerenden en 

leidinggevenden) 

1 
ETT^ 

H4 

GEBRUIK v.d. BGD 

door WERKNEMERS 

(uivoerenden en 

leidinggevenden) y 

H4 

KLACHTEN over 

WERK en GEZONDHEID 

(uitvoerenden en 

leidinggevenden) -

1^ 
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Het ondeizoek gaat om twee hoofdvragen (zie ook schema 2.1). 

De eerste hoofdvraag richt zich op hoe de vijf partijen binnen de cliëntoi:ganisatie, 

directie, OR, PZ, leidinggevende en uitvoerende weiknemers, over de geleverde zorg 

en diensten oordelen, en in hoeverre deze oordelen overeenkomen. Op een aantal 

punten worden overigens ook de oordelen van de BGZ-teams uit de eerste fase in het 

onderhavige verslag betrokken. 

De vraag valt uiteen in drie deelvragen: 

a) Hoe oordelen de leidinggevende en uitvoerende weiknemers over de kwahteit 

van de zorg die zij ontvangen, en hoe veihouden de oordelen zich tot het 

gebmik dat zij van de BGD maken en tot hun klachten over hun gezondheid en 

hun weik (beantwoord in hoofdsmk 4) ? 

b) Hoe oordelen de directies, OR-en afdehngen PZ over de kwaliteit van de dienst­

veriening van het BGZ-team in het kader van de beleidsadvisering en op welke 

punten komen die oordelen overeen (beantwoord in hoofdstuk 5) ? 

c) Is er samenhang tussen de kwaliteitsoordelen van de weiknemers over de hun 

geboden zorg en de kwaliteitsoordelen van de directie, OR en PZ over de 

beleidsadvisering (hoofdstuk 6)? 

De tweede hoofdvraag is, net als in het eerste deelonderzoek, gericht op de omstan­

digheden waaronder de BGZ zich afspeelt en valt ook uiteen in drie deelvragen: 

a) Is er samenhang tussen de kwaliteitsoordelen van dhectie, OR en PZ over de 

beleidsadvisering en het gezondheidsbeleid, zoals elke partijen dat ervaart 

(hoofdstiik 7)? 

b) Is er samenhang tussen de kwaliteitsoordelen van directie, OR en PZ en de 

kenmeiken van het bedrijf en het BGZ-team hoofdstuk 8)? 

c) Is er samenhang tussen de kwaliteitsoordelen van weiknemers over de zorg en 

de kenmeiken van het bedrijf en het BGZ-team (hoofdstuk 9)? 

De vraagstelling wordt hieronder uitgeweikt 
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De kwaliteitsoordelen van werknemers over de verleende BGZ kennen een belang­

rijke bepeiking. Weiknemers komen namelijk slechts zijdelings in aanraking met de 

beleidsadviezen van de BGD aan de organisatie, daarom is hun over dit onderwerp 

niets gevraagd. Wel zijn zij bij uitstek in een positie om te oordelen over de kwaliteit 

van de contacten die zij met het BGZ-team hebben; deze contacten liggen vooral op 

het gebied van de individu-gerichte activiteiten van het team. De weiknemers is 

uiteraard ook gevraagd naar het gebmik dat zij van de BGD/het team maken. Daaibij 

was te verwachten dat hun kwaliteitsoordeel en hun gebmik van de BGD elkaar 

kunnen beihvloeden, want een ontevreden weiknemer zal tot minder contact neigen. 

Verder is het belangrijk de klachten van werknemers over hun gezondheid en over 

hun weik in het onderzoek te betrekken. Volgens Plomp (1985) zijn het namelijk 

soms juist de werknemers met gezondheidsklachten in veiband met het werk, die 

zich niet tot de BGD wenden. Daarom zijn vragen over klachten opgenomen*** en 

in veiband gebracht met het gebmik dat werioiemers van de zorg maken en met hun 

oordeel over de zorg. Deze verbanden zijn beschreven in hoofdstuk 4. 

Er is zonodig onderscheid gemaakt tussen leidinggevende en uitvoerende weikne­

mers. In totaal hebben bijna 700 leidinggevenden en 1300 uitvoerende weiknemers in 

35 van de 41 cliëntoig;amsaties uit de tweede fase hun oordelen via een postenquête 

gegeven. 

De kwaliteitsoordelen van de directies, OR-en en afdelingen PZ over de beleidsadvi­

sering van het BGZ-team aan het bedrijf zijn in dezelfde 35 cliëntorganisaties plus 

nog 6 andere uit de eerste fase verzameld. Het is duidelijk dat deze drie partijen de 

geschikte beoordelaars zijn over de advisering en de uitkomsten daarvan. Over de 

enkele bezwaren tegen het opnemen van deigelijke vragen zijn: 
een evt te grote omvang van de lijst; dit noodzaakt in ieder geval tot bepeiking; 
voor de bedrijven of de BGD-en kan het klassieke bezwaar opgeroepen vratàen dat vragen over weik en 
gezondheid onnut in het bedrijf teweeg zouden kuimen brengen. 

Een aigument vóór het opnemen van deigelijke vragen is dat terugrappoitage van de gegevens voor het BGZ-team en 
het bedrijf em indicatie levert van de kladiten over het weric en de gezondheid vergeleken met andere situaties, 
hoewel het gaat om een bepeikt aantal werknemers en een bepeifct aantal vragen. 
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zoi^ aan de individuele weiknemers is hun slechts een beperkt aantal vragen gesteld. 

De kwaliteitsoordelen zelf en de vergelijking tussen de oordelen worden besproken in 

hoofdstuk 5. Op enkele belangrijke punten zijn vergelijkingen gemaakt met de 

eerdere oordelen van het BGZ-team zelf. 

In hoofdstuk 6 is nagegaan in hoeverre de kwaliteitsoordelen van de partijen over de 

beleidsadvisering aan het bedrijf samenhangen met kwaliteitsoordelen van de 

weiknemers over de zorg die zij krijgen****. Zo is nagegaan of er een tendentie is 

dat gunstig beoordeelde teams in het ene opzicht ook gunstig beoordeeld worden in 

het andere. 

Daama worden de kwaliteitsoordelen van de directie, OR, PZ (en voor een deel van 

het BG2 t̂eam zelf), bekeken tegen de achtergrond van hun opvattingen over het 

gezondheidsbeleid in de organisatie; er kan zodoende nagegaan worden of de 

kwaliteitsoordelen over de beleidsadvisering door de BGD overeenkomen met de 

mate van activiteit die de beoordelaar in het gezondheidsbeleid van de organisatie, 

waameemt hierover gaat hoofdstuk 7. 

Verder lag het net als in het eerste deelonderzoek voor de hand, de oordelen van de 

verschillende kanten in veiband te brengen met belangrijke kenmeiken van het BGZ-

team en de cliëntorganisatie. Het gaat om: 

het type BGD (gezamenlijk, oveiheid (rijk en gemeente) en enkelvoudig; 

de organisatorische plaats waar de VG-taak in verband met ziekteverzuim wordt 

uitgeoefend; buiten de BGD, binnen de BGD maar niet de BA zelf, en de BA is 

zelf VG; 

de samenstelling van het BGZ-team: BA alleen, BA samen met BVK, en BA 

samen met een AH (al of niet met een BVK); 

het type periodiek ondeizoek van weiknemers: alleen APO, combinatie van 

APO en GPO, alleen PBGO, en combinatie van PBGO en GPO; 

weliswaar zijn weiknemers odt vragen gesteld over het gezondheidsbeleid in hun organisatie, maar dit leverde te 
veel non-respons (zie par. 4.2). Daaimee verviel op dit punt de vergelijking met de drie andere paitijm. 
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de aard van de cliëntorganisatie: industriële produktie, en administratie of 

dienstverlening; 

de grootteklasse van de cUëntorganisatie: 35-99 weiknemers, 100-499 wericne­

mers, en 500 of meer werknemers. 

In hoofdstuk 8 worden deze kenmericen gelegd naast de kwlaiteitsoordelen over de 

beleidsadvisering van directie, OR, PZ en BGZ-team; het gebmik van en het oordeel 

over de zorg van de weiknemers is in hoofdstuk 9 tegen de achtergrondkenmeiken 

van het bedrijf en het BGZ-team geanalyseerd. 

In hoofdstuk 10 tenslotte, is de vraag aan de orde wat de uitkomsten van het 

onderzoek kunnen betekenen voor het beleid van de overheid, de partijen in de 

cUëntorganisaties en de BGD-en. 

2.3 Methode van onderzoek 

2.3.1 De instmmenten 

Directie, OR en PZ werden geïnterviewd met behulp van gestandaardiseerde vragen­

lijsten met gesloten vragen (zie bijlage 2.1). De schriftelijke vragenlijst voor de 

postenquête onder de leidinggevende en uitvoerende weiknemers had hetzelfde 

karakter (zie bijlage 2.2). 

In overeenstemming met de analyse in paragraaf 2.1 is in beide lijsten zowel 

aandacht besteed aan het kwaliteitsoordeel van de betrokkenen over het proces van 

de zorgverlening, als over de effecten of uitkomsten ervan. 

De interviewvragenlijst voor directies, ondernemingsraden en PZ-afdelingen 

In de vragenlijst voor directies, ondememingsraden en PZ-afdelingen zijn de vragen 

wat betreft het oordeel over de dienstverlemng onderscheiden in vier groepen (zie 

voor een volledig oveizicht tabel 4.1): 
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vragen over het proces van advisering door het BG2 t̂eam aan het bedrijf, met 

name over het jaarverslag, het overleg, de adviezen, en de inzet en invloed van 

het BGZ-team wat betreft de weikomstandigheden ; 

vragen over de opbrengsten van de adviezen in het bijzonder over het de mate 

van uitvoeren van de adviezen door het bedrijf, de bijdrage van de BGD aan 

preventie, en het realiseren van het doel dat men voor de BGD ziet; 

vragen over de verzuimbegeleiding en over de mate waarin men denkt dat deze 

schadelijk is voor het vertrouwen van de weiknemers in de BGD; 

vragen over de tijd die het team moet besteden aan aansteUingskeuringen, 

periodiek ondeizoek van weiknemers, veizuimbegeleiding, weikomstandigheden 

en vooriichting over weik en gezondheid. 

Daarnaast zijn vragen opgenomen over het gezondheidsbeleid in de organisatie 

betreffende de invloed van de partijen in de organisatie op de activiteiten van het 

BGZ-team, over de mate waarin de partijen zelf actief zijn, over de invloed die zij 

hebben op het oplossen van problemen in weik en gezondheid, over de kwaliteit van 

de aandacht voor het gezondheidsbeleid in de organisatie, en de mate waarin ze 

betrokken zijn in de advisering door het team. 

Om de veigelijkbaaiheid met de eerdere oordelen van de zoigverleners met die van 

de andere partijen te handhaven, was de formulering van overeenkomstige evaluatie­

ve vragen gelijk aan die in de eerste fase. De vergelijkingsmogelijkheden waren 

echter in de praktijk beperkt doordat de interviews met de directie, OR of VGW-

commissie en PZ maximaal een half uur à drie kwartier mochten duren. 

De postenquêtelijsten voor uitvoerende en leidinggevende werknemers. 

De vragenlijsten voor leidinggevende en uitvoerende weilmemers komen grotendeels 

overeen. E>e vragen over de eigen gezondheid en het weik vormen een beperkte 

selectie uit de standaard NIPG-vragenlijst Aibeid en Gezondheid (VAG), aangevuld 

met een aantal vragen over fysieke werkomstandigheden en over het bewegingsappa­

raat 
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De vragen over de eigen ervaring met de BGD zijn deels ontieend aan Plomp (1987); 

deze gaan over de tijd die verstreken is sinds het laatste contact met de BGD, de 

reden voor het contact en de gelegenheid waarbij het.contact plaats had, de kwaliteit 

van het contact en het persoonlijk advies, de bejegening door de BGD en de neiging 

om met gezondheidsklachten in veiband met het werk naar de bedrijfsarts, de 

huisarts of bepaalde instanties binnen het bedrijf te gaan. 

Verder zijn oordelen gevraagd over: 

de vertrouwelijke omgang van de BGD met persoonlijke infoimatie, 

de bekendheid van de BGD met de individuele problemen, 

de toegankelijkheid, 

de vakkundigheid, 

de bekendheid met de problemen van weik en gezondheid, 

de inzet om tot veibeteringen te komen, 

de invloed op de weikomstandigheden, 

de onafliankelijkheid van de BGD, 

de schade aan het vertrouwen door veizuimbegeleiding, en 

de tijdsbesteding van de BGD aan verzuimbegeleiding en weikomstandigheden. 

Aan leidmggevenden werd bovendien een beperkt aantal vragen gesteld naar hun 

oordeel over de advisering door de BGD, omdat zij hiermee in hun functie te maken 

kunnen hebben. 

Schema 2.2 laat zien welke onderwerpen aan welk type respondent zijn voorgelegd. 

Een belangrijke overweging bij het ontweip van de vragenlijsten was, te vooikomen 

dat weiknemers die zich weinig bij de het gezondheidsbeleid in hun bedrijf betrok­

ken voelen, in het geheel niet zouden responderea Er werd naar gestreefd, degenen 

die over dat beleid geen oordeel zouden kunnen of willen geven, op zijn minst aan te 

laten geven hoe zij over hun weik, hun gezondheid en hun persoonlijke ervaringen 
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Schema 2 . 2 onderwerpen per type respondent 

onderwerp 

proces van advise­
ring 

opbrengsten van 
adviezen; 
doelen van de BGD 
bereikt 

verzuimbegeleiding 

tijdsbesteding van 
de BGD 

gezondheidsbeleid 
van het bedrijf 

zorg BGD voor indi­
viduele 
werknemers 

directie, OR en PZ 

ja 

ja 
ja 

ja 

ja 

ja 

beperkt 

werknemers 

leiding 

beperkt 

nee 
beperkt 

ja 

beperkt 

beperkt* 

ja 

uitvoerend 

nee 

nee 
beperkt 

ja 

beperkt 

beperkt* 

ja 

* Dit onderwerp leverde bij de werknemers zeer veel non-respons op; in de analyse 
is het weggelaten. 

met de BGD dachten . Daarom werd de respondent dringend verzocht in elk 

geval de vragen tot en met zijn ervaringen met de BGD te beantwoorden, om daama 

eventueel de meer algemene oordelen over de BGZ in het bedrijf open te laten. 

2.3.2 De steekproef en de medewerking aan het onderzoek 

Deelname door de cliëntorganisaties 

Alle eenenvijftig cliëntorganisaties uit de oorspronkelijke steekproef uit de eerste fase 

zijn bij de aanvang van de tweede opnieuw gevraagd om mee te weiken. Daartoe 

werden eerst de BGZ-teams veizocht contact met het bedrijf tot stand te brengen. Als 

het bedrijf accoord ging, werden afspraken gemaakt voor de interviews. Veelal 

werden na het interview met PZ nadere afspraken gemaakt om te komen tot een 

steekproef van werknemers voor de postenquête (zie verderop). 

In tabel 2.1 is de samenstelling van de steekproef naar de aard van de cUëntorgani­

satie en het BGZ-team weergegeven. 

Klassidc ncn-responsonderzoek, dat overigens zelden gedaan wordt, ging ook in dit geval te ver. 
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Tabel 2 .1 Samenstelling van de steekproef van 41 zorgsituaties naar kenmerken 
van de cliëntorganisatie en van het BGZ-team* 

kenmerken 

type cliëntorganisatie: 

grootteklasse van de client! 

type BGD: 

plaats VG-taak (ziekteverzuim): 

Samenstelling BGZ-team: 

activiteitenpakket : 

industriële produktie 
administratie/dienstverlening 

35 - 99 werknemers 
100 - 499 werknemers 
500 + werknemers 

gezamenlijk 
overheid (rijk en gemeente) 
enkelvoudig 

buiten de BGD 
binnen de BGD, niet de BA zelf 
de BA is zelf VG 

BA alleen 
BA sjunen met BVK 
BA S2unen met een AH (en soms BVK) 

alleen APO 
APO en GPO 
alleen PBGO 
PBGO en GPO 

20 
21 

8 
15 
18 

13 
15 
13 

10 
11 
20 

8 
23 
10 

6 
17 
7 
11 

(26) 
(25) 

(11) 
(19) 
(21) 

(18) 
(15) 
(18) 

(17) 
(12) 
(22) 

(12) 
(27) 
(12) 

( 8) 
(22) 
( 9) 
(12) 

totaal 41( 51) 

* Tussen haakjes het aantal deelnemers per kenmerk van de steekproef van de 51 zorgsitua­
ties in de eerste fase. 

Van de 51 deehiemende zoigsituaties in de eerste fase namen er 41 (80%) aan de 

tweede fase deel. Bedrijven uit de particuliere sector, met de VG-taak buiten de BGD 

liggend, deden duidelijk minder mee; zie tabel 2.2. 

Ta^ei 2 . 2 De plaats 
typen BGD-

type BGD 

gezamenlijk particulier 
overheid (Rijk en Gemeente) 
enkelvoudig particulier 

van de VG 
en. 

buiten de 

8 (12) 

2 ( 5) 

-taak 

BGD 

ten aanzien van 

binnen de BGD, 
niet de BA 

3 ( 4) 

6 ( 6) 

ziekteverzuim in de drie 

BA is zelf VG 

2 ( 2) 
15 (15) 
5 ( 7) 

10 (17) 9 (10) 22 (24) 

Vijf bedrijven bleken geen postenquête onder hun weiknemers toe te staan; deze 

uitval was volgens toeval gespreid. In hoofdstuk 3 zal blijken dat de uitval, gemeten 

naar de beschikbare informatie uit beide fasen van het ondeizoek, de resultaten niet 

vertekent. 
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Deelname van werknemers aan de postenquête 

De bedoeling was, in elk deelnemend bedrijf een steekproef van maximaal 60 

uitvoerenden en 40 leidinggevenden te trekken; aselect en anoniem voor het bedrijf. 

In een enkel geval wilde het bedrijf de privacy strikt handhaven en moest de 

steekproef op basis van personeelsnummers getrokken worden. 

Om de deelname van de weiknemers aan het onderzoek te stimuleren werd de OR in 

het bedrijf verzocht de werknemers voor te lichten over inhoud en procedure van het 

onderzoek en bekend te maken dat de OR het onderzoek steunde. De deelname van 

de weiknemers aan de postenquête was ook zeer bevredigend, gemiddeld in de 35 

bedrijven bijna 65% met een spreiding tussen 47 en 78%. 

Verzending van de schriftelijke vragenlijsten. 

De verzending van de schriftelijke vragenlijsten vond in principe plaats in beheer van 

de onderzoekers. Een enkele keer werd hiervan afgeweken op grond van strikte voor­

schriften van het bedrijf. In dat geval verzond het bedrijf de lijsten aan de werkneme­

rs, voorzien van een toelichtende brief. 

Anonieme verzending vond niet plaats, omdat minimaal het bedrijf van de respon­

dent bekend moest zijn. Per brief werd daarover uiüeg gegeven. 

De lijsten konden via een antwoordenveloppe aan het NIPG temggestuurd worden 

om de anonimiteit van de weiknemer tegenover het bedrijf en de BGD te waaibor-

gen. 

2.3.3 Ete analyses 

De uitgevoerde analyses worden afeonderlijk in elk hoofdstuk uiteengezet; globaal 

verlopen de analyses als volgt 

In hoofdstuk 4 worden eerst van de uitvoerende en de leidinggevende weiknemers 

het gebmik van en het oordeel over de BGZ beschreven. Vervolgens worden de 

verschillen tussen de beide groeperingen weiknemers bekeken. De samenhangen 

21 



tussen het gebmik van de BGD, het oordeel daarover, en de klachten van de 

werknemers over hun gezondheid en werk, worden daama met behulp van correlaties 

verkend. 

De oordelen van directies, OR-en en PZ over de dienstverlening door het BGZ-team 

worden in hoofdstuk 5 beschreven in termen van de percentages antwoorden met een 

gunstige betekenis voor de BGD. Met behulp van het programma Princals wordt 

nagegaan of de oordelen van de drie partijen overeenkomen; dit blijkt nauwelijks het 

geval te zijn. Vervolgens worden de percentages waarin de oordelen van de beleidsp­

artijen overeenkomen als maat voor de overeenkomst beschreven. Verder leiden de 

uitkomsten van de Princals-analyses, samen met inhoudelijke overwegingen tot een 

keuze van samengestelde oordelen (zie voor verdere details hoofdstuk 4) die in de 

analyses van de hoofdstukken 6 en 7 worden gebmikt De somscores bestaan steeds 

uit niet meer dan twee of drie items, aan de ene kant om inhoudelijke redenen en 

verder om te vooikomen dat door non-respons op bepaalde vragen te veel ontbre­

kende scores op de samengestelde variabelen ontstaan. 

Om de kwaUteitsoordelen van de beleidsparticipanten in het bedrijf in veiband te 

kunnen brengen met de oordelen van de individuele weiknemers, worden de oordelen 

van de laatsten eerst omgerekend tot 35 bedrijfsscores (hoofdstuk 7). In hoofdstuk 7 

wordt per beleidspartij het oordeel over de BGZ, ook door middel van correlaties, in 

veiband gebracht met het oordeel over het gezondheidsbeleid in de cliëntorganisatie. 

De oordelen van de beleidsparticipanten in de 41 bedrijven (hoofdstuk 8) worden 

eveneens zo in veiband gebracht met de kenmericen van het BGZ-team en het bedrijf 

(beide als dummy-variabelen). Daaibij wordt een verband pas als reëel geaccepteerd 

als er bij minstens twee van de drie partijen een significant resultaat te zien is (met 

p^ .05: zie verder hoofdstuk 8). 

Het tot 35 bedrijfsscores omgerekende gebmik dat de werknemers van de BGD 

maken en hun kwaliteitsoordelen over de zoig, worden gerelateerd aan de kenmerken 

van BGZ-team en cliëntorganisatie als dummy-variabelen (hoofdstuk 9). 
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De cijfermatige uitkomsten van deze beweikingen zijn overwegend in de bijlagen 

ondergebracht De meeste van deze kwantitatieve resultaten worden in de tekst 

beschreven. In de conclusies worden de grote lijnen weergegeven. 

2.3.4 De validiteit van de vragen 

In de vorige paragraaf is, voomitiopend op hoofdstuk 5, ingegaan op het gebrek aan 

overeenstemming over de kwaliteitsoordelen van de drie partijen. Dit kan de 

gedachte oproepen dat de vragen voor de betrokkenen te moeilijk waren, dat men 

daarom soms lukraak heeft geantwoord en dat daardoor de overeenkomsten in de 

antwoorden puur op toeval berusten. Op goede gronden moet deze gedachte echter 

worden verworpen. 

In de eerste plaats zijn de vragen in een interviewsituatie beantwoord, zodat onbegrip 

door de ondeizoekers kon worden opgemeikt en de nodige toelichting op vragen kon 

worden gegeven. Dit maakt lukrake antwoorden onwaarschijnlijk. 

Verder is op basis van de begripsanalyse (paragraaf 2.1) aannemeUjk, dat de effecten 

van BGZ moeilijk zijn te beoordelen, maar dat betrokkenen er niettemin veelal toch 

een oordeel over zullen hebben. Eventuele twijfel heeft daarom vooral betrekking op 

de vragen die over de effecten gaan. Dit kan gestaafd worden met bijlage 5.1 waarin 

de zes vragen over effecten onder het hoofd 'opbrengsten van adviezen' zijn te 

vinden. 

De eerste vier vragen zijn voor de respondenten inderdaad niet gemakkelijk. De 

eerste twee gaan over: welk deel van de adviezen die de BGD aan het bedrijf 

voorstelt worden uitgevoerd, resp. in hoeverre de maatregelen aan de doeleinden van 

de respondent tegemoet komen. De volgende twee zijn minstens even moeilijk te 

beantwoorden, ze gaan over: hoeveel de BGD bijdraagt aan het opsporen van 

ongezonde wericsituaties, resp. aan het v(X)ikomen van ziekte door het werk. Men 

zou daarom mogen vermoeden dat op het laatste stel vragen eerder meer dan minder 

non-respons is vooigekomen. Dit is niet het geval; het omgekeerde doet zich zelfs 
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voor bij de ondememingsraden. Dit ging tijdens de interviews in enkele gevallen 

gepaard met opmerkingen van de respondent als: "Ik kan niet helemaal overzien in 

hoeverre het bedrijf de adviezen van de BGD opvolgt, maar ik vind wel dat de mate 

waarin de BGD (bijv. nogal wat of vrij veel) bijdraagt aan de opsporing van 

ongezonde werksituaties." 

Van de twee laatste vragen over de effecten is de moeilijkheidsgraad aanzienlijk 

lager. Als inleidende vraag werd de respondent gevraagd één of twee doelen te 

noemen die de BGD volgens hem zou moeten nastreven; vervolgens werd gevraagd 

in hoeverre de BGD dat doel of die doelen bereikt. 

Er kan nog gewezen worden op het volgende. In paragraaf 4.7 blijkt dat de BGZ-

teams de wensen van de partijen over de tijdsbesteding aan verzuimbegeleiding en 

weikomstandigheden vaak niet goed inschat als de schatting van de teams ver­

geleken wordt met de feitelijke wensen van de partijen. Veelal zegt men geen 

wensen te kennen. Het lijdt weinig twijfel dat hier sprake is van een valide onder­

zoeksresultaat over de mate waarin inzichten al of niet overeenkomen. 

Tot slot: het is ongetwijfeld voorgekomen dat een respondent/directielid nog nooit 

over een bepaalde vraag had nagedacht maar niettemin met een antwoord kwam dat 

begrijpelijk was, gegeven de andere interviews. Dit onderschrijft dat er van lukrake 

antwoorden niet of nauwelijks sprake is geweest 

De conclusie hier is dat gebrek aan overeenstemming tussen de partijen in het bedrijf 

niet geweten moet worden aan een tekort aan validiteit van de vragen. In het 

algemeen moet gebrek aan overeenstemming toegeschreven worden aan bestaande 

verschillen van opvattingen tussen de respondenten. Toch blijft voorzichtigheid 

geboden bij de œnclusies over de gepercipieerde effecten van BGZ-adviezen en het 

gezondheidsbeleid m het bedrijf. 
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3 SELECTIEVE DEELNAME AAN HET ONDERZOEK? 

3.1 Wel- en niet-deeiname 

Wel- en niet-deebiame aan het ondeizoek kan in verband gebracht worden met de 

oordelen die het BGZ-team in fase I gegeven heeft over de BGZ in de cliëntorganisatie, 

en met de kenmeiken van het BGZ-team en van het bedrijf. Verder is er nog het een en 

ander bekend over de motieven die tot niet-deelnemen hebben geleid. 

Van de 51 bedrijven die voor deze fase van het onderzoek naar effectiviteit werden bena­

derd, namen er 41 (80%) op enigerlei wijze deel aan het onderzoek. Binnen de kenmer­

ken van het BGZ-team (bijlage 3.1) is er geen verisand van wel of niet deehiemen met 

de samenstelling van het BG2 t̂eam (BA-solist BA met BVK; BA met AH) of het type 

periodiek ondeizoek (alleen APO; APO plus GPO; alleen PBGO; PBGO plus GPO). Wel 

is er een relatie met het type dienst en de plaats van de VG-taak. Niet-deelname wordt 

het meest gevonden in de particuliere sector (de gezamenlijke en de enkelvoudige 

diensten). Alle zorgsituaties in de oveiheidssector deden mee aan de tweede fase. 

De kenmeiken van de cliêntorganisaties hangen niet samen met wel- of niet-deelname 

(bijlage 3.2). 

In bijlage 3.3 wordt aangeven welke motieven er bij bedrijven meespeelden om niet aan 

het onderzoek of een deel daarvan mee te doen. De belangrijkste motieven om niet mee 

te doea bleken bij de gezamenlijke diensten tuibulentie in het bedrijf en irrelevantie van 

het onderzoek voor het bedrijf te zija De hoofdmotieven voor algehele weigering bij 

de enkelvoudige BGD-en zijn het willen vermijden van inteme onmst en de afscherming 

van het bedrijf tegen blikken of invloeden van buiten. Slechts in één geval was de reden 

voor weigering een slechte relatie tussen de BGD en het bedrijf. Behalve in dit ene geval 

zijn er geen duidelijke redenen om aan te nemen dat onder de niet-deelnemers naar 

veihouding negatieve opvattingen over de BGD zouden bestaan. 
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Vervolgens is nagegaan of 65 oordelen van de BGZ-teams in fase 1 van het onderzoek 

samenhangen met deelname in fase 2 (zie bijlage 3.4). Er zijn slechts drie verbanden 

gevonden. Dit is minder dan alleen door toeval al mogelijk is. Inhoudeleijk is er ook niet 

veel lijn in de velbanden te ontdekken. 

Niet-deehiame komt enerzijds meer voor waar het team zei dat het concept-adviezen niet 

met PZ of met het kader bespreekt Dit zou kunnen wijzen op een minder ontwikkekle 

relatie met het bedrijf en dit zou, bij wel deebiame mogeUjk tot ongunstige oordelen 

vanuit het bedrijf hebben geleid. Andeizijds komt niet-deelname meer voor waar het team 

evenveel, in plaats van meer of minder, tijd voor zijn activiteiten wenst Dit zou eerder 

op een goed functioneren kunnen wijzen en bij deelname met zich hebben meegebracht 

dat het bedrijf gunstig over het BGZ-team zou hebben geoordeeld. 

Al met al zijn er geen duidelijke redenen om aan te nemen dat niet-deelname tot een 

selectie van oveimatig veel gunstige of juist ongunstige oordelen heeft geleid. 

3.2 Deelname met of zonder werknemersenquête 

De deebiemers konden verder kiezen of ze in de tweede fase zijn wel of geen enquête 

onder de weiknemers toe zouden laten. Deze wijze van deelnemen is in veiband gebracht 

met de oordelen van directies, ondememingsraden en afdelingen PZ uit deze fase van 

het onderzoek, en met de kenmeiken van de BGZ-teams en de cliëntorganisaties. Verder 

is iets bekend over de motieven die leiden tot het niet toestaan van enquêtes onder de 

weiknemers. 

Bij zes bedrijven werden naast interviews met directie, ondernemingsraad of afdeling 

Personeelszaken geen schrifteUjke enquêtes onder de weiknemers toegestaan, zodat in 

35 bedrijven (69%) het hele onderzoek werd uitgevoerd zoals gepland. 

Of de weiknemers al dan niet meededen aan de enquête heeft geen relatie met het be-

drijfskenmeik 'industrie of dienstveriening', wel enigszins met de bedrijfsgrootte en de 

financieel-economische positie van het bedrijf, zoals in de eerste fase door het BGZ-team 
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gescoord. Vijf van de zes bedrijven waar geen weiknemersenquête is gehouden, omvatten 

meer dan 500 weiknemers. Verder werd in 82% van de bedrijven waarvan het BGZ-team 

destijds vond dat de financieel-economische positie matig was, een volledig ondeizoek 

gedaan (interviews en enquête), tegen slechts 48% in bedrijven met een goede positie. 

Onderzoek zonder enquête kwam vooral voor in de enkelvoudige diensten en vooral daar 

waar de VG-taak binnen de dienst ligt, al of niet bij de bedrijfsarts zelf. Deelname met 

enquête kwam dus vooral voor daar waar de VG-taak buiten de BGD lag. 

Bij de motieven van de cliëntoiganisaties om wel aan de interviews mee te doen, maar 

geen weiknemersenquête toe te staan, gaat het zowel om turbulentie in de organisatie 

als om het afschermen van de weiknemers tegen de buitenwereld (zie bijlage 3.3). 

Zes oordelen van het BGZ-team uit de eerste fase van het onderzoek hangen samen met 

latere deelname van het bedrijf zonder weiknemersenquête*. Ook dit aantal is niet groter 

dan op grond van toeval kan worden verwacht. De zes oordelen vormen een mengeling 

van gunstige en ongunstige aspecten van het functioneren van het BGZ-team; een 

duidelijke conclusie is er niet uit te halen. 

Verder gaat deelname aan zowel interviews als enquête samen met de eerdere uitspraak 

van het team dat er geen overeenstemming is met de OIVVGW-commissie over te nemen 

maatregelen. Dit kan zowel wijzen op een onderontwikkeld relatie van de BGD met de 

OR als op een ontwikkeld relatie, waarbij de OR het op bepaalde punten niet eens is met 

de BGD. 

De eenendertig oordelen van directies, ondememingsraden en afdelingen Personeelszaken 

Het gaat hietbij om de oat«lelen dat het kader voldoende actief is, dat concept-adviezen met het kader 
besproken weiden, dat het bedrijf meer tijd voor begeleiding van ziekteveizuim en voor de werkomstandigheden 
ZOU wensen, dat het team alleen aan de directie rapporteert, en dat het team zelf meer tijd voor zijn werk zou 
willen. 
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die in hoofdstuk 5 centraal staan (zie voor een overzicht bijlage 5.1), zijn in verband 

gebracht met de wijze van deelnemen van het bedrijf aan de tweede fase van het 

onderzoek. 

Slechts één oordeel van de directies heeft verband met de wijze van deehiemen: een 

ongunstig oordeel van de directies over de activiteit van de BGD bij het herplaatsen van 

gedeeltelijk aibeidsgeschikte werknemers (activiteit 'niets' of 'een beetje') gaat samen -

met de combmatie interviews en enquête. Ook slechts één oordeel van de OR geeft een 

samenhang met de deelname te zien. Dit is het oordeel over de inzet van de BGD om 

tot verbeteringen in gezondheid en weik te komen. Net als hiervoor bij de directie gaat 

een relatief ongunstig oordeel ('niet' of 'matig') samen met zowel interviews als en­

quêtes, terwijl een gunstiger oordeel ('redelijk' of 'goed') vaker samengaat alleen 

interviews. De oordelen van Personeelszaken hangen op geen enkele manier met de 

deelname van het bedrijf aan enquêtes of interviews samea 

De twee genoemde velbanden wijzen op het wel deehiemen met weiknemersenquêtes 

als directie en OR wat negatiever over het team zijn; wel moet worden aangetekend dat 

deze twee verbanden op een totaal aantal van 63 heel goed op toeval zouden kunnen 

bemsten. 

Alle velbanden overwegende is de conclusie dat er geen erg overtuigende lijn in de 

verbanden zit; als er al sprake is van een lijn dan lijkt het er het meest op dat de 

problematische situaties eerder wel dan niet weiknemersenquêtes hebben toegestaan. 

3.3 Selectieve deelname: conclusie 

Wat betreft het wel- of niet-deelnemen aan het ondeizoek is de conclusie dat er geen 

duidelijke redenen zijn om aan te nemen dat er een selectie heeft plaats gehad, noch naar 

een overmaat van gunstige, noch van ongunstige oordelen van de betrokkenen. 

Als het gaat om de wijze van deelnemen, interviews met directie, OR en PZ, al of 

vergezeld van eiuiuêtes onder weiknemers, dan zit er over het geheel geen erg overtui-
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gende lijn in de gevonden samenhangea De schaarse aanwijzingen die er zijn, wijzen 

er eerder op dat bedrijven deelnemen met weiknemersenquête als er sprake is van een 

onderontwikkelde relatie met de BGD. Hierbij speelt misschien mee dat aan de bedrijven 

beloofd was, dat zij de eigen interview- en enquêtegegevens temggemeld zouden krijgen, 

tegehjk met de gegevens over het totaal als veigeUjkingsmaatstaf. Mogelijk hebben 

sommige bedrijven aan het onderzoek deelgenomen om informatie over de eigen situatie 

te krijgea 
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DEEL n KWAUTEITSOORDELEN OVER DE BGD 



WERKNEMERS OVER DE GELEVERDE BGZ 

4.1 Inleiding 

Dit hoofdstuk gaat over het gebmik dat wericnemers van het weric van het BGZ-team 

maken en het oordeel dat zij daarover hebben. Gebmik van en oordeel over de BGZ 

worden eerst beschreven en vervolgens met elkaar in veiband gebracht Meer concreet 

gaat het over het gebruik van de BGD (paragraaf 4.2), de oordelen over de individuele 

zoig van de BGD (paragraaf 4.3) en het vertiand tussen het gebmik van de BGD en het 

oordeel van de weiknemers over de zorg (paragraaf 4.4). 

Het ügt voor de hand dat zowel het gebmik dat werknemers van de BGD maken als het 

oordeel dat ze daarover hebben, samenhangt met hun gezondheidstoestand. Daarom komt 

ook het oordeel van de weiknemers over hun eigen werk en gezondheid aan de orde 

(paragraaf 4.5). Het verband tossen hun klachten over weric en gezondheid en hun 

gebmik van resp. hun oordeel over de BGZ volgt daama (paragraaf 4.6). 

Binnen eUc van deze onderweipen worden eerst de meningen van de uitvoerende en de 

leidinggevende werknemers beschreven, waama beide groepen veigeleken wordeaTot 

slot wordt in wordt het hoofdstiik in paragraaf 4.7 samengevat*. 

Niet alle gegevens die in de enquête gevraagd zijn, worden behandeld, omdat bij 

sommige vragen teveel antwoorden werden opengelaten. Is deze nonrespons te h(X)g, dan 

hebben de antwoorden weinig betekenis. Bij het vaststellen van de nonrespons is het 

Het gaat hira- om verkenningen binnen de gegevens en niet om statistische toetsingen van formele hypothesoi. 
Bij de viaag welke verschillen tussen uitvoerenden en leidinggevenden bestaan (zie bijlage 4.1 t/m bijlage 4.3; 
er is een significantieniveau van 0.10 aangehouden); bij de vraag naar de verbanden er tussen klachten, gebruik 
van en ootdeel over de BGD bestaan (zie bijlage 4.4 t/m 4.19; kolommen en rijen zonder significante relaties 
zijn weggelaten) is een significantieniveau van 0.01 aangehouden, om te waarborgen dat het om relaties van 
een zelœr belang gaat. Niettemin zijn de verbanden in paragraaf 4.4 en veider, vrij zwak in termen van de 
gebonden variantie. Omdat de velbanden in het algemeen gedrukt worden doordat de individuele gegevens 
in relatie met elkaar zijn gebracht ongeacht de verschillen tussen de zorgsituaties, hoeft een zwak verband nog 
niet te betekenen dat de gevonden verbanden praktisch van weinig belang zijn, zeker niet als zij, zoals hier, 
zeer overwegend in dezelfde richting wijzen. 
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belangrijkste punt of de vraag van toepassing is. Het heeft geen zin naar ervaring met 

de BGD te vragen bij weiknemers die geen contact hebben met de BGD. Daarom wordt 

de nonrespons aUeen berekend over de werknemers die ervaring hebben met de BGD. 

Het criterium voor te verwaariozen vragen is een te hoog percentage (33,3%) ontbrekende 

antwoorden. 

Het onderwerp 'activiteitenvanhetbedrijf inzake weric en gezondheid' bleek een zo hoge 

nonrespons te hebben, dat het als geheel buiten dit hoofdstiik bUjft. Drie van de vragen 

uit dit onderwerp (zijn er problemen in werk en gezondheid, hoe ernstig zijn ze en 

krijgen ze voldoende aandacht) werden wel voldoende beantwoord, ze zijn ondergebracht 

bij de vragen over werk en gezondheid (par. 4.5) 

4.2 Werknemers over hun gebruik van de BGD 

Uitvoerenden: Contact, reden voor en oordeel over het contact 

Ruim een kwart van de uitvoerende werknemers heeft nog nooit contact met de BGD 

gehad (zie bijlage 4.1). Bij ongeveer een derde van deze werknemers viel dat contact 

bitmen het voorafgaande jaar, bij een derde is het één tot vijf jaar geleden en bij de 

overigen is het nog langer geleden. 

De belangrijkste redenen voor contact van uitvoerenden met de BGD is het ziekteverzuim 

(40%). De andere categorieën zouden echter heel goed met het verzuim in verband 

kunnen staan. Medische handelingen komen boven de 20%, de overige redenen (waaron­

der klachten over de wericomgevmg) worden door rond 10 tot 15% van de uitvoerenden 

genoemd. 

Het oveigrote deel van de contacten vindt plaats bij spreekuur (mim 50%), periodieke 

keuringen en aansteUingskeuringen (beide ruim een derde). De andere drie activiteiten 

(werkplekbezoek, vooriichting en EHBO) nemen een veel bescheidener plaats in. De 

meerderheid van de wericnemers, hissen de 80 en 90% oordeelt goed of redelijk over hun 

ervaringen met de BGD, zowel over het resultaat van het contact, over de persoonlijke 
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omgang op de BGD als over de adviezen die men persoonlijk heeft gekregen (zie figuur 

4.1). ; 

Figuur 4.1 Percentages werknemers die gunstig oordelen over hun contacten met de BGD. 

100 

resultaat contact persoonlijke omgang persoonlijk advies 

Q uitvoerenden I leidinggevenden 

Figuur 4.2 Wie bezoekt men bij gezondheidsklachten die verband houden met het werk. 

100 
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Q uitvoerende B leidinggevenden 
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Uitvoerenden: Wie bezoekt men by problemen in gezondheid en werk? 

Er is gevraagd naar wie gaat de weiknemer zoal toe gaat als hij gezondheidsklachten in 

veiband met zijn weric ervaart. Dit laat in het midden of het bezoek uit eigen beweging 

plaats vindt, maar peilt naar het gebmikelijke bezoekpatroon, zodat gebmikelijk bezoek 

aan de bedrijfsarts in de functie van VG is er ook binnen valt Hoewel uitdrukkelijk 

gevraagd werd naar gezondheidsproblemen samenhangend met het weric, wordt verreweg 

het meest de huisarts (twee derde) en niet de bedrijfsarts (een derde) genoemd (figuur 

4.2). Ook een derde van de weiknemers gaat naar zijn chef. Andere mogelijkheden dan 

PZ (omstreeks 10%) worden slechts sporadisch genoemd. 

Leidinggevenden: Contact, reden voor en oordeel over het contact 

Vervolgens de leidinggevenden. Bijna een kwart van hen zegt dat zij nog nooit contact 

met de BGD hebben gehad. Bij bijna 40% was er contact binnen het voorafgaande jaar, 

bij krap een derde is het één tot vijfjaar geleden en bij de overigen is het nog langer 

geleden. 

Bij de leidinggevenden (zie figuur 4.1) bleek het voornamelijk om 'andere redenen' te 

gaan (30%), gevolgd door het ziekteveizuim en medische handelingen (rond 25%). 

Waarschijnlijk komen die 'andere redenen' neer op contacten tossen leidinggevende en 

BGD over gezondheidsproblemen van eigen medewerkers. Verder blijkt dat de meeste 

contacten plaatsvinden bij periodieke keuringen en spreekuur (rond 50%); aanstel­

lingskeuringen en weikplekbezoek nemen een middenpositie in (rond 25%), voorlichting 

en EHBO komen duideUjk achteraan. 

Net als de uitvoerenden noemen verreweg de meeste leidinggevenden hun ervaring met 

de BGD goed of redeUjk, eveneens voor aUe drie aspecten: het resultaat van het contact, 

de persoonlijke omgang op de BGD en het persoonlijk advies (zie figuur 4.2). 

Leidinggevenden: Wie bezoekt men bij problemen in gezondheid en werk? 

Bij de leidinggevenden gaat twee derde bij problemen in weric en gezondheid naar de 

huisarts, rond een derde naar de bedrijfsarts en de eigen chef. Personeelszaken wordt in 

10% van de gevaUen genoemd; de andere instanties worden weinig genoemd (figuur 4.2). 
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4.3 Werknemersoordelen over de activiteiten van de BGD 

De vragen zijn gegroepeerd naar de bijdragen van de BGD aan het Arbo-beleid, de 

invloed van verschiUende groepen op de BGD, wensen ta.v. de tijdsbesteding van de 

BGD, de vraag of verzuimbegeleiding het vertrouwen van weiknemers schaadt oordelen 

over de wijze van handelen van de BGD (bijlage 4.2). Daarnaast wordt een aantal 

onderweipen aUeen bij de leidinggevenden behandeld, omdat de uitvoerenden de 

betreffende vragen vaak niet hebben beantwoord; het gaat om: de bijdragen van de BGD 

aan het Arbo-beleid, de kwaliteit van contacten en adviezen van de BGD en de vraag 

of de BGD zijn doel bereikt. 

Uitvoerenden: wensen en oordelen over de activiteiten van de BGD 

Wat betreft de activiteiten van de BGD is gevraagd naar de tijd die besteed zou moeten 

worden aan de weikomstandigheden en voor de verzuimbegeleiding. De meerderheid van 

de weiknemers wenst meer aandacht van de BGD voor beide activiteiten. Volgens de 

meeste uitvoerende wericnemers (rond 60%) heeft het oproepen van weiknemers vcwr 

het begeleiden van verzuim (kort of lang verzuim) geen schadelijke invloed op het 

vertrouwen dat zij in de BGD hebben (figuur 4.3). 

Een volgende reeks vragen betreft het optreden van de BGD. De invloed van de BGD 

op de werkomstandigheden wordt overwegend met 'matig' of 'niet goed' beoordeeld en 

is daarmee het meest ongunstig beoordeelde aspect van de BGD. Aspecten die ongeveer 

even vaak met 'niet goed' of 'matig' als met 'redelijk' of 'goed' werd beoordeeld, omvat 

de bekendheid met individuele problemen, de bekendheid met problemen in werk en 

gezondheid, en de inzet voor veibeteringen. E>e omgang met persoonlijke informatie, 

de toegankeUjkheid en vakkundigheid van de BGD, en hun onafhankelijkheid ten 

opzichte van het bedrijf werden door de uitvoerende weiknemers overwegend met 

'redeUjk' of 'goed' beoordeeld. De meeste uitvoerenden vinden echter toch dat de BGD 

zijn doel maar voor een klein deel verwezenUjkt 
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Figuur 4 3 Wensai dat de BGD meer tijd besteed aan werkomstandigheden en v«2uimbegeleiding. 
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Figuur 4.4 Percentages werknemers volgens wie schade aan het vertrouwen in de BGD ontstaat 
door verzuimbegeleiding. 
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Leidinggevenden: wensen en oordelen over de activiteiten van de BGD 

Drie vragen die bij de uitvoerende weiknemers vaak onbeantwcmrd bleven, maar die door 

de leidinggevenden vaker werden ingevuld, betreffen de bijdrage van de BGD aan het 

opsporen van ongezonde werksitoaties, het vooikomen van ziekte door het weric en het 

hetplaatsen van gedeeltelijk ariseidsongeschikte werknemers (bijlage 4.2). Het meest 

gegeven antwoord is in aUe drie de gevaUen 'een beetje'. De meeste leidinggevenden 

zien blijkbaar geen grote effecten van het optreden van de BGD. Een verschil is daaibij 

dat de bijdrage van de BGD aan het voorkómen van ziekte door het werk lager geschat 

wordt dan de bijdrage aan het opsporen van ongezonde sitoaties of het herplaatsen van 

gedeeltelijk arbeidsongeschikte werknemers. 

Een verdere vraag of de BGD volgens de leidinggevenden op een evenwichtige manier 

tijd aan verzuim en weikomstandigheden besteedt (figuur 4.3). De wens, minder tijd in 

weikomstandigheden of veizuimbegeleiding te steken, komt zo weinig voor, dat dit 

antwoord verwaarloosd kan worden. Een kwart tot een derde van de leidinggevenden 

vindt de aandacht van de BGD voor verzuim en weikomstandigheden voldoende is en 

tweederde van de leidinggevenden wenst meer aandacht van de BGD voor beide activitei­

ten. Volgens de meeste leidinggevenden heeft het oproepen van werknemers door de 

BGD binnen de veizuimbegeleiding (kort of lang verzuim) weinig schadelijke invloed 

op het vertrouwen van weiknemers in de BGD. Ruim de helft meent dat er van geen 

enkele schade sprake is, de andere antwoorden zijn verdeeld over 'enigszins' tot 'steike' 

schade aan het vertrouwen van de weiknemers in de BGD (figuur 4.4). 

Vervolgens de oordelen van de leidinggevenden over de BGD. De hoogste waardering 

geldt de omgang met persooiüijke informatie; drie andere aspecten met betrekkelijk veel 

waardering zijn de toegankelijkheid, de vakkundigheid en de onafhankeUjkheid van de 

BGD. Er is minder waardering voor de bekendheid met persoonlijke problemen met de 

problemen in werk en gezondheid en de inzet van de BGD voor veibeteringen in de 

weiksitoatie. E>e laagste waardering krijgt de invloed van de BGD op de weikomstan­

digheden. De meeste aspecten van de BGD worden door de leidinggevenden gunstig 
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beoordeeld, met uitzondering van de inspanningen ten aanzien van de weikomstan­

digheden. 

Bij de vragen over contacten en adviezen in het kader van het gezondheidsbeleid bUjkt 

dat meer dan de helft van de leidinggevenden verbeteringen in het contact met de BGD 

wenst. De BGD rapporteert meestal niet (58% niet) rechtstreeks aan de leidinggevende 

en brengt geen adviezen aan hem uit (58% niet). De kwaliteit van de adviezen wordt 

overwegend gunstig beoordeeld. Daaibij houdt de BGD volgens de leidinggevenden in 

de adviezen voldoende rekening gehouden met de rcaUseerbaaiheid . 

Het oordeel in hoeverre de BGD zijn doel bereikt is weinig positief; 22% van de 

leidinggevenden meent dat de BGD zijn doel niet bereikt, 57% voor een klein deel, 20% 

voor een groot deel en 1% geheel. 

Uitvoerenden en leidinggevenden: conclusie 

Uitvoerenden en leidinggevenden wiUen dat de BGD meer tijd besteedt aan de weik-

omstandighedea wel vinden de leidinggevenden naar veihouding vaker dat de BGD meer 

tijd aan het verzuim moet besteden. De twee groepen weiknemers vinden verder beide 

overwegend, dat het oproepen van weiknemers voor verzuimbegeleiding niet tot wantrou­

wen leidt 

De leidinggevenden en uitvoerenden denken even gunstig over de toegankelijkheid en 

de vakkundigheid van de BGD en de inzet om tot verbeteringen te komen. Ze denken 

aUebei negatief over de invloed van de BGD op de weikomstandigheden. 

De aspecten waar de leiding iets gunstiger over denkt dan de uitvoerenden zijn: de 

omgang door de BGD met persoonlijke gegevens, de bekendheid met individuele 

problemen, de bekendheid met problemen in de relatie werk - gezondheid in het alge­

meen en de onafhankeUjkheid van de BGD. 
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4.4 Relaties tussen gebruik van en oordeel over de zorg 

Uitvoerenden: relaties gebruik - oordeel 

Bij de uitvoerende werknemers houden slechts twee van de twaalf ervaringsaspecten 

veiband met de oordelen over de BGD. Hoe korter de tijd sinds de weiknemer contact 

met de BGD had, hoe beter het resultaat van het contact gevonden wordt en hoe hoger 

de waardering voor de bejegening in de persoonlijke contacten. Het hebben van ervaring 

met persoonUjk advies gaat samen met meer waardering voor de persooiüijke bejegening 

door de BGD (bijlage 4.4). 

Een kortere tijd sinds het contact met de BGD, ervaring met het spreekuur en met 

pers(X)nlijk advies, en de neiging de bedrijfsarts te bezoeken bij gezondheidsklachten in 

veiband met het weric, gaan met positieve oordelen over BGD samen (bijlage 4.5). 

Verder hangt de ervaring met spreekuur samen met de neiging met gezondheidsklachten 

die samenhangen met het weric de bedrijfsarts te bezoeken, maar ook met de neiging naar 

de huisarts te gaan (misschien voor een 'second opinion' van één van de twee artsen). 

Ervaring met de aansteUingskeuring hangt negatief samen met het naar de bedrijfsarts 

gaan. Ervaring met persoonlijk advies juist positief (bijlage 4.6). 

De velbanden tussen ervaring met de BGD, wensen ta.v. de BGD en vrees voor schade 

aan het vertrouwen van de weiknemers in de BGD door oproepen voor de begeleiding 

van langdurend verzuim (bijlage 4.7) zijn niet sterk. De drie naar veihouding stericste 

zeggen dat 

hoe langer geleden het contact met de BGD is, hoe meer uitvoerende wericnemers 

meer tijd voor verzuimbegeleiding wensen, 

hoe minder ervaring men met periodieke keuringen heeft, hoe meer tijd men voor 

onderzoek en advies van de weikomstandigheden wenst en 

ervaring met persoonUjk advies van de BGD gaat samen met de gedachte dat 

oproepen en begeleiden door de BGD van lang verzuimende weiknemers, minder 

tot wantrouwen to.v. de BGD leidt 
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Leidinggevenden: relaties gebruik - oordeel 

Bij de leidinggevende weiknemers zijn de velbanden ervaring - oordeel over de BGD 

steiker dan bij de uitvoerenden (bijlage 4.8). Hoe korter de tijd sinds de weiknemer 

contact met de BGD had, hoe beter het oordeel over het resultaat van het contact en hoe 

hoger de waardering voor de bejegening in de persooiüijke contacten. Het hebben van 

ervaring met persoonlijk advies gaat samen met meer waardering voor de persoonlijke 

bejegening door de BGD. 

Bijlage 4.9 laat zien dat hoe korter het contact met de BGD geleden, hoe positiever de 

oordelen van de leidinggevenden over de BGD uitvaUen. Ervaring met periodieke keurin­

gen hangt samen met positieve waarderingen wat betreft de bemoeienissen van het team 

met de weikomstandigheden. Verder houden ervaring met persoonlijk advies van de BGD 

en de neiging om bij gezondheidsklachten in verband met het weric naar de bedrijfsarts 

te gaan, veiband met positieve oordelen over de BGD. Omgekeerd gaat de neiging om 

bij gezondheidsproblemen in het werk naar de huisarts te gaan, samen met minder 

waardering voor de BGD. Leidinggevenden gaan dus minder naar de huisarts als zij 

positieve ervaringen met de BGD hebben. 

De velbanden met de neiging om naar de bedrijfsarts te gaan liggen duidelijk; dit is niet 

het geval met de neiging om naar PZ te gaan (bijlage 4.10). De neiging om naar de 

bedrijfsarts te gaan bUjkt groter te zijn als het contact korter geleden is en ervaring met 

spreekuur, EHBO, weikplekbezoek door de BGD en met persoonlijk advies bestaat. 

De leidinggevenden die ervaring met het spreekuur hebben, wensen vaker dat het team 

meer aandacht aan de weric(Hnstandig|heden geeft, degenen die ervaring met periodieke 

keuringen hebben wiUen evenveel aandacht daarvoor (bijlage 4.11). 

Gebru l van en oordeel over de zorg: conclusie 

In grote lijnen geldt voor de uitvoerenden zowel als voor de leidinggevenden dat een 

meer ervaring en meer recente ervaring met de BGD samenhangt met een positievere 

waardering van de BGD. 
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Bij deze algemene conclusie horen echter enkele kanttekeningen: meer ervaring met het 

spreekuur en minder ervaring met periodiek onderzoek gaan samen met de wens dat de 

BGD meer tijd aan weikomstandigheden besteedt Minder ervaring met persoonUjk advies 

en wantrouwen door verzuimbegeleiding gaan ook enigszins samen. 

4.5 Aard van de klachten over werk en gezondheid 

Uitvoerende werknemers: klachten over werk en gezondheid 

Bij de meeste aspecten van weric en gezondheid (bijlage 4.3 - 4.4) hebben de uitvoerende 

wericnemers meer problemen dan de leidinggevenden. De hoogste aantaUen klachten 

betreffen: weric is geesteUjke erg inspannend in het weric (60%), teveel in één houding 

weiken, hinder van temperatourwisselingen, droge lucht en gebrek aan frisse lucht en 

loon dat niet in overeenstemming is met het weric (alle rond 45%). Ruim een derde van 

de uitvoerenden voelt zich onvoldoende gewaardeerd. 

Leidinggevende werknemers: Machten over werk en gezondheid 

Bij de leidinggevenden is er één opvaUend onderwerp, nl. de geestelijke inspanning m 

het weric. 85% van de leidinggevenden vindt het weric geestelijk erg inspannend. Andere 

aspecten in ongunstige zin (30% klachten of meer) zijn temperatourwisselingen, gebrek 

aan frisse lucht, zelf geen goede dagelijkse leiding krijgen, loon dat niet strookt met het 

weric, en aanwezigheid van problemen in de relatie werk - gezondheid in het bedrijf. 

Meer dan helft van de leidinggevenden vindt dat die problemen onvoldoende aandacht 

krijgen. 

VerschUlen uitvoerenden - leidinggevenden 

Veel antwoorden (bijlage 4.3) vertonen verschiUen tossen uitvoerende en leidinggevende 

weiknemers. De leidinggevenden melden vooral meer geesteUjke inspanning en proble­

men met hun eigen chef. De uitvoerenden hebben naar veihouding veel problemen met 

de fysieke inspanning, de gezondheid, de fysieke en de sociaal-organisatorische wericom-
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standigheden, en de weikkring als geheel. Zij signaleren dan ook meer gezondheidspro­

blemen en denken meer dan de leidinggevenden dat er te wemig aan die problemen 

gedaan wordt 

4.6 Klachten over werk en gezondheid en gebruik van/oordeel over de 

individuele zorg** 

Uitvoerenden: klachten en contact met de BGD 

Bij de uitvoerende weiknemers gaan meer klachten over gezondheid en fysieke weikom­

standigheden samen met een kortere tijd sinds contact met de BGD (bijlage 4.12). 

Verder is er het zwakke veiband: hoe meer van die klachten, hoe meer redenen voor 

contact worden genoemd, zowel bij de inspanning, gezondheid en fysieke weikomstan­

digheden als bij klachten over de sociale en oiganisatorische weikomstandigheden. 

Uitvoerenden: Klachten en ervaring met BGD-activlteiten 

Wat betreft de relatie tossen klachten en ervaring met BGD-activiteiten (bijlage 4.13) 

blijkt het volgende. Meer ervaring met het spreekuur en persoonUjk advies van de BGD 

gaat samen met meer klachten over gezondheid en wericomstandigheden. In mindere mate 

geldt dit ook voor het weikplekbezoek. 

Uitvoerenden: klachten en oordelen over de BGD 

Daarentegen hangen meer klachten over weric en gezondheid samen met een negatiever 

oordeel over het resultaat van het contact, de wijze van optreden en het persoonlijk 

advies van de BGD (bijlage 4.14) en deels ook met de oordelen van de uitvoerenden over 

aspecten van het functioneren van de BGD (gezien de aantaUen verbanden vooral de 

Er zijn twee vragen die afhangen van een vorig antwoord: gegeven dàt iemand klachten heeft, worden die 
door het werk verergerd en zijn ze gevolg van het werk? Bij deze vragen is het aantal antwowden lag« dan 
bij de onvoorwaardelijke vragen en daardoor moet een correlatie met deze vragen relatief hoog zijn, wil zij 
de signiftcantiedrempel haleiL 
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oordelen over de omgang met persooiüijke gegevens, de inzet en de invloed op de 

weikomstandigheden, en de onafhankelijkheid van de BGD). 

Meer problemen in het weric (de sociale en organisatorische weikomstandigheden) gaan 

samen met negatieve oordelen over het resultaat van advies, de persoonlijke omgang, 

en negatieve oordelen over de omgang met persoonlijke infoimatie, de bekendheid met 

individuele problemen, de toegankelijkheid en vakkundigheid van de BGD, de bekend­

heid bij de BGD van problemen in weric en gezondheid, hun inzet voor veibeteringen, 

invloed op de weikomstandigheden en de onafliankelijkheid van de BGD. 

Uitvoerenden: klachten, naar wie met klachten; wensen en vertrouwen 

Het laatste blok verbanden betreft de klachten over gezondheid en weric van de uitvoe­

rende weiknemers in relatie tot hun voorkeuren en wensen wat betreft de activiteiten van 

de BGD (bijlage 4.15). Veel van deze velbanden zijn zwak en kunnen daarom buiten 

beschouwing blijven. 

Hoe meer problemen met de inspanning en de fysieke weikomstandigheden uitvoerende 

weiknemers hebben, hoe meer ze geneigd zijn bij problemen naar de bedrijfsarts of de 

huisarts toe te gaan, hoe meer ze aandacht van de BGD voor de weikomstandigheden 

wensen en hoe meer ze bang zijn dat het begeleiden van verzuim d(X)r de BGD ten koste 

zal gaan van het vertrouwen van werknemers in de BGD. 

Hoe meer problemen de uitvoerenden hebben met de sociale en organisatorische weikom­

standigheden, hoe minder ze geneigd zijn daarover met hun chef te praten en hoe meer 

tijd ze van de BGD wensen voor zorg voor de weikomstandigheden en voor verzuim­

begeleiding, terwijl ze toch vrezen dat de begeleiding van verzuim (met name het 

langdurend veizuim) schadelijk is voor het vertrouwen van weiknemers in de BGD. 

De overige relaties te zwak en te verspreid om duidelijk bij te dragen aan het patroon 

van samenhangen. 
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Leidinggevenden: Klachten en contact met de BGD 

Vervolgens de leidinggevende werknemers (bijlage 4.16). E>e tijd sinds het laatste contact 

is relatief lang bij de leidinggevenden die geen gezondheidsklachten hebben, die niet 

gehinderd worden door zulke klachten in hun weric en die in het algemeen positief 

tegenover hun weric staan. 

Meer klachten over de gezondheid en de fysieke werkomstandigheden gaan samen met 

meer genoemde redenen voor contact met de BGD. Dit geldt ook voor klachten over de 

sociaal-organisatorische weikomstandigheden. Leidinggevende werknemers die vinden 

dat zij prettig functioneren, melden minder redenen voor contact met de BGD dan 

degenen met problemen op dat terrein. Dit geldt voomameUjk voor de contactredenen 

'veizuim', 'ernstiger aandoeningen' en 'wericomgeving'. 

Leidinggevenden: klachten en ervaring met BGD-activiteiten 

Gezondheidsklachten, hinder van wisseling in temperatour en een negatieve waardering 

van de werkkring vertonen verbanden met meer spreekuur-ervaring en (zij het minder 

duidelijk) met andere BGD-activiteiten, namelijk periodieke keuringen, EHBO en werk­

plekbezoek. Weinig gezondheidsklachten gaat enigszins samen met ervaring met persoon­

lijke adviezen door de BGD (bijlage 4.17). 

Leidinggevenden: klachten en oordelen over de BGD 

De vraag is nu, wat de klachten te maken hebben met het oordeel over de BGD (zie 

bijlage 4.18). Meer klachten over weric en gezondheid houden veiband met negatievere 

oordelen over het resultaat van de contacten. Het gaat om de volgende relaties. 

Leidinggevenden die weirüg klachten over hun werksitoatie hebben, staan betrekkelijk 

positief tegenover de resultaten en de persoonlijke bejegening van de BGD. Ze hebben 

ook positieve oordelen over aspecten van het fiinctioneren van de BGD, met name diens 

toegankeUjkheid, bekendheid met problemen in werk en gezondheid, inzet en invloed 

ten aanzien van de weikomstandigheden, en onafhankelijkheid van de leiding. 
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Leidinggevenden: Machten, naar wie met klachten; wensen en vertrouwen 

Leidinggevenden tenderen ertoe, bij gezondheidsproblemen meer naar de huisarts te gaan, 

maar vooral om meer aandacht voor de werkomstandigheden te wensen (bijlage 4.19); 

verder zijn ze soms bang dat verzuimbegeleiding tot wantrouwen leidt 

Conclusie 

De resultaten wat betreft de relatie tossen klachten over werk/gezondheid en aan de 

andere kant het gebruik van en het oordeel van werknemers over de BGZ uit deze 

paragraaf (4.6) zijn samengevat in de tabel 4.1 met kwaUtatieve aanduidingen voor de 

overheersende verbanden. Over de hele Urne is te zien dat weiknemets met problemen 

(of het nu leidinggevende of uitvoerende werknemers zijn), ongeacht de aard van de 

problemen relatief kort geleden contact met de BGD hebben gehad. Ze hebben contacten 

om aUerlei redenen, veizuim, ongeval, langdurige aandoeningen, werkbelasting en 

werkomgeving, en de contacten vonden vooral plaats door meer spreekuuibezoeken en 

gaan gepaard met meer persoonlijke adviezen. 

Tabel 4.1 Samenvatting van de verbanden tussen Idachten over gezondheid en weric en oordelen^wnsen wat betreft de BGD >̂ 

2) 3) 4} 5) 6) 7) 8) 9) 10) 11) 12) 13) 14) 

Klachlen a w r hspaming, gezondheid en fyaeke wertmmslamS^ieden bif; 

- leidinggevenden - + + + - . . - . + + . 

-uitvoerenden - + + + - - - - + + + + + 

Klachten o/er de sociale en aganisatorisdie nntkomgevmg b{f.-

- leidlnggewnden - + + + - - . - . . + . 

-uitvoerenden . + ^ ^ . . . . 4 . 4 . 4 . 

1 ) * zwak positief verband, - zwak negatief verband,. vrijwel geen varband. 2) tijd sinds contact BGD, 3) redenen contact, 4) ervaring 

spreekuur, 5) enraring andere acdvileHan, 6) resultaat contact, 7) BGD in persoonlijke omgang, 8) oordeel ovsr persoonlijk advies, 9) 

oordeel aspecten BGD, 10) bij gezondheidsproblemen naar bedrijfsarts, 11 ) bij gezondheidsproblemen naar huisarts, 12) wens onderzoek 

weritomstandigheden, 13) wens verzuimbsgeleiding, 14) oproepen verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen werknemers. 
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Wericnemers met problemen beoordelen de BGD op verschiUende aspecten ongunstiger 

dan weiknemers zonder problemen. 

Bij de leidinggevenden is geen duideUjke neiging om bij problemen in werk en gezond­

heid meer naar de bedrijfsarts te gaan. De uitvoerenden hebben die neiging wel, maar 

aUeen in geval van problemen met inspanning, gezondheid en fysieke weikomstandig­

heden en als het om de sociale of organisatorische werkomgeving gaat 

Beide groepen werknemers hebben bovendien de neiging om bij problemen in weric en 

gezondheid naar de huisarts te gaan, maar niet voor sociaal-organisatorische problemen. 

Uitvoerenden en leidinggevenden die problemen ervaren, wensen meer aandacht van de 

BGD voor de weikomstandigheden, ongeacht de aard van de problemen. Bovendien 

wiUen uitvoerenden met gezondheidsproblemen of met problemen in de weiksituatie meer 

verzuimbegeleiding. 

Tenslotte zijn de uitvoerenden met klachten er eerder voor beducht dat verzuimbe­

geleiding het vertrouwen van werknemers in de BGD zal schaden. 

Globaal is de conclusie zowel voor leidinggevende als voor uitvoerende weiknemers, 

dat hoe meer problemen in werk en gezondheid, hoe: 

korter de tijd sinds het laatste contact met de BGD, 

meer uiteenlopende redenen voor contact met de BGD worden genoemd, 

meer vaker ervaring met het spreekuur van BA of BVK voorkomt 

negatiever het oordeel over het resultaat van contact met de BGD, 

hoe ongunstiger de oordelen over de bemoeierüssen met de wericomstandigheden 

van de BGD, 

meer wensen dat de BGD meer aandacht aan de werkomstandigheden geeft. 

Bovendien geldt voor uitvoerenden dat hoe meer klachten over weric en gezondheid hoe: 

negatiever het oordeel over de persoonlijke omgang, 

ongunstiger oordeel over persoonlijke adviezen van de BGD, 

hoe meer wensen dat de BGD meer aan verzuimbegeleiding doet 
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meer vrees dat de begeleiding van ziekteverzuim het vertrouwen van de weiknemers 

zal schaden. 

Uitvoerenden met gezondheidsklachten neigen ertoe voor gezondheidsklachten die met 

het weric te maken hebben meer naar de bedrijfsarts en meer naar de huisarts te gaan. 

Leidinggevenden gaan in dat geval niet zozeer naar de bedrijfsarts maar wel meer naar 

de huisarts. 

4.7 Werknemers over hun BGZ en hun gezondheid: conclusies 

Gebruik van de BGD 

Wat betreft het gebmik van de BGD blijkt dat de uitvoerende wericnemers vooral contact 

over het ziekteverzuim hebben, de leidinggevenden hebben veel 'overige' contactea naar 

weUicht over hun eigen weiknemers. Bij zowel uitvoerenden als leidinggevenden staan 

spreekuur en periodieke keuringen in de contacten voorop. Beide groepen weiknemers 

hebben een gunstig oordeel over de contacten met de BGD; zij komen beide in geval 

van problemen in weric en gezondheid zeer vaak bij hun huisarts, daama volgt de 

bedrijfsarts en dan pas PZ. Andere personen om over de problemen te praten worden 

nauwelijks genoemd. 

Oordelen over de activiteiten van de BGD 

De uitvoerende werknemers bleken in zeer veel gevaUen niet in staat tot oordelen over 

het effect van de BGD in termen van signalering van risico's, preventie van ziekte, 

reïntegratie van gedeelteUjk artieidsgeschikten en de vraag of de BGD zijn doel bereuet 

Wel wenst een mime meerdeiheid meer aandacht van de BGD voor de werkomstandighe­

den en voor het verzuim. Bij dit laatste geloven de meeste uitvoerenden zelf niet dat de 

veizuimbegeleiding zal leiden tot schade in het vertrouwen in de BGD. De uitvoerende 

werknemers hebben verder een vrij gunstig oordeel over de wijze van handelen door de 

BGD (omgang met informatie, bekendheid met problemen, vakkundigheid, inzet etc.), 

maar ze vmden dat de BGD weinig invloed op de weikomstandigheden heeft. 
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De leidinggeveruie werknemers konden de BGD gemakkelijker beoordelen dan de uit­

voerenden. Hun oordeel is overwegend dat de BGD niet veel bijdraagt aan het opsporen 

van gezondheidsrisico's, het vooikomen van ziekte en Jiet herplaatsen van gedeeltelijk 

arbeidsgeschikten. De meeste leidinggevenden (rond twee derde) vinden, dat de BGD 

meer tijd moet steken in zowel weikomstandigheden als veizuimbegeleiding. De leiding­

gevenden vinden in even grote mate als de uitvoerenden, dat verzuimbegeleiding het 

vertrouwen in de BGD niet schaadt. 

De leidinggevende weiknemers hebben tameUjk veel waardering voor de activiteiten van 

de BGD, maar vinden in ruime meerdeiheid dat deze wat betreft de aandacht voor de 

weikomstandigheden tekortschiet. De leidinggevenden vonden ook dat de contacten met 

de BGD veibeterd zouden kunnen worden. De leiding oordeelt vrij gunstig over de 

adviezen van de BGD, maar vindt toch overwegend dat de BGD zijn doel maar voor een 

klein deel bereikt. 

Gebruik van en oordeel over de BGD 

Het volgende onderwerp was de relatie tossen het gebmik van de BGZ en het oordeel 

over de BGZ. In beide groepen werden niet erg veel, maar wel overeenkomstige verban­

den gevonden. 

In grote lijnen geldt voor de uitvoerenden zowel als voor de leidinggevenden dat meer 

en meer recente ervaring met de BGD samen gaat met een positievere waardering van 

de BGD. 

Enkele kanttekeningen: meer ervaring met het spreekuur en minder ervaring met perio­

diek onderzoek gaan samen met de wens dat de BGD meer tijd aan weikomstandigheden 

besteedt; minder ervaring met persoonUjk advies en wantix)uwen door veizuimbegeleidmg 

gaan ook enigszins samen. 

Klachten over werk en gewondheid 

De uitvoerende wericnemers melden naar veihouding veel problemen met de fysieke 

mspaiming, de gezondheid, de weikomstandigheden en de belomng. Twee derden van 

de uitvoerenden vinden dat de problematiek van weric en gezondheid m hun bedrijf te 
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weinig aandacht krijgt. De leidinggevenden noemen naast veel geesteUjke inspanning 

in hun weric, vaak problemen met hun eigen chef. Ruim de helft van hen vindt dat de 

problematiek van gezondheid en werk in hun bedrijf te weinig aandacht krijgt. 

Klachten over werk en gezondheid vs. gebruik van en oordeel over de zorg 

De conclusies wat betreft de relatie tossen klachten over werk en gezondheid aan de ene 

kant en aan de andere kant het gebmik van en het oordeel van weiknemers over de BGZ 

zijn als volgt. 

Voor zowel leidinggevende als uitvoerende werknemers geldt dat, hoe meer problemen 

in weric en gezondheid, hoe: 

korter de tijd sinds het laatste contact met de BGD, 

meer uiteenlopende redenen voor contact met de BGD worden genoemd, 

meer vaker ervaring met het spreekuur van BA of BVK voorkomt 

negatiever het oordeel over het resultaat van contact met de BGD, 

hoe ongunstiger de oordelen over de bemoeienissen met de weikomstandigheden 

van de BGD, 

meer wensen dat de BGD meer aandacht aan de werkomstandigheden geeft. 

Bovendien geldt voor uitvoerenden dat hoe meer klachten over weik en gezondheid hoe: 

negatiever het oordeel over de persooiüijke omgang, 

ongunstiger oordeel over persoonlijke adviezen van de BGD, 

hoe meer wensen dat de BGD meer aan verzuimbegeleiding doet, 

meer vrees dat de begeleiding van ziekteverzuim het vertrouwen van de wericnemers 

zal schaden. 

Uitvoerenden met gezondheidsklachten neigen ertoe voor gezondheidsklachten die met 

het weric te maken hebben meer naar de bedrijfsarts en meer naar de huisarts te gaaa 

Leidinggevenden gaan in dat geval niet zozeer naar de bedrijfsarts maar wel meer naar 

de huisarts. 
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5 DIRECTIE, OR EN PZ OVER DE GELEVERDE BGZ 

5.1 Inleiding 

Hieronder worden de oordelen van de directies, de OR of VGW-commissies, PZ-

afdelingen en van de BGZ-teams in de cUëntoiganisaties per onderwerp besproken. 

Wat betreft de directies, OR-en en PZ zijn de cijfermatige uiticomsten vermeld in 

bijlage 5.1. De resultaten worden in eerste instantie per vraag behandeld. In tweede 

aanleg zijn uit de vragen een bepeikt aantal somscores samengesteld die de con­

clusies samenvatten (figuur 5.7)*. 

Eerder werd gepoogd, al deze gegevens systematisch samen te vatten (zie bijlage 

5.2). De conclusie uit de analyse was echter, dat de oordelen van de partijen maar 

weiiüg samenhangen en dat de samenhang tossen de items per partij ook niet groot 

is. Hierom en omdat de respondenten (vooral uit de OR-en) nogal eens antwoorden 

openlieten, was er geen grond om het totaal van de gegevens in somscores samen te 

vatten. 

Wel is er een beperkte samenvatting uitgevoerd. Op grond van de weinige samen­

hang die er is en inhoudelijke gronden is een bepeikt aantal items samengenomen tot 

somscores. Deze Uggen op het gebied van de bijdrage van de BGD aan preventie, de 

inzet en invloed van de BGD ten aanzien de werkomstandigheden, schade aan het 

vertrouwen in de BGD door de begeleiding van lang en frequent kort veizuim, en 

dergelijke. I>oor slechts een beperkt aantal vragen tot somscores samen te voegen is 

vooikomen dat er somscores met veel ontbrekende antwoorden zija Het nadeel van 

deze beperkte reductie van het materiaal, namelijk dat niet aUe gegevens worden 

vertolkt in de somscores, is op de koop toegenomen. 

Dezelfde somscore zijn in de hoofdstnkken 7 en 8 ook gebniikt 
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De beschrijving van de overeenkomsten en verschiUen in de oordelen van de partijen 

is bepeikt tot een veigelijking tossen de oordelen van de directies en de onderne­

mingsraden. De reden is dat dit formeel de twee meest relevante partijen in het 

gezondheidsbeleid zijn (zie voor de gegevens bijlage 5.3). De veigeUjking tossen de 

directie en PZ, en tossen de OR en PZ blijven dus achterwege. Het belang van PZ in 

het gezondheidsbeleid blijft overigens niet ondeibeUcht omdat de menmg van PZ in 

de hoofdstukken 6 en 7 voldoende naar voren komt 

Verder zijn er op een aantal punten vergeUjkingen gemaakt van de oordelen van de 

drie partijen met die van de BGZ-teams (zie bijlagen 5.4 en 5.5). Hierbij is rekening 

te houden met het feit dat de gesprekken met de BGD-en in 1990 hebben plaatsge­

vonden en de gesprekken met de partijen in de bedrijven in 1991**. Ondanks deze 

bepeiking zijn er enkele opvaUende conclusies te trekken. 

Vertegenwoordigers van vooral de ondememingsraden hebben veel antwoorden 

opengelaten: 10% of meer van de OR-en heeft op de helft van de vragen met 'weet 

niet' geantwoord. Van deze vijftien vragen werden er zeven zelfs door 20% of meer 

niet beantwoord; bij directies en afdelingen PZ kwam dit slechts zelden voor. Bij 

nader inzien bleek het aantal opengelaten antwoorden zich op te hopen bij enkele 

ondememingsraden (bijlage 5.6) en dit bleek samen te gaan met negatieve oordelen 

van de directie of PZ (bijlage 5.7). Bij de bespreking van de oordelen zijn de 

ontbrekende antwoorden verwaarloosd en is aUeen gelet op de mate waarin 

positieve oordelen gegeven zijn. 

Dit bemoeilijkt uiteraard de inteipietatie van de bevindingen. Aan een veisdiil in opvatting tassen de BGD en een 
andere partij kan niet zonder meer betekenis toegekend worden, omdat de opvatting van de BGD inmiddels kan zijn 
verandenl. Daarom woidt er wat betreft de meeste onderweipen op een wat meer globale wijze op de versdiillen 
ingegaan. 
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5.2 Gezondheidsrisico's 

In rond driekwart van de cliëntorganisaties bestaan er volgens aUe drie partijen 

risico's voor de gezondheid. In mim de helft van de cUëntorganisaties zijn de directie 

en ondememingsraad het hierover eens en in ongeveer een derde oneens. 

BGZ-team vinden in bijna alle gevaUen dat er sprake is van risico's. Het team bUjkt 

het feitelijk dan ook in ongeveer driekwart van de gevaUen met de andere partijen 

eens te zijn en in het overige kwart oneens. Slechts m één geval vindt zowel de 

directie als het BGZ-team dat er geen risico's aanwezig zijn; drie keer zijn de OR en 

het team het daarover eens. 

Bijna aUe directies en afdelingen PZ zeggen, hun inzichten over risico's met de BGD 

te delen. Van de ondememingsraden is dit mim de helft; een kwart weet dit niet 

In twee derde van aUe gevaUen denken zowel de BGZ-teams als de directies dat ze 

het met elkaar eens zijn; dit geldt ook voor PZ en de teams. In het geval van de OR 

is dit minder dan de helft. 

Dit betekent dat een aanzienlijk deel van de onderiiemingsraden (ongeveer een kwart) 

feiteUjk wel dezelfde opvatting over gezondheidsrisico's heeft als het BGZ-team, 

maar dit niet weten. 

5.3 Proces van advisering*** 

Jaarverslag 

Rond de helft van aUe partijen zegt dat de BGD een jaarverslag maakt over de BGZ 

in het bedrijf. OpvaUend is dat bijna een kwart van de respondenten uit de ondeme­

mingsraden niet weet of er een dergelijk jaarverslag bestaat In vier bedrijven (10%) 

zegt de directie dat het jaarverslag wel bestaat maar de OR meent van niet of omgekeerd. 

Zie voor het begrip 'proces van advisering' paiagraaf 2.1. 
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De opvattingen van het BGZ-team over het bestaan van een jaarverslag en van de 

drie andere partijen spreken elkaar in ongeveer een kwart van de gevaUen tegen. Dit 

hoeft geen ongerijmdheid in te houden in dfe gevaUen waarin het team destijds zei 

dat er geen verslag werd gemaakt en de andere partij later zei dat dit wel zo is. Het 

is immers mogelijk dat er inmiddels wel een verslag gemaakt wordt Het komt echter 

ook voor dat het BGZ-team destijds meldde dat er een verslag wordt gemaakt terwijl 

dat later door de andere partijen werd ontkend. In deze gevaUen is het niet aan­

nemeUjk dat het maken van een jaarverslag inmiddels is gestaakt. De meest waar-

schijnUjke betekenis hiervan is dat de andere partijen het verslag niet ontvangen of er 

geen kennis van nemen. Bij de directies komt dit in 21% (8 maal) van de gevaUen 

voor, bij de ondememingsraden en afdeUngen PZ in 15% (6 maal) van de gevaUen. 

De kwaliteit van het verslag is volgens rond 80% van de directies en PZ-afdelingen 

gunstig. Ondememingsraden geven slechts in de helft van de gevaUen een gunstig 

oordeel. 

Overleg met de bedrijfsarts 

AUe afdelingen PZ en bijna aUe directies hebben overleg met de bedrijfsarts. Van de 

ondememingsraden slechts twee derde deel. 

De afdeUngen PZ zijn het meest tevreden over de contacten, de meeste directies ook, 

maar de ondememingsraden zijn ontevreden (figuur 5.1). Van de kant van PZ is een 

grote meerderheid (87%) goed te spreken over de hoeveelheid contacten (87%), 

hoewel de helft (51%) vindt dat het contact wel verbetering behoeft. 

Twee derde van de directies vindt dat er vaak genoeg contact met de BGD is, hoewel 

ook hier rond de helft (44%) meent dat verbetering nodig is. 

Van de kant van ondernemingsraden staat de helft (49%) positief tegenover de 

hoeveelheid contact maar vindt toch tweederde (68%) dat het beter moet 

In bijna de helft (44%) van de cUëntorganisaties vindt zowel de directie als de OR 

het contact frequent genoeg en in rond een kwart (26%) dat dit niet het geval is. In 

ongeveer een derde van de zoigsitoaties (31%) is men het op dit punt oneens. 
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In 39% van de cliëntorgamsaties vinden beide partijen veibetering van het contact 

nodig; in een kwart vindt men dit niet en in een derde is men het oneens. 

Figuur 5.1 Voldoende contact met de BGD volgens directie, OR en PZ 

100 

OR 

Over veibetering van de contacten is de overeenstemming tossen de BGD en de 

directie respectieveUjk PZ groter dan tossen de BGD en de OR. Van de drie partijen 

meent vooral de OR vaker dan de BGD dat het wederzijdse contact beter moet zijn; 

het omgekeerde komt veel minder voor. 

Het Ujkt er dus op dat een BGZ-team de behoefte van de OR aan veibetering van 

contact eerder niet opmeikt dan de behoefte van de directie of PZ. 

Adviezen van de BGD aan de cUëntorganisatie 

Inzake de adviezen van de BGD vindt de grote meerdeiheid van aUe drie partijen dat 

het doen van concrete voorstellen tot de taak van de BGD hoort. Eenzelfde meerder­

heid vindt ook dat de BGD redelijk tot goed op de hoogte is van de problemen in 
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weric en gezondheid binnen de cUëntoiganisatie. Directies en ondememingsraden zijn 

het op het beide punten ook in grote meerderheid (80%) met elkaar eens. 

Verder oordeelt meer dan driekwart van de directies .en afdelmgen PZ dat de BGD 

voldoende rekening houdt met de haalbaarheid van de adviezen. De ondememingsra­

den oordelen minder vaak gunstig (59%). Directies en ondememingsraden hebben 

maar in 41% van de cUëntoiganisaties beide een gunstig oordeel. 

De kwaliteit van adviezen en concrete voorstellen van de BGD wordt door de heUt 

tot mim driekwart van aUe geihterviewden redelijk of goed gevonden (figuur 5.2). 

Figuur 5 2 Goede of redelijke kwaliteit van concrete adviezen volgens directie, OR en PZ 

% 
100 

De algemene adviezen worden door OR en directie in mim de helft (54%) van de 

gevaUen aUebei gunstig beoordeeld; een ongunstig oordeel van beiden komt vrijwel 

niet voor. 

De concrete v(X)rsteUen worden slechts in een kwart van de bedrijven door directie 

en OR beide als positief ervaren; in een op de zeven zoigsitoaties door beide 
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negatief. Rond een derde (31%) van de directies en ondememingsraden is het 

feiteUjk oneens. 

Inzet en invloed van de BGD 

PZ be(X)rdeelt de inzet van de BGD om tot verbeteringen in het bedrijf te komen 

overwegend gunstig (85%). Ook de meeste directies (59% ) en ondernemingsraden 

(70% gunstig) zijn over deze inzet goed te spreken. Toch zijn zij het slechts in 

mindeiheid eens in hun gunstige oordeel (39%); ze zijn het even vaak (41%) oneens. 

De mvloed van de BGD op de wericomstandigheden wordt minder gunstig beoor­

deeld dan zijn inzet; directies en ondememingsraden zijn het vaker eens in hun 

negatieve oordeel (41%). 

5.4 Opbrengsten van adviezen 

Opvolging van adviezen 

De meeste directies en afdelingen PZ (mim 80%) zijn positief over de opvolging van 

adviezen; zowel over de mate waarin de adviezen door de organisatie worden 

uitgevoerd als de mate waarin de genomen maatregelen aan de doeleinden tegemoet 

komen. Bij dit resultaat moet bedacht worden dat directies en PZ-afdelingen in 

belangrijke mate hun eigen rol bij het uitvoeren van adviezen beoordelen. Misschien 

verklaart dit deels hun positieve oordelen en de veel minder positieve van de onder­

nemingsraden. OR-en zijn nameUjk slechts in 46% van de gevaUen positief, op beide 

aspecten. 

Directies en ondememingsraden zijn het op beide punten (uitvoering en doeltref­

fendheid van de adviezen) in rond 40% van de cUëntorganisaties in gunstige zin met 

eUcaar eens en zelden hi ongunstige zin; in rond 30% van de gevaUen zijn zij het 

oneens. 
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De overeenstemming over een gunstige opvolging van adviezen is tossen het BGZ-

team en de OR (van rond 40%) kleiner dan tossen het team en de directie resp. PZ 

(rond twee derde). Slechts in enkele gevaUen is er overeenstemmmg over een 

ongunstig resultaat Er is wat vaker onenigheid tossen de BGD en de OR te signale­

ren. 

Tenslotte schat de BGD de opvolging van de advisering in het algemeen even 

gunstig als de directie en PZ, en gunstiger dan de OR. 

Bedrage aan preventie door de BGD 

Op twee punten is de rol van de BGD bij preventie in de weiksitoatie aan de orde 

gesteld. Een noodzakelijke voorwaarde voor preventie is het opsporen van ongezonde 

werksitoaties. Ongeveer de helft van alle drie partijen kijkt positief aan tegen de 

opsporende functie van de BGD (directies: 44%: ondememingsraden: 49% en PZ: 

51%). In slechts een kwart (26%) van de bedrijven hebben directies en onder­

nemingsraden beide een gunstig oordeel en in mim een kwart (31%) beide negatief; 

in mim een derde (38%) is men het hierover oneens. 

Over de bijdrage van de BGD aan de preventie van ziekte door weric lopen de 

oordelen uiteea PZ is hierover vaker (61%) gunstig gestemd dan de directie en de 

OR (beide 36%). De laatsten zijn maar in 13% van de gevaUen beide positief, veel 

vaker zijn ze beide negatief (38%) of hebben ze tegengestelde opvattingen (44%). 

Bereikt de BGD zffn twee belangrijkste doelen? 

Aan het eind van het interview werd gevraagd naar de twee belangrijkste doelen die 

de partijen voor de BGD zien****. De paren doelen die de directies noemden (bijla­

ge 5.8) kuimen als volgt ingedeeld: 

****Door tijdsdnik tijdens de interviews kon niet diep op de doeleinden van de BGD worden ingegaan. Aditenf is 
niet meer dan een globale indeling van die doelen mogdyk. Zo is het niet mogeli^ een sdieip ondersdieid te maken 
in de verdeling van de verantwoorddijkheden die men tussen het bedrijf en de BGD ziet. Het lijkt er echter op dat 
ved respondenten de BGD tm onredite niet alleen als adviseur maar ook ak verantwoocddi^e in het gezond-
heidsbddd ziet; men spreekt nogd eens over "zoigen dat" oi "zoigen voor" in plaats van "Ujdragen aan", "adviseren 
over" etc. Een duidelijke condnsie hierover zou echter te ver voeren. 
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bewaken/adviseren m.b.t. aibeidsomstandigheden + 

gezondheid bewaken/bevorderen 7 maal; 

bewaken/adviseren m.b.t. ariieidsomstandigheden + 

veizuimbepericing^ïntegratie 8 maal; 

bewaken/adviseren m.b.t aibeidsomstandigheden 2 maal; 

veizuimbepeiking/reïntegratie (arbo niet genoemd) 7 maal; 

gezondheid bevorderen/bewaken (arbo niet genoemd) 10 maal. 

In vijf gevaUen werden doeleinden genoemd die niet m de indeling te passen zijn. 

Preventief optreden op het gebied van de aibeidsomstandigheden wordt door rond de 

helft van de directies niet genoemd; het gaat dan eenzijdig om verzuimbepericing of 

bewaken en bevorderen van de gezondheid. In de andere helft van de gevaUen noemt 

men de arbeidsomstandigheden wel; enkele keren aUeen, verder even vaak in 

combinatie met veizuimbeperking of reïntegratie, als met bevorderen en bewaken van 

de gezondheid in meer algemene zin. 

De doelen die ondememingsraden noemen (bijlage 5.9) komen in de volgende 

combinaties voor: 

bewaken/adviseren m.b.t arbeidsomstandigheden + 

gezondheid bewaken/bevorderen 11 maal; 

bewaken/adviseren m.b.t artieidsomstandigheden + 

veizuimbepeiking^ïntegratie 3 maal; 

bewaken/adviseren m.b.t aibeidsomstandigheden 10 maal; 

veizuimbepericingAeïhtegratie (aibo niet genoemd) O maal; 

gezondheid bevorderen/bewaken (arbo niet genoemd) 10 maal. 

Ondememingsraden noemen ziekteverzuim-activiteiten veel minder vaak dan 

directies, maar aandacht voor de arbeidsomstandigheden wat vaker. 
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De vervolgvraag was, in hoeverre de BGD zijn doel bereikt Over het bereiken van 

het eerstgenoemde doel oordeelt mim de helft (beide 56%) van de directies en onder­

nemingsraden en twee derde (67%) van de afdelingen PZ gunstig. Het bereiken van 

het tweede doel werd door iets minder dan de helft gunstig beoordeeld*****. 

5.5 Verzuimbegeleiding en herplaatsing 

Zes vragen betroffen de rol van de BGD bij verzuim en herplaatsing. De OR vond 

dit bUjkbaar een moeiUjk onderweip; over aUe aspecten gaf 10 tot 30% geen oordeel. 

Rond driekwart van zowel directies (79%) als PZ (74%) vindt dat de bedrijfsarts zich 

voldoende laat inschakelen als de leiding vindt dat een werknemer te lang verzuimt. 

Eveneens driekwart vindt de begeleiding van langverzuimers niet schadelijk voor het 

vertrouwen van werknemers in de BGD. De OR vindt dit bijna even vaak (twee 

derde) ook. 

De helft van directies en ondememingsraden vindt de verzuimbegeleiding niet 

schadeUjk, enkele keren vinden beide dat wel, maar ze zijn het in een kwart van de 

bedrijven oneens. 

Bij de mening van het BGZ-team over verzuimbegeleiding en vertrouwen van de 

weiknemers zou de opgelaaide discussie over de rol van de BGD bij de verzuim­

begeleiding een rol kunnen spelen. Dat die discussie grote invloed heeft op het BGD-

standpunt is echter niet eig aannemelijk, want BGZ-teams vinden het vertrouwen van 

wericnemers in de BGD een belangrijk goed, waarover zij een tamelijk diep gewor­

telde opvatting hebben; deze opvatting zal niet zo gemakkelijk onder mvloed van de 

discussie over verzuimbegeleiding zijn veranderd. 

Er kan getwist worden over de ligging van de grens tussen gunstig en ongunstig, die nu op de schaal van 
niets/een klein deel/een groot deel/gehed gelegd is tussen een klein en een groot ded. Gdegd tussen niets en een 
klein ded zouden er door de drie partijen slechts enkele procenten ongunstig beoordeeld zijn. 
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In ongeveer de helft van de gevaUen wordt de begeleiding van langdurig verzuim 

zowel door de BGD als de andere partijen niet schadelijk gevonden, hi slechts enkele 

gevaUen vinden beide partijen dat dit wel zo is, in mim een derde van de gevaUen is 

er onenigheid, ongeveer evenveel in de ene richting als in de andere. 

De schade aan het vertrouwen door begeleiding van frequent kort verzuim wordt 

door de drie partijen iets minder positief beoordeeld, veigeleken met het lange 

veizuim, namelijk m om en nabij de 60% van de gevaUen. 

Ook zijn directies en ondememingsraden minder vaak beide positief, nameUjk in 

rond een derde van de cliëntoiganisaties. In 10% zijn beide negatief gestemd en in 

bijna een derde denkt men verschiUend. 

De veigeUjkmg tossen het BGZ-team en de andere partijen valt anders uit dan in 

geval van het lange veizuim. De drie partijen zijn het ten naaste bij even vaak over 

de schadelijkheid als over de onschadelijkheid met de BGD eens; onenigheid komt 

iets meer voor. Deze onenigheid stoelt vaker op de mening van de BGD over schade 

aan het vertrouwen, dan van de andere partij, de OR inbegrepen. Met andere 

woorden: het BGZ-team is op dit punt duidelijk pessimistischer dan de andere 

partijen. 

De vraag naar de bijdrage van de BGD aan het herplaatsen van (gedeeltelijk) 

arbeidsongeschikte werknemers werd door bijna de helft van de directies en onder­

nemingsraden met 'nogal wat', 'veel' of 'zeer veel' beantwoord. AUebei positief zijn 

zij in een kwart (26%) van de gevaUen, iets minder vaak (15%) zijn beide negatief; 

het vaakst zijn ze het oneens. Ook bij dit onderwerp gaf de OR vaak geen oordeel. 

De PZ-afdeUngen zijn voor een groot deel (70%) positief. 
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5.6 Zorg voor individuele werknemers 

Drie aspecten van de zorg voor individuele werknemers (de vertrouwelijke omgang 

met persooiüijke informatie, de bekendheid met persooiüijke problemen van de 

weiknemers en de toegankelijkheid van de BGD voor weiknemers) werden àooT 

directie, ondememingsraad en afdeling PZ beoordeeld. De resultaten hiervan zijn zeer 

positief te noemen. Vrijwel iedereen is gunstig gestemd over de omgang door de 

BGD met vertrouweUjke informatie over wericnemers (figuur 5.3). Directie, OR en 

PZ zijn het dus hierover vrijwel altijd eens. 

Figuur 5 3 Overeenkomst in het oordeel over de vertrouwelijke omgang van de BGD met 

persoonlijke informatie. 
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De bekendheid van de BGD met de persoonlijke problemen van de weiknemers en 

de toegankelijkheid van de BGD voor de weiknemers komen er goed af, zij het dat 

ondememingsraden hierover iets minder gunstig oordelen (figuur 5.4). Op het punt 

van de toegankelijkheid zijn de directie en de OR het in rond 20% van de sitoaties 

oneens (de veigelijking met PZ valt ongeveer net zo uit). 

62 



Figuur 5.4 Overeenkomst in het oordeel over de toegankelijkheid van de BGD. 
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5.7 Algemene oordelen 

De tffdsbesteding van de BGD 

Tot slot werd gevraagd wat men vindt van de tijd die de BGD aan vijf activiteiten 

besteedt aansteUingskeuringen, periodieke 'keuringen' (PBGO, GPO, APO), 

veizuimbegeleiding, onderzoek en advies betreffende weikomstandigheden, en 

v(X)riichtmg over weric en gezondheid. Het meest positief wordt over de hele linie 

aangekeken tegen aansteUingskeuringen, gevolgd door periodieke keuringen; het 

minst gewaardeerd is de tijd, besteed aan voorlichting. Verzuimbegeleiding en 

weikomstandigheden krijgen wisselende oordelen. 

Voor 80% (directie en OR) tot 90% (PZ) hoeft de tijd voor aanstellingskeuringen 

niet te veranderen. In mim de helft van de bedrijven zijn de directie en de OR het in 

het daarover eens; slechts zelden wiUen ze beide meer. 

63 



Ook over de aansteUingskeuringen bestaat wel overeenstemming (mim 50%) tussen 

de BGD en de drie andere partijen. Weinig BGZ-teams en slechts een klein deel van 

de directies (15%), ondememingsraden (12%) en PZ (5%) wUlen er meer tijd aan 

besteden. In slechts enkele gevaUen wU zowel de BGD als een andere partij hier 

minder tijd aan besteed zien. 

Over periodieke keuringen worden in rond 60% door de drie partijen geen aanmer­

kingen gemaakt Directies en ondememingsraden zijn het zeer vaak hierover 

onderUng eens. Voor 41% kan de tijd gelijk blijven en in 28% wensen beide meer 

tijd. In een kwart van de sitoaties zijn ze het oneens. In rond de helft van de gevaUen 

vinden is het team het met éUc van de drie andere partijen eens over evenveel tijd. 

Voor de rest is men het oneens, vooral doordat de partijen meer tijd wiUen en de 

BGD evenveel. 

De meningen over de tijd voor verzuimbegeleiding en werkomstandigheden zijn 

verdeeld (zie ook figuren 5.5 en 5.6). 

Figuur 5 3 Percentage oordelen van directie, ondernemingsraad en afdeling PZ dat de BGD 

evenveel tijd moet besteden aan verzuimbegeleiding. 
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Figuur 5J6 Pen^ntage oordelen van directie, ondememitigsraad en afdeling PZ dat de BGD 

evenveel tijd moet besteden aan de werkomstandigheden. 

100 

PZ en directies zijn wat positiever over de tijd die de BGD aan de werkomstandig­

heden besteedt dan de OR; omgekeerd is de OR vaker positief over de tijd besteed 

aan verzuimbegeleiding dan directie en PZ, maar ook hier vindt mim de helft van de 

ondememingsraden meer tijd voor verzuimbegeleiding gewenst 

De helft van de directies en ondememingsraden zijn het er samen over eens dat er 

meer tijd voor verzuimbegeleiding nodig is; een derde is het oneens. 

Over de weikomstandigheden is de eensgezindheid wat kleiner, bijna de helft (46%) 

is het niet eens en een derde is eensgezind over meer tijd. 

Slechts in ongeveer 15% van de sitoaties vinden zowel directie als OR dat veizuim 

en weikomstandigheden voldoende tijd krijgen. 

De vergelijking van de opvattingen van het BGZ-team en de andere partijen over de 

tijd, besteed aan verzidmbegeletding, is bepeikt tot die sitoaties waar het team zowel 

aan begeleiding van lang veizuim als van frequent kort veizuim doet Bijna geen 

betrokken partij, op één directie na, vindt dat er minder tijd aan besteed moet 

worden. In 20 tot 30% van de gevaUen is het BGZ-team het met de andere drie 

partijen eens dat begeleiding evenveel tijd mag krijgen. In rond 15% van de gevaUen 

is men het eens over meer tijd. In de gevaUen dat men het oneens is, blijkt bijna 
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steeds het BGZ-team meer tijd niet nodig te vinden en de andere partij wel. In het 

geval van de directies is dit 59%, van de ondememingsraden 45% en van de PZ-

afdelingen 50%. 

Bij deze resultaten moet er rekening mee gehouden worden dat inmiddels misschien 

meer BGZ-teams vinden dat ze meer aan begeleiding moeten doen. De eensgezind­

heid hierover met de andere partijen zou daarom op dit moment groter kunnen zijn 

dan uit de gegevens valt af te lezen. Dit neemt niet weg dat de opvattingen van de 

drie partijen en de BGZ-teams in grote Ujnen niet veel van elkaar afwijken, zij het 

dat de directies meer dan de ondememingsraden mime tijd voor verzuimbegeleiding 

wensen. 

Ook over de tijd voor onderzoek en advies betreffende weikomstandigheden blijkt er 

veel overeenstemming te zijn tussen het BGZ-team en de drie partijen, nameUjk m 

60 tot 70% van de gevaUen (zie bijlage 5.4). Vrijwel altijd houdt dit in dat men meer 

tijd aan deze activiteiten zou wiUen besteed zien; niemand vindt dat er minder aan 

advies over de weikomstandigheden moet gebeuren. Als men het oneens is, dan is 

het vaker het BG2^team, dat er meer tijd aan wU geven. Hierbij valt, net als eerder, 

op dat de opvattingen van de drie partijen en de BGZ-teams niet veel van elkaar 

afwijken. 

In het eerste deelonderzoek werd de BGZ-teams gevraagd welke opvatting de andere 

partijen volgens hen hebben over de tijd voor verzuimbegeleiding (zie bijlage 5.5). 

Een derde tot de helft van de teams kende de opvattingen van de andere partijen niet 

vooral niet die van de OR. Ook werd in het eerste deelonderzoek gevraagd naar de 

schatting door het BGZ-team van de opvattingen van de andere partijen over de 

tijdsbesteding ten behoeve van de weikomstandigheden. Een derde tot de helft van de 

teams kon zo een schattmg niet maken. Hoewel de sitoatie inmiddels veranderd kan 

zijn, blijkt dat een groot deel van de BGZ-teams de wensen inzake de tijdsbesteding 

welke leven m het bedrijf, niet goed kan schatten. 
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De waardering voor de tijd, besteed aan voorlichting over werk en gezondheid is 

laag, en globaal Inj aUe partijen even laag (slechts een kwart tot een derde wenst er 

evenveel tijd besteed te zien). 

Vakkundigheid, onafhankelijkheid en kosten vs. baten 

De vakkundigheid, de onafliankelijkheid ten opzichte van de leiding van het bedrijf 

en de veihouding tossen de baten en de kosten van de BGZ worden hier opgevat als 

belangrijke indicatoren voor de professionaliteit van het BGZ-team. 

Bij PZ ontinoet de vakkundigheid geen twijfels. Bij directies (16%) en de OR (10%) 

hier en daar wel. In negatieve zin zijn beide partijen het slechts eenmaal hierover 

eens. 

Over de onafhankelijkheid zijn aUe directies en op één na aUe afdelingen PZ goed te 

spreken; 70% van de ondememingsraden vindt dat ook. Logischerwijs zijn 70% van 

directies en ondememingsraden het eens. 

De vraag of de kosten van de BGD opwegen tegen de baten, kreeg enkele keren als 

reactie dat dit niet bepaald kan worden. Niettemin is driekwart (directie en OR) 

positief op deze vraag en PZ voor 88%. In de helft van de zorgsituaties zijn directie 

en OR het eens in positieve zin en slechts zelden (8%) in negatieve; vrij vaak (24%) 

zijn zij het oneens. 

De opvatting van de teams dat de kosten tegen de baten van de BGD opwegen, komt 

m ongeveer twee derde van de gevaUen overeen met wat de directie, de OR of PZ 

vindt bl de resterende gevaUen is men het gelijkelijk niet eens of wist men geen 

antwoord op de vraag. 
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5.8 Oordeel over de geleverde diensten: conclusies 

Op zes punten werden de door de BGD geleverde diensten door zowel directies, 

ondememingsraden, als afdeUngen PZ gunstig beoordeeld (80 tot 90%, zie figuur 

5.7; zie voor een verdere verantwoording ook paragraaf 5.1). 

Het gaat hieibij om drie aspecten van de zorg voor de individuele werknemers, na­

melijk de vertrouwelijke omgang met persooiüijke informatie, de bekendheid met de 

perscxnüijke problemen van werknemers en de toegankeUjkheid van de BGD. 

De drie overige punten zijn belangrijke aspecten van de professionaliteit van de 

BGZ-teams: de vakkundigheid, de onafhankelijkheid ten opzichte van de leiding in 

het bedrijf (hoewel van de kant van de OR op het laatste punt wat vaker een negatief 

oordeel werd gegeven; in 30% van de gevallen), en de opvatting dat de kosten van 

de BGD tegen de baten opwegen. De partijen, ook de BGZ-teams, zijn het op dit 

laatste punt in meerderheid in positieve zin met elkaar eens en bijna nooit in 

negatieve zin. 

Tenslotte, dit geldt ook voor een belangrijke voorwaarde voor het kunnen leveren 

van preventie in de weiksitoatie, namelijk de bekendheid van de BGD met de 

problemen in de werksitoatie. 

Uit deze resultaten kan de conclusie getrokken worden dat de BGD-en in het 

algemeen veel krediet hebben bij de cUëntoiganisaties. Dit wU nog niet zeggen dat de 

kwaUteit van het functioneren en de resultaten van de BGZ-teams geen kritiek 

ontmoet Samengevat is het beeld als volgt 

De visies op de gezondheidsrisico's in de cUëntorganisaties 

De visies van de partijen op gezondheidsrisico's zijn niet gelijk; het valt op dat bijna 

aUe BGZ-teams (95%) vinden dat er risico's in het bedrijf aanwezig zijn. Driekwart 

van de directies en OR-en vinden dit ook. In mim de helft (56%) van de cUëntoiga-
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msaties zijn deze beide partijen dat feitelijk met elkaar, en daarnaast in driekwart van 

de gevaUen met het BG2 t̂eam eens. 

In een aanzienUjk deel van de gevaUen is dus afstemming tossen de OR en het BGZ-

team over de gezondheidsrisico's in de cliëntorganisatie noodzakeUjk; verder is de 

vraag of de directies en de BGZ-teams hun opvattingen in aUe gevaUen wel aan 

eUcaar hebben getoetst Een deigelijke toetsing zou het gezondheidsbeleid ten goede 

kunnen komen; deze toetsing kan zelfs als een noodzakeUjke voorwaarde voor een 

goed beleid gezien worden. WU de toetsing met de OR tot zijn recht komen, dan 

moet de OR natourUjk wèl vokloende in het beleid geïnteresseerd zijn; dit lijkt niet 

altijd het geval te zijn. 

Het proces van advisering 

Ook wat betreft het proces van advisering is de BGD minder afgestemd met de OR 

dan met de andere partijen. Bijna aUe directies en aUe afdeUngen PZ hebben 

contacten met het BGZ-team en zijn in grote meerderheid (resp. 87% en 69%) 

tevreden over de omvang van het contact Slechts twee derde van de OR-en heeft 

contact met het team en de helft is daarover ontevreden. Zoals al eerder werd 

vermeld, geven de BGZ-teams bUjk, de behoefte aan verbetering van het contact bij 

de OR minder op te meiken dan bij de andere partijen. 

De oordelen over de adviezen van de BGD aan het bedrijf lopen uiteen. Over de 

reaUseeibaaiheid (de 'haaibaaiheid') van de adviezen zijn driekwart van de directies 

en PZ-afdelingen positief en over de kwaliteit van de adviezen de helft tot driekwart. 

Van de ondememingsraden is slechts een kleine meerderheid positief over de 

adviezen door de BGD. Slechts een kleine mindeiheid van directies en OR-en zijn 

het dan in positieve zin met elkaar eens. 

Wat betreft de inzet voor en de invloed van het team op de weikomstandigheden Ugt 

het positieve oordeel van de OR-en ongeveer op het niveau van de directies (rond 

60%); hier is PZ positiever. Directies en OR-en zijn het in mindeifaeid met eUcaar in 

hun positieve oordeel eens. 
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Tenslotte komt het nogal eens voor dat men het verslag van het BGZ-team niet kent: 

een vijfde tot een zesde van de directies, OR-en en PZ-afdelingen. 

Als men meent dat het jaarverslag bestaat dan is 80% of meer van de directies en 

afdelingen PZ goed te spreken over de kwaliteit ervan. Van de OR-en de helft. 

De opbrengsten van adviezen 

Directies, afdelingen PZ en de BGZ-teams die zelf uiteraard een belangrijke rol 

hebben bij het verweikeUjken van adviezen, beoordelen de opvolging van de advise­

ring in 80% of meer van de gevaUen positief. Van de OR-en is dit om en nabij de 

helft Een negatief oordeel van twee partijen tegelijk komt zelden voor. De OR en de 

BGD zijn het minder vaak in positieve zin eens (rond 40%) dan de BGD en de 

directie (68%). 

Over de resultaten die de BGD behaalt, liggen de oordelen van de directies en PZ 

meer op het niveau van de OR. De bijdrage van het team aan preventie wordt door 

minder dan de helft van de directies positief beoordeeld, d(X)r PZ iets meer. De 

consensus tossen directies en OR-en is niet groot; in minder dan een kwart van de 

gevaUen zijn ze beide positief, in rond een derde aUebei negatief en in ruim een 

derde van de gevaUen zijn ze het oneens. 

Over het bereiken van twee doelen die de respondenten zelf voor de BGD zien, zijn 

directies en OR-en gunstiger gestemd; rond de helft is positief; van PZ-kant iets 

meer. De overeenstemming tossen directie en de OR is even klein als bij de preven­

tie. 

Globaal gesproken oordeelt dus de helft of iets minder van de directies en de OR-en 

positief over de resultaten die de BGD behaalt en van de afdelingen PZ een iets 

groter deel. De overeenstemming tossen directies en OR-en is klein. Het is een vraag 

m hoeverre deze partijen hun mening aan elkaar toetsen. 
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Verzuim en herplaatsing 

De ondememingsraden geven over de verzuimbegeleiding en herplaatsing vaak geen 

oordeel. Volgens ongeveer tweederde van aUe betrokken partijen is de begeleiding 

van lang-verzuimers niet schadeUjk voor het vertrouwen van de weilmemers in de 

BGD. 

Voor de begeleiding van frequent-kort-verzuim ügt dit lager, 50 tot 60% van 

directies, OR-en en afdeUngen PZ vinden dit niet schadelijk; van de BGZ-teams is 

dit slechts 38%. Op dit punt zijn de teams dus beduidend pessimistischer dan de 

partijen in de bedrijven en de weiknemers zelf (zie paragraaf 4.3). 

De bijdrage van de BGD aan het herplaatsen van arbeidsongeschikten wordt door 

bijna de helft van de directies en OR-en positief beoordeeld; slechts een kwart van 

beide partijen is tegelijk positief. PZ is vaker (70%) positief; ook hierin kan de eigen 

mbreng van PZ meespelen. 

Tijdsbesteding van het team 

De tijd die het team aan aansteUingskeuringen besteedt, kan voor bijna aUe betrokke­

nen bUjven zoals die is. 

De tijd voor periodiek onderzoek van werknemers hoeft voor rond 60% van de drie 

partijen niet te veranderen. In een kwart van de sitoaties wiUen de directie en OR dit 

beide echter wel en in een kwart van de sitoaties zijn zij het oneens. Van de drie 

partijen wü een groter deel deze tijd uitgebreid zien dan van de BGZ-teams. 

Over de tijd voor verzuimbegeleiding zijn de betrokkenen negatiever, bi de helft van 

de situaties wiUen de directie en de OR beide hiervoor meer tijd. Het zijn vaker de 

andere partijen dan het BGZ-team die uitbreiding van de tijd nodig vinden. 

De tijd, besteed aan de weikomstandigheden is volgens de OR vaker onvoldoende 

dan volgens de directie; in een derde van de sitoaties vinden beide dat er meer aan 

gedaan moet worden. E>e overeenstemming met het BGZ-team over meer tijd is groot 

(rond tweederde). Waar men het oneens is, is het bijna altijd doordat het team meer 

tijd wfl. 
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De conclusie is hier dat de voor de weikomstandigheden beschikbare tijd door de 

BGZ-teams zelf problematischer gevonden wordt dan door de andere partijen. Bij de 

verzuimbegeleiding ligt dit andersom. Een groot deel van de BGZ-teams schat de 

wensen van de partijen over de tijdsbesteding aan verzuimbegeleiding en wericomsta­

ndigheden niet goed in. De tijd besteed aan voorlichtmg wordt door iedereen het 

mmst gunstig beoordeeld. 

Per saldo vindt meer dan de helft van aUe partijen dat de BGD meer tijd moet 

besteden aan verzuimbegeleiding, wericomstandigheden en voorlichting over weik en 

gezondheid, en mim een derde, dat er meer aan periodiek onderzoek moet gebeuren. 

Conclusies per ptuty 

De oordelen per partij****** liggen zoals figuur 5.7 laat zien. 

Figuur 5.7 Gemiddelde kwaliteitsoordelen in de gunstige zin over de dienstverlening door de BGD. 
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Per partij is het percentage gunstige oordelen uit bijlage 5.1 over de betreffende aspecten gemiddeld. 
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Zoals uit het eerste deelondeizoek ook al naar voren kwam, heeft het BGZ-team met 

PZ het meest intensieve overieg. 

Nu bUjkt dat PZ het team op belangrijke doeleinden ook gunstiger beoordeelt Het 

gaat hieibij vooral om de mate van contact met de bedrijfsarts, de inzet van het team 

om verbeteringen te bereiken, de bijdrage van het team aan preventie en aan de 

herplaatsing van arbeidsongeschikten. 

Directies derdcen op de rest van de punten, de kwaliteit van de adviezen, de opvol­

ging van de adviezen, de tijdsbesteding, de professionaliteit en de individuele zorg 

voor werknemers ongeveer even positief of negatief als PZ-afdeUngen. 

De ondememmgsraden zijn over hun contacten met de BGD, de kwaliteit van de 

adviezen en de opvolging van adviezen slechter te spreken dan directie en PZ. 

Sommige OR-en onthouden zich bij veel aspecten van de dienstveriening van een 

oordeel, vaker m sitoaties waarin niet aUeen zijzelf, maar ook directies en afdelingen 

PZ negatief oordelen over het team. 

Verondersteld mag daarom worden dat het niet altijd om pure onwetendheid van de 

OR gaat, maar dat een deel van de woordvoerders getwijfeld heeft tossen geen 

oordeel en een ongunstig oordeel. Dit kan duiden op een nog onderontwikkeld beleid 

van de betreffende OR (al of niet doordat zij de noodzaak niet zo zien bij afwezig­

heid van gezondheidsrisico's). Het kan andeizijds ook wijzen op ervaren tekortko­

mingen in het ftmctioneren van de BGD. Aangezien het contact tossen de BGD en de 

OR nogal eens tekortschiet, ligt er in veel gevaUen een taak voor beide in het 

veibeteren van hun relatie. 

De overeenkomst tussen de oordelen van de partijen is meestal niet groot Er is 

duideUjk gebrek aan overeenstemming tossen de twee beleidspartijen in de cliëntor­

ganisatie, de directie en de ondememingsraad, over verzuimbegeleiding, de kwaUteit 

van adviezen aan het bedrijf en de opvolging van adviezen. Over de onderweipen 

waarover minder gunstig geoordeeld wordt vooral de opbrengsten van adviezen, is 
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men het in de bedrijven niet met eUcaar eens. Ook over het bestaan van gezondheids­

risico's lopen de opvattingen in een derde deel van de bedrijven uiteen. De conclusie 

dringt zich dan ook op dat in vele gevaUen een meer expliciete afstemming tossen 

directie en OR nodig is over de BGZ. 
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6 KWAUTEITSOORDELEN VAN DIRECTIE, OR, PZ EN BGZ-TEAM 

VERGELEKEN MET DIE VAN DE WERKNEMERS 

In dit hoofdstuk worden de oordelen over de BGZ-dienstveriening van de directies, 

ondememingsraden en PZ-afdelingen vergeleken met de oordelen van de individuele 

weiknemers over de zoig die zij van de BGZ-teams ontvangen (paragraaf 6.2 t/m 6.4). 

De oordelen van de BGZ-teams (paragraaf 6.5) zijn hier eveneens in betrokken. 

Afgesloten wordt met conclusies (paragraaf 6.6). 

6.1 Oordelen van werknemers per bedrgf 

De oordelen van de weiknemers zijn in hoofdstuk 4 in globale zin besproken. Nieuw 

is hier de informatie per bedrijf. In tabel 6.1 zijn de oordelen van de weiknemers, 

gemiddeld per cUëntorganisatie, weergegeven. 

OpvaUend is dat het oordeel over sommige aspecten nogal ongunstig is. Dit zijn met 

name de bekendheid van de BGD met de individuele problemen van de weiknemers, de 

bekendheid met de problemen van weik en gezondheid, de inzet voor veibeteringen, de 

invloed op de weikomstandigheden en de onafhankelijkheid ten opzichte van de leiding. 

Drie van deze vijf ongunstige oordelen hebben te maken met de advisering over de 

weikomstandigheden. 

Voorts wordt duidelijk dat op het gebied van de individuele zoig en bejegening aUe 

bedrijven (gemiddeld) minimaal redelijk scoren. Daaibij moet wel bedacht worden dat 

er in de bedrijven met de laagste scores toch vrij veel wericnemers een ongunstig oordeel 

hebben. 

in hoofdstuk 4 bleken de verschillen tussen leidinggevende en uitvoeren de werknemers niet groot, zodat ze 
hio: zijn samengenomeiL 
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Tabel 6.1 Kengetallen van de oordelen van werknemers per cliëntorganisatie 

ge- spreiding 
mid-

aspect v.d. individuele zorg delde minimum maximum betekenis 

resultaat contact m. BGD 3.36 3.00 3.84 redelijk tot goed 
BGD in pers. omgang 3.55 2.88 3.89 redelijk tot goed 
resultaat pers. advies 3.35 2.78 3.86 redelijk tot goed 
vertrouwel. omg. pers. inform. 3.57 3.23 3.87 redelijk tot goed 
bekendheid ind. probl. wns 2.66 2.00 3.19 matig tot redelijk 
toegankelijkheid BGD 3.11 2.50 3.70 matig/redelijk tot goed 
vakkundigheid BGD 3.27 2.75 3.70 redelijk tot goed 
bekendheid met probl w&g 2.69 1.97 3.33 matig tot boven redelijk 
inzet v. verbeteringen 2.60 1.93 3.18 matig tot redelijk 
invloed op werkomstandigh. 2.26 1.76 3.00 matig tot redelijk 
onafhankelijkh. v.leiding 2.80 2.23 3.48 matig tot redelijk/goed 
met gez.klacht ivm. werk n.BA 34% 6% 73% 
(idem) huisarts 65% 37% 88% 
(idem) chef 34% 12% 53% 
(idem) PZ 8% 0% 35% 
Iv-begel.schaadt vertr. wn. 35% 5% 63% , 
fIcv-beg.schaadt vertr. wn. 38% 0% 65% 
gewenste tijd v. werkomst. 2.66 2.38 2.89 evenveel tot meer tijd 
(idem) v. verz. beg. 2.65 2.27 2.86 evenveel tot meer tijd 

De neiging om bij gezondheidsklachten die met het weric te maken hebben de bedrijfsarts 

te bezoeken varieert van laag (6%) tot hoog (73%); dit percentage is gemiddeld even 

hoog als bij de chef, maar daar is de spreiding veel geringer. De huisarts sc(X)rt het 

hoogst (van 37% tot 88%). PZ wordt soms helemaal niet en soms door een derde van 

het bedrijf genoemd. 

Dat verauimbegeleiding schade toebrengt aan het vertrouwen van de weiknemers in de 

BGD, wordt door mmimaal door niemand tot maximaal door twee derde van de wericne­

mers onderschreven. 

De wens, meer tijd door de BGD te laten besteden aan werkomstandigheden en aan 

verzuimbegeleiding levert in sommige bedrijven overwegend het antwoord 'meer' en in 

sommige het antw(X)rd 'evenveel' op. 

De conclusie uit tabel 6.1 is dat de waardering voor de individuele zoig, per cUëntor­

ganisatie berekend, minstens redelijk en soms heel gunstig (goed) is. Sommige aspecten 

van de advisering aan het bedrijf komen er aanzienlijk minder goed af en halen soms 

het oordeel 'matig' niet 
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6.2 Directies en werknemers 

De oordelen van directies en werimemers zijn op enkele belangrijke punten met eUcaar 

verwant maar het aantal vert>anden is niet groot (bijlage 6.1). Het gaat met name om 

de kwaUteit van de contacten van de directie met de bedrijfsarts; deze hangen positief 

samen met: 

een beter resultaat van de contacten van wericnemers met de BGD, 

een betere persoonlijke omgang met het BGZ-team, 

een betere toegankelijkheid van de BGD, 

een betere inzet van het team voor verbeteringen, 

en een grotere invloed van het team op de weikomstandigheden, 

en de wens dat de BGD evenveel tijd aan wericOTistandigheden besteedt 

Verder zijn er systematische velbanden met een gunstig oordeel van de directie over 

preventie en van de weiknemers oven 

de vakkundigheid, 

de bekendheid met de problemen van weric en gezondheid, 

de inzet exï de invloed op de wericomstandigheden. 

Het wederzijdse gunstige beeld over de BGD wat betreft bezigheden met de wericomstan­

digheden, wordt nog ondersteund doordat zowel directies als wericnemers vaker dezelfde 

wens hebben, meer of evenveel tijd aan werkomstandigheden te laten besteden. Boven­

dien correleert de wens van directies tot evenveel tijd voor weikomstandigheden met een 

grotere invloed volgens weiknemers erop. 

Schade aan de vertrouwenspositie van de BGD door de begeleiding van verzuim vanuit 

de beide gezichtshoeken hangt m het geheel niet samen. Wel achten de wericnemers deze 

schade vaker aanwezig, als de directies vinden dat de bedrijfsarts zich onvoldoende bij 

een te hoog gevonden verzuim laten inschakelen èn meer tijd voor verzuimbegeleiding 

wensen; verder ook als directies de kwaliteit van de adviezen in het algemeen minder 

goed vinden en de mvloed van het team op de werkomstandigheden müider. 
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Hier gaan globaal gesproken wantrouwen door veizuimbegeleiding bij wericnemers en 

een te weinig actief team wat betreft veizuim volgens directies samen. OpvaUend is dat 

de wens bij werknemers tot meer tijd voor verzuimbegeleiding met geen enkel oordeel 

van directies samenhangt Dit geldt wel voor de tijd voor de weikomstandigheden; als 

weiknemers dit meer wiUen dan wiUen directies dat ook vaker; bovendien vinden 

directies de contacten met het team dan vaker slechter. 

De neiging van weiknemers om bij gezondheidsklachten naar de bedrijfsarts te gaan, gaat 

niet samen met de oordelen van directies; het gaan naar hun chef is minder frequent als 

directies de inzet en de bijdrage van de BGD aan preventieve activiteiten groter vindt 

Meer naar de huisarts gaan hangt samen met de wens van de directies tot meer voorlich­

ting. 

De conclusie luidt dat betere contacten van de directies met de BA zowel samengaan 

met een gunstiger oordeel van weiknemers over aspecten van de individuele zoig als over 

aspecten van de bemoeienissen van het team met de werkomstandigheden. 

Als de directie de bijdrage van de BGD aan preventie beter vindt, dan achten weiknemers 

de bekendheid en de bezigheden van het team ook beter. 

6.3 Ondernemingsraden en werknemers 

De velbanden tussen de oordelen van de ondememingsraden en de oordelen van de 

weiknemers zijn talrijker dan in het geval van de directies in de vorige paragraaf (zie 

bijlage 6.2). 

Hier geldt net als in het geval van de directies, dat een beter contact tossen OR en de 

bedrijfsarts samengaat met een gunstiger oordeel van weiknemers zowel op het gebied 

van de individuele zoig als van de werkomstandigheden, met name: de persoonlijke om­

gang, de bekendheid van het team met de individuele problemen van weiknemers. 
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toegankeUjkheid, bekendheid met problemen van werk en gezondheid, en de inzet voor 

en de invloed op de weikomstandigheden. 

De inzet en invloed vanuit beide visies correleren ook. Een betere inzet volgens weikne­

mers gaat samen met grotere bijdragen op het gebied van preventie en het in grotere mate 

bereiken van de doelen die de OR voor de BGD ziet; ook vindt de OR meer tijd voor 

periodiek onderzoek en weikomstandigheden dan vaker niet nodig. 

Of wericnemers met gezondheidsklachten naar de bedrijfsarts gaan houdt niet steric 

veiband met de oordelen van de ondernemingsraden. Er is zelfs het omgekeerde veiband 

van niet-gaan met een goede kwaUteit van concrete voorsteUen van de BGD. Hiermee 

stemt overeen, dat het oordeel 'goede adviezen in het algemeen' eerder met de gang naar 

de huisarts samenhangt. Hier kan zich het feit wreken dat meer dan 20% van de onder­

nemingsraden geen antwoord wist op de vraag naar de kwaliteit van de voorstellen (zie 

paragraaf 5.2). 

PZ wordt minder bezocht bij een goed contact van OR met de BGD, en een grotere 

invloed op de wericomstandigheden en als de OR meer tijd voor periodiek ondeizoek 

en weikomstandigheden niet nodig vindt Dezelfde velbanden gelden (X)k met minder 

schade aan het vertrouwen door verzuimbegeleiding. 

De OR en de weiknemers zijn het vaak eens over de tijd van de BGD voor periodiek 

onderzoek en voor werkomstandigheden. Dit geldt ook voor begeleiding van langdurig 

veizuim, maar niet van frequent kort veizuim. Ook over deze kwestie gaven de onder­

nemingsraden overigens vaak geen oordeel (zie paragraaf 5.2) 

De conclusie is (net als in het geval van de directies) dat een beter contact tossen OR 

en de bedrijfsarts samengaat met een gunstiger oordeel van weiknemers, zowel op het 

gelned van de individuele zoig als van de weikomstandigheden. De overeenkomst in de 
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wensen van de OR en de werknemers wat betreft de tijdsbesteding van de BGD aan 

periodiek onderzoek en werkomstandigheden is groot Aan dit beeld wordt afbreuk 

gedaan door het onduidelijke verband van de neiging tot bezoek aan de bedrijfsarts in 

geval van gezondheidsklachten die met het werk te maken hebben. Deze correleren maar 

weinig met de oordelen van de OR. 

6.4 Personeelszaken en werknemers 

De velbanden zijn ongeveer even talrijk als bij de ondememingsraden (zie bijlage 6.3). 

De overeenkomst tossen de oordelen van PZ en die van de wericnemers is vooral te 

vinden in de opvattingen over de tijdsbesteding van de BGD en ook, maar in iets mindere 

mate, met de oordelen op het gebied van de advisering aan het bedrijf. Dat de verbanden 

op dit laatste terrem wat minder vooikomen heeft te maken met de gunstige opvatting 

bij PZ over de advisering door de BGD vergeleken met de OR (zie ook paragraaf 5.2). 

De trend is overigens dezelfde als bij de OR. 

Anders dan bij directies en ondernemingsraden zijn hier nogal wat velbanden met de 

haaibaaiheid van adviezen. Het betreft: 

goede omgang met de individuele weiknemers, 

vakkundigheid, 

mzet en invloed van het team ten aanzien van de weikomstandigheden, 

onafhankelijkheid van de BGD ten opzichte van de leiding, 

minder naar de chef gaan met gezondheidsklachten in veiband met het weric, 

minder schade aan het vertrouwen door verzuimbegeleiding (lang en frequent), en 

genoeg tijd besteed aan wericomstandi^den. 

De tijd, besteed aan verzuimbegeleiding, hoeft vaker niet uitgebreid te worden als de 

wericnemers het resultaat van contacten, de persooiüijke omgang van het team, het 

persoonlijk advies beter, of de vakkundigheid van de BGD groter vmden. De neiging 
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naar de chef of PZ te gaan voor klachten over gezondheid in verband met het weric gaat 

voor PZ samen met de wens van meer tijd aan verzuimbegeleiding. 

Op zich hangt de neiging om de BA te bezoeken wel samen met een grotere bijdrage 

aan reïntegratie en de wens van PZ, de BGD meer tijd aan wericomstandig^den te laten 

doen, en minder aan aansteUingskeuringen. 

De opvattingen over schade aan het vertrouwen door lang-veizuimbegeleiding volgens 

PZ en volgens weiknemers komen vaak overeea maar voor schade door begeleiding van 

frequent kort verzuim geldt dit niet De schatting van PZ op dit punt hangt met geen 

enkel oordeel van de weiknemers samen. (Dit geldt overigens ook voor directies en 

ondememingsraden). Verder ziet PZ een van haar twee belangrijkste doelen minder 

bereikt Dat het vertrouwen volgens de weiknemers samenhangt met het succes dat PZ 

van het team ziet op het gebied van de weikomstandigheden, komt hierin tot uiting. 

Als PZ zelf schade ziet zijn weiknemers meer geneigd de huisarts te bezoeken. Bij 

schade door begeleiding van lang verzuim volgens wericnemers vindt PZ overigens vaker 

dat de BA zich onvoldoende laat inschakelen. 

De conclusies wat betreft de samenhang van de oordelen van PZ en de weiknemers zijn 

de volgende. 

Het lijkt erop dat de oordelen van de wericnemers over hun ervaringen met het BGZ-team 

in belangrijke mate door PZ worden vertaald in wensen ten aanzien van de tijdsbesteding 

van het BGZ-team: 

bij een betere individuele zorg minder noodzaak van begeleiding bij veizuim; 

als men met zijn klachten naar de chef of PZ gaat meer tijd voor begeleiding; 

als werknemers de inspanningen van het team voor weikomstandigheden minder 

waarderea meer tijd hieraan besteden; 

als men vaak naar de bedrijfsarts gaat voor gezondheidsklachten door het weric, 

meer tijd voor weikomstandigheden; 

meer schade aan het vertrouwen, dan meer tijd voor voorUchting. 
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Verder is voor PZ de haalbaarheid van adviezen kennelijk de sleutel tot goede BGZ. 

Deze gaat samen met gunstige oordelen van weiknemers over de vakkundigheid van het 

team, de bemoeienissen van de BGD met de weikomstandigheden, zelf minder naar de 

chef gaan met klachten en een groter vertrouwen in de verzuimbegeleiding. 

6.5 BGZ-team en werknemers 

De relaties tussen de oordelen van de BGZ-teams en de weiknemers zijn vermeld in 

bijlage 6.4. Het aantal veigelijkbare oordelen van de kant van het team en van de 

wericnemers is laag; daardoor zijn de vergelijkingsmogelijkheden bepeikt Toch er zijn 

interessante resultaten te zien. 

Een minder gunstig oordeel van wericnemers over resultaten van contacten, minder 

vertrouweUjk geachte «ngang met persooiüijke infoimatie en minder goede toegankelijk­

heid van de BGD gaan samen met de wens van het team meer aan vooriichting te doen. 

Een grotere neiging van weiknemers om met gezondheidsklachten door het weric naar 

de BA te gaaa gaat samen met de wens van het team meer aan wericomstandigheden 

te doen, maar ook met de wens de tijd voor periodiek ondeizoek niet uit te breiden. 

De successen van adviezen volgens het BGZ-team hangen met geen enkel oordeel van 

de weiknemers samen. Dit geldt ook voor de schade die de verzuimbegeleiding aan het 

vertrouwen van weiknemers kan toebrengen volgens het team. Belangrijk is hier, dat er 

geen enkele samenhang is met de schade die werknemers zelf ziea 

Verder werd niet verwacht dat als het team schade zie door begeleiding van lang 

verzuim, de weiknemers vaak meer begeleiding wUIen. Ook zijn zij dan minder te 

spreken over de (Hiafliankelijkheid van de BGD. Hier lijken twee factoren d(X)r elkaar 

heen te spelen: enerzijds de vrees van BGZ-teams om aan veizuimbegeleiding te doen. 
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andeizijds dat sommige teams zien dat de weiknemers hun onafhankeUjkheid laag 

schatten en daarom menen dat begeleiding kwaad kan voor het vertrouwen van de 

weiknemers. 

6.6 Kwaliteitsoorddoi van de beleidspartüen en werknemers vergeleken: conclusies 

Wordt afgezien van details, dan zijn de overeenkomsten en verschiUen tossen de oordelen 

die in dit hoofdstuk werden vergeleken, gflobaal de volgende. 

Directie - werknemers 

Het aantal punten waarover zowel directies als werknemers gunstig oordeelden is niet 

groot, maar de oordelen zijn wel verwant aan eUcaar. Naarmate het oordeel van de 

directies over aspecten van het BGZ-proces en over de opbrengst daarvan positiever is, 

zijn over het algemeen de oordelen van de weiknemers over aspecten van de BGD 

positiever, vooral wat betreft activiteiten gericht op de wericomstandigheden. Daaibij gaat 

een goede kwaliteit van de adviezen door de BGD (volgens de directie) samen met 

weinig vrees voor schade aan het vertrouwen door verzuimbegeleiding (volgens de 

weiknemers). Dit laatste geldt ook wanneer de directie vindt dat de bedrijfsarts voldoende 

wordt ingeschakeld bij lang- en frequent kort verzuim. 

Een globaal veiband is, dat naarmate de directie meer tijd voor uiteenlopende activiteiten 

van de BGD wenst de weiknemers neigen tot negatieve oordelen over aspecten van de 

BGD, terwijl ze meer bevreesd zijn voor schade aan het vertrouwen door verzuim­

begeleiding, met gezondheidsklachten in verband met het werk vaker naar de chef en 

de huisarts gaan, en ze meer aandacht van de BGD voort de werkomstandigheden 

veriangen. 
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Ondememingsraad - wericnemers 

Net als hiervoor bij de directie, is de teneur in de velbanden dat positieve oordelen van 

de OR samenhangen met positieve oordelen van de weiknemers. Is de OR positief over 

het proces van advisering door de BGD, dan zijn de weiknemers minder bang voor 

schade aan hun vertrouwensrelatie met de BGD en hebben ze niet zoveel behoefte aan 

aandacht van de BGD voor de verzuimbegeleiding of voor de wericomstandigheden. 

Oordeelt verder de OR positief over het contact met de BGD, dan oordelen de wericne­

mers ook positief over de zorg van de BGD voor mdividuen en weikomstandigheden. 

Ook wensen de weiknemers in dat geval zelden meer verzuimbegeleiding of aandacht 

voor de wericomstandigheden door de BGD. 

In de gevaUen waarin de OR denkt dat begeleiding door de BGD van langdurend 

veizuim het vertrouwen van weiknemers in de BGD schaadt hebben de weiknemers de 

neiging hetzelfde te denken. 

Waar de OR meer tijd van de BGD wenst voor periodiek onderzoek van weiknemers 

en voor veizuimbegeleiding, wiUen de weiknemers dat eveneens. Dit gaat aan wericne-

merskant enigszins samen met negatieve oordelen over de BGD en vrees voor schade 

aan het vertrouwen in de BGD bij veizuimbegeleiding. 

Personeelszaken - werknemers 

Net als in beide vooigaande veigelijkingen, gaan gunstige oordelen van Personeelszaken 

over het adviesproces globaal samen met gunstige oordelen van de weiknemers over 

kanten van de BGD. Waar PZ vindt dat de BGD in zijn adviezen voldoende rekening 

houdt met de haalbaarheid, zijn minder werknemers bang \OOT schade aan hun vertrou­

wen in de BGD door verzuimbegeleiding en wensen ze niet zo vaak meer tijd van de 

BGD voor de werkomstandigheden. 
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Een gunstig oordeel van Personeelszaken over de opbrengst van de adviezen in termen 

van het opsporen en vooikomen van ziekten en een BGD die zijn doel bereikt gaat 

eveneens samen met positieve oordelen van de wericnemers. 

Hetzelfde geldt voor de activiteiten van de BGZ in de veizuimbegeleidmg en heiplaat­

sing. Is PZ hier positief over, dan zijn de weiknemers vaak positief. Andersom: is PZ 

bevreesd voor schade aan het vertrouwen van weiknemers door begeleiding van lang 

veizuhn, dan zijn de wericnemers dat vaak ook. 

Wenst PZ meer tijd van de BGD (voor periodieke keuringen, verzuimbegeleiding, 

aandacht voor de arbeidsomstandigheden en voorUchting van werknemers), dan gaat dat 

enigszins samen met negatieve weiknemersoordelen over de BGD en drie zaken die al 

eerder weiden gezien, namelijk vrees voor schade aan het vertrouwen in de BGD, en de 

wens tot meer tijd van de BGD voor ziekteveizuim en weikomstandigheden. 

BGZ-team - werimemers 

De overl:^ aan onderweipen tossen de vroegere vragen aan de BGD en de latere aan 

de weiknemers is bepeikt Daardoor zijn er weinig vergelijkingsmogelijkheden. Boven­

dien bUjken er tossen de vragen die wel vergelijkbaar zija heel weirüg relaties te bestaan. 

Het oordeel van de BGD dat verzuimbegeleiding van lang of frequent kort veizuim, het 

vertrouwen van de weiknemers schaadt en de wens van de BGD, meer aan verschiUende 

activiteiten te doen, gaan beide zwak samen met i^gatieve oordelen van de weiknemers 

over aspecten van het functioneren van de BGD. Drie specifieke verbanden daaibij 

komen overtoigend over. Waar het BGZ-team indertijd meer tijd voor de voorUchting 

van weiknemers over weric en gezondheid wenste, vinden de weiknemers het resultaat 

van hun BGZ-contacten, de omgang door de BGD met persooiüijke informatie en de 

toegankeUjkheid van de BGD slechter. 
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Algemene conclusie 

In het algemeen zien we dat, als directie, OR of Personeelszaken positief oordelen over 

de BGD, de weiknemers dat vaak ook doen; dit geldt dan zowel de individuele zoig en 

advies als de bemoeienissen van het team met de wericomstandigheden. De opvattingen 

over de tijdsbesteding liggen ook vaak paraUel. 

Staan de verschiUende partijen in het bedrijf positief tegenover de BGD, dan zijn minder 

weiknemers van mening dat verzuimbegeleiding tot schade aan hun vertrouwen in de 

BGD zal leidea In dat geval dringen de weiknemers niet aan op meer aandacht van de 

BGD voor verzuimbegeleiding of aandacht voor de wericomstandigheden en omgekeerd. 

De (X)rdelen van het BGZ-team over de eigen activiteiten en de oordelen van de wericne­

mers staan vrijwel los van elkaar. Dit geldt ook voor de schade aan het vertrouwen door 

verzuimbegeleiding. Het enige systematische verschil tossen BGZ-team en weiknemers 

is het volgende. Als het team meent meer aan voorUchting te moeten doen, dan zijn de 

weiknemers negatiever over de zorg aan individuele weiknemers (resultaat van hun 

contacten met de BGD, de vertrouwelijke omgang met persoonlijke informatie en de 

toegankeUjkheid van de BGD). 

De opvattingen van de weiknemers over schade aan het vertrouwen in de BGD door 

verzuimbegeleiding staan ook grotendeels los van de meningen van de andere partijen 

in de zorgsitoatie. Wat betreft de begeleiding van het frequent-kort-veizuim zijn er in 

het geheel geen relaties, dus ook niet met de meningen van het BGZ-team. Wat de 

begeleiding van het lange veizuim betreft komen aUeen de opvattingen van de weikne­

mers overeen met die van de OR en PZ. 

In veel gevaUen gaan negatieve oordelen van weiknemers over activiteiten van de BGD 

gepaard met wensen van PZ omtrent de tijd die het BGZ-team aan die activiteiten geeft. 

Naarmate bijvoorbeeld de weiknemers vinden dat de BGD te weinig aandacht aan de 

weikomstandigheden besteedt wenst PZ dat de BGD daar meer tijd aan besteedt PZ 

spreekt in die gevaUen ook vaak van onvoldoende haaibaaiheid van adviezen. 
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KWALITEITSOORDELEN OVER DE GELEVERDE BGZ EN HET GE­

ZONDHEIDSBELEID IN DE CUëNTORGANISATIE 

7.1 Inleiding 

In dft hoofdstiik is de vraag aan de orde of het oordeel over de diensten die het 

BGZ-team levert, samenhangt met oordeel over het gezondheidsbeleid in de cUëntor­

ganisatie. Om het gezcKidheidsbeleid in beeld te brengen, werd de directie, de OR, 

PZ en het BGZ-team* vragen gesteld oven 

de aanwezigheid van gezondheidsrisico's in de cUëntorganisatie; 

de mate van activiteit van de participanten in de cUëntorganisatie op het gebied 

van weric en gezondheid; 

de invloed van directie, kader, uitvoerenden, PZ, OR en de BGD zelf, op de 

activiteiten die de BGD pleegt resp. op het oplossen van de problemen van 

weric en gezondheid; 

de toereikendheid van de aandacht voor de problemen en in het bijzonder 

reïntegratie; 

de intensiteit van de adviesrelatie die het team met de drie partijen ondertioudt 

In dé paragrafen 7,2 t/m 7.5 worden achtereenvolgens de opvattingen van eUc van de 

vier partijen - de directie, OR, PZ en het BGZ-team - vertwnden met de kwaliteits­

oordelen van dezelfde partij over de diensten van het BGZ-team. 

In paragraaf 7.5 komt bovendien aan de orde of de oordelen van directie, OR en PZ 

over het team veiband houden met de oordelen van het BGZ-team over het gezond­

heidsbeleid in de cUëntorganisatie. 

Alle oordelen van het BOZ^team zijn uiteraard ontleend aan de eerste fase van het ondeizoek. 
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7.2 Kwaliteitsoordelen en het beleid volgens directies 

De aanwezigheid van gezondheidsrisico's 

De opvattingen van directies over de aanwezigheid van risico's vertonen slechts één 

verband met hun oordelen over het team (bijlage 7.4). Als de directie risico's ziet, 

wenst deze vaker dat de BGD meer tijd besteedt aan verzuimbegeleiding. 

Grotere activiteü van de parken 

Er is duideUjk verband te zien tossen de mate waarin de directie de verschiUende 

partijen actief vindt en de beoordeling van het team (Ujlage 7.2), vooral als het om 

de activiteit van de BGD op het gebied van weric en gezondheid gaat 

Hoe actiever de directie het team vindt, hoe gunstiger het oordeel van de directie 

over: 

de kwaliteit van het contact tossen directie en team, 

de kwaliteit van de adviezen, 

de bijdrage aan preventie en het bereiken van de doelen die directies hebben, 

de tijd van de BGD voor weikomstandighedea 

de baten en de kosten van de BGD. 

Vindt de directie de werknemers actiever, dan vmdt zij ook vaker de haalbaarheid 

van de adviezen van de BGD onvoldoende. Mogelijk houden teams in cUëntorganisa­

ties met actievere weikiiemeis minder rekoüng met de haalbaaiheid van hun advies. 

Verder is het onduidelijke veiband te vinden dat een directie die zichzelf actiever 

vindt vaker meer tijd van de BGD voor aansteUingskeuringen wenst 

Grotere invloed van de partyen op de acüviteiten van de BGD 

De mvloed die de participanten in de ogen van de directie hebben op de activiteiten 

van het BGZ-team, hangt niet steric samen met de oordelen over de dienstveriening 

van het team (zie bijlage 7.1). 
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De invloed van de directie is groter naarmate de bijdrage van het team aan reïntegra­

tie groter is. Een grotere invloed van PZ, gaat samen met het voldoende inschakelen 

van de BA bij te veel verzuim en van opvatting van de directie dat de BGD genoeg 

tijd aan vooriichting besteed. Als de OR meer invloed heeft dan hoeft van de directie 

de tijd voor periodiek onderzoek onder werknemers niet uitgebreid te worden. 

Grotere invloed van de parken op de problemen van werk en gezondheid 

Als de directie zichzelf een grotere invloed op het oplossen van de problematiek van 

weric en gezondheid toeschrijft (zie bijlage 7.3) dan ervaart de directie ook een beter 

contact met de bedrijfsarts en een grotere bijdrage van het team aan preventie. 

Meer invloed van de BGD in de ogen van de directie gaat samen met grotere 

bijdragen aan preventie en aan reïntegratie. 

Een grotere invloed van PZ gaat samen met: een betere kwaliteit van het jaarverslag 

en van de adviezen, en van de inzet van het team. 

Voldoende aandacht voor het beleid 

De opvatting van directies dat het bedrijf zich voldoende inspant voor werk en 

gezondheid, hangt samen met twee negatieve oordelen over de tijdsbesteding door 

het team (bijlage 7.4), namelijk met de wens dat de BGD meer tijd aan verzuim 

besteed en de wens van meer tijd voor aansteUingskeuringen. 

De intensiteit van de adviesrelatie 

Als de directie intensiever betrokken is bij de advisering (zie bijlage 7.5), oordeelt de 

directie gunstiger oordeel over het team. Met name als het team een jaarverslag over 

de BGZ maakt, vindt de directie: 

het contact met de bedrijfsarts beter, 

de adviezen beter en vaker voldoende haalbaar, 

de bijdrage aan preventie en reïntegratie groter, 

dat de BGD in grotere mate zijn doeleinden bereUct 

dat kosten vaker tegen de baten van de BGD opwegea 
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Het rechtstreeks rai^rteren, adviseren en het bespreken van concept-adviezen is van 

minder belang. Achteraf informeren door de BGD naar het resultaat van adviezea is 

voor een directie kenneUjk wel van belang; deze vindt in dat geval de mzet van de 

BGD en zijn adviezen vaak beter, de vakkundigheid goed, en de kosten-baten-

veihouding gunstiger. Blijkbaar is voor de directie de tem^coppeling van hiformatie 

met het team een zeer belangrijke factor hi het adviesproces. 

7.3 Kwaliteitsoordelen en het beleid volgens ondernemingsraden 

De aanwezigheid van gezondheidsrisico's 

Het maakt voor de oordelen van de OR over het BGZ-team niet uit of er risico's in 

het bedrijf aanwezig zijn of niet (bijlage 7.9). 

Grotere activiteü van de parken 

Een actief BGZ-team is voor de OR kennelijk wel van groot belang; de oordelen 

(tujlage 7.7) over de dienstveriening door het team zijn dan namelijk op vrijwel aUe 

punten gunstigen 

de adviezen van de BGD zijn beter, 

de inzet en invloed van de BGD worden groter gevonden, 

de adviezen hebben meer resultaat, 

de bijdrage van de BGD aan preventie en reïntegratie is groter, 

de BGD bereikt in grotere mate zijn doelen, 

de BGD laat zich voldoende inschakelen bij veizuim en veizuimbegeleidhig 

schaadt het vertrouwen minder, 

de vakkundigheid, onafhankelijkheid en kosten-baten-vertiouding is beter. 

Een actiever team hoeft veelal van de OR niet meer tijd aan aansteUingskeuringen en 

vooriichting te besteden; er is overigens geen veiband met de gewenste tijd voor 

periodiek ondeizoek, verzuimbegeleiding en weikplekactiviteiten. 
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Verder blijkt een actief kader in de ogen van de OR van belang te zijn; een actief 

kader gaat namelijk samen met een gunstiger oordeel over de opvolging van 

adviezen en de bijdrage van de BGD aan preventie en reïntegratie. Dit geldt overi­

gens ook, maar iets minder steric voor een actieve directie of PZ. 

Ondememingsraden zijn blijkbaar wat bescheiden over zichzelf; als zij zichzelf actief 

vinden, is volgens hen ook de bijdrage van de BGD aan preventie groten 

Een actiever weiknemersbestand in het bedrijf gaat samen met voldoende tijd door 

de BGD besteed aan PO en verzuimbegeleiding. 

Grotere invloed van de partyen op de acüviteiten van de BGD 

Een grotere invloed van de verschiUende partijen op de activiteiten van het team in 

de ogen van de ondememingsraad, vertoont enkele opvaUende verbanden met hun 

kwaUteitsoordelen over het team (bijlage 7.6). 

Een grotere invloed van de directie gaat samen met: 

een lagere kwaUteit van het jaarverslag, 

een BGD die onvoldoende rekening houdt met de haaibaaiheid van adviezen, en 

een grotere afhankelijkheid van de BGD to.v. de leiding van het bedrijf. 

Grotere invloed van PZ gaat samen met een betere opvolging van adviezen door de 

cUëntoiganisatie. 

Een grotere invloed van de OR zelf houdt verband met: 

een beter contact van de OR met het team, 

een grotere inzet en invloed van de BGD, 

het bereiken van een groter deel van de BGZ-doelen volgens de OR. 

Grotere invloed van de participanten op de problematiek van werk en gezondheid 

De invloed van de participanten op het oplossen van de problematiek van weric en 

gezondheid laat ook vrij veel velbanden zien met de oordelen over het BGZ-team, 

maar ook nogal gespreid over de participanten (bijlage 7.8). 
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Een grotere invloed van aUe participanten, behalve PZ, gaat samen met: 

een grotere invloed van de BGD op de weikomstandigheden, 

een betere opvolging van adviezen, 

een grotere bijdrage van de BGD aan preventie, en 

een grotere mate waarin de BGD zijn doelen bereikt 

De invloed van PZ telt aUeen mee bij de opvolging van adviezen. 

De velbanden met de kwaliteit van de adviezen zijn bijna aUemaal op het randje van 

statistische significantie; hierin speelt het grote aantal keren mee dat de ondeme­

mmgsraden geen oordeel hebben gegeven. Aangezien onthouding van antwoord 

vermoedelijk neigt (zie hoofdstuk 3) naar een negatief oordeel, mogen deze (positie­

ve) velbanden wel serieus genomen worden, dus groter invloed van de participanten 

gaan samen met betere adviezen. 

Naarmate de OR de invloed van uitvoerende werimemers groter vindt vindt zij de 

tijd vcx)r verzuimbegeleiding vaker voldoende, en de vakkundigheid en de onafhan­

keUjkheid van de BGD ten opzichte van de leiding groten Een grotere invloed van 

de BGD gaat samen met een gunstige kosten-baten-verhouding. 

Voldoende aandacht voor het beleid 

Als de OR vindt dat er in het bedrijf voldoende aandacht is voor de problemen van 

weric en gezondheid (bijlage 7.9), dan vindt de OR ook vaker dat: 

er consensus bestaat tossen het team en de OR over de risico's in het bedrijf, 

de BGD een grotere bijdrage levert aan reïntegratie van arbeidsongeschUctea 

geen schade ontstaat aan het vertiiouwen van weiknemers in de BGD door 

verzuimbegeleidmg, 

de BGD niet meer tijd aan werkomstandigheden hoeft te gevea en 

dat de BGD onafhankelijk van de leiding is. 
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J>e tntensüeü van de adviesrelatie 

Van de aspecten van de intensiteit van de adviesrelatie, telt voor de OR kennelijk 

vooral de rechtstreekse advisering van het team aan de OR zwaar (bijlage 7.10). 

Als de BGD dat namelijk doet dan vindt de OR: 

het contact beter, 

de kwaliteit van de adviezen beter, 

de bijdrage van het team aan preventie groten en 

de mate waarin de BGD zich voor verzuim laat inschakelen, vaker voldoende. 

Ook is een verandering van de tijdsbesteding door de BGD vaker niet nodig en is de 

veihouding van baten en lasten vaker gunstig. Als het team concept-adviezen met de 

OR bespreekt, dan vindt de OR het resultaten van adviezen ook beten 

7.4 Kwaliteitsoordelen en het beleid volgens Personeelszaken 

l>e aanwezigheid van gezondheidsrisico's 

Het bestaan van risico's in de cliëntorganisatie in de ogen van PZ, maakt voor de 

oordelen van PZ over het BGZ-team geen verschU. 

Grotere activiteü van de partijen 

Directies, OR-en en uitvoerende werimemers die in de ogen van PZ actiever zijn, 

maken geen verschil uit in de oordelen van PZ over het BGZ-team (bijlage 7.12). 

Een grotere inzet van de BGD gaat wel samen met een actiever kaden PZ en de 

BGD zelf. De bijdrage van de BGD aan reïntegratie is groter als PZ, de OR en de 

BGD actiever zijn. Een actiever kader en een actievere BGD gaan samen met genoeg 

tijd voor verzuimbegeleiding, en een goede vakkundigheid van de BGD in plaats van 

een redelijke. 
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Grotere invloed van de participanten op de activiteiten van de BGD 

Naaimate volgens PZ de invloed van de participanten, behalve van PZ zelf, op de 

activiteiten van de BGD groter is (zie bijlage 7.11), vindt PZ vaker dat: 

de haalbaarheid van de adviezen groter is, 

de bijdrage van de BGD aan preventie groter is, 

de doeleinden die PZ voor de BGD ziet in grotere mate bereikt worden, 

de tijd besteed aan weikomstandigheden niet groter hoeft, en 

de baten-lasten-veihouding gunstig is. 

Een betere kwaliteit van de contacten van PZ met de bedrijfsarts gaat samen met een 

grotere invloed van PZ zelf en van het kaden De wens van PZ om meer aan 

aansteUingskeuringen te laten doen, correleert met een groter invloed van uitvoeren­

den, de OR en van PZ. Een grotere invloed van kader en uitvoerenden, houdt 

veiband met een voldoende tijdsbesteding van de BGD aan verzuimbegeleiding. 

OpvaUend is op drie punten het ongunstiger oordeel van PZ over het BG2 t̂eam 

(overigens niet significant) als PZ de invloed van de BGD op de eigen activiteiten 

groter vindt: 

minder inzet van de BGD, 

in mindere bereiken van de doelen die PZ ziet voor de BGD, 

een ongunstige kosten-baten-veihouding. 

Dit wekt de indruk dat PZ-afdelingen de invloed van de BGD op diens eigen 

activiteiten soms te groot vinden. 

Grotere invloed van de participanten op de problematiek van werk en gezondheid 

De invloed die de directie op de problemen van weric en gezondheid volgens PZ 

heeft (bijlage 7.13) geeft geen velbanden te zien met de oordelen over het BGZ-

team. Belangrijk zijn hier vooral de BGD zelf, de weiknemers en de OR. 

Een grotere invloed van de BGD op de weikomstandigheden en van de uitvoerende 

weiknemers hangt samen. 
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Verder houdt een grotere invloed van de BGD en van werknemers of de OR, 

veiband met: 

een grotere bijdrage aan re&itegratie van de BGD, 

genoeg tijd aan weikomstandigheden besteed door het team, en 

een gunstige kosten-batoi-veihouding. 

De invloed van de BGD, gaat bovendien gepaard met een grotere inzet van de BGD, 

betere resultaten van adviezen en genoeg tijd voor aansteUingskeuringen. 

Meer invloed van het kader komt voor naast de wens van PZ dat de BGD meer doet 

aan periodiek ondeizoek van weiknemers. 

Voldoende aandacht voor het beleid 

Het oordeel van PZ dat de aandacht voor de problematiek van weric en gezondheid 

voldoende is, houdt geen veiband met de oordelen over het BGZ-team. 

l>e intensiteü van de adviesrelatie 

Een intensere betrokkenheid van PZ bij de advisering geeft globaal dezelfde velban­

den te zien met de oordelen van PZ over het BGZ-team (bijlage 7.14). 

Als het BGZ-team een jaarverslag maakt over de BGZ in de cliëntorganisatie en/of 

achteraf informeert naar het resultaat van adviezen, vindt PZ: 

het contact met het team beten 

de bijdrage van het team aan de reïntegratie groten 

de tijd besteed aan weikomstandigheden en voorUchting vaker voldoende, en 

de inzet van de BGD groten 

PZ vindt de mzet van de BGD ook groter als het team concept-adviezen bespreekt 

7.5 Kwaliteitsoordelen en het beleid volgens BGZ-teams 

Van het aantal mogeUjke samenhangen (zie bijlage 7.15) tossen enerzijds de oordelen 

van het BGZ-team over het beleid in de cliëntorganisatie en anderzijds de oordelen 
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van de partijen is maar een klein percentage aangetroffen. Het percentage van de 

mogelijke verbanden binnen de oordelen van het team zelf is 10%. 

Het percentage verbanden tossen de oordelen van het team over het beleid in de 

cUëntorganisatie en de oordelen van de andere partijen over de geleverde diensten is 

respectievelijk, 6% bij de directies, 1,5% bij de OR-en, en 3,5% bij de afdelmgen 

PZ. 

Geconcludeerd kan worden dat de relaties met de oordelen van ondememingsraden 

en PZ, eigenUjk afwezig zija de toevalskans van 5% wordt lang niet overschreden; 

deze velbanden bUjven daarom buiten beschouwing, dus aUeen de velbanden met de 

oordelen van directies en het team zijn van belang. 

Het team over het beleid in het bedrijf en de directie over de dienstverlening 

De samenhang tossen de oordelen van het team over het beleid in de organisatie en 

de oordelen van de directie over de dienstverlemng van het team is zwak. Om reden 

van het bepeikte aantal worden daarom aUeen die velbanden serieus genomen die 

eUcaar onderiing steunen**. Het gaat om de volgende: 

als het team vindt dat de directie voldoende actief is, een goed algemeen beleid 

en een goed beleid met betrekking tot reïntegratie voert dan gaat dit samen met 

de wens bij directies dat het team meer doet aan voorUchthig over werk en ge­

zondheid, 

als in de ogen van het team leidinggevende en uitvoerende weiknemers vol­

doende actief zijn en de aandacht in het bedrijf voor reihtegratie groter is, dan 

is het team volgens de directie onafhankeUjker. 

Het team over het beleid in het bedrijf en de eigen dienstverlening 

Het verband tossen de oordelen van het team over het beleid m de cUënt-organisatie 

en de oordelen van het team over het eigen weric is als volgt. 

De overige, loastaande, velbanden Uijven hier dus buiten beschouwing. 
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In bedrijven met een directie die volgens het team voldoende actief is en een beter 

beleid voert, in het bijzonder wat betreft reihtegratie, zijn volgens het team ook: 

de opvolging van adviezen vaak beten is de algemene doeltreffendheid van de BGZ 

groter, en wegen de baten van de BGD tegen de kosten op. 

In sitoaties waarin de directie het team nooit vraagt te adviseren over werk en 

gezondheid bij ingrijpende zaken zoals investeringen en reoiganisaties, wU het team 

vaker meer tijd aan verzuimbegeleiding of aan aansteUingskeuringen bestedoi. 

Een actiever kader gaat vaak samen met minder schade aan het veitrouwoi door de 

veizuimbegeleiding van het team, en ook met voldooide tijd voor weikomstandi^-

dea 

De conclusie is dat het team het succes van de BGZ in het bedrijf meer in veiband 

brengt met de activiteiten van de directie dan van de andere participanten. 

7.6 Kwaliteitsoordden en gezondheidsbdetd: conclusies 

Uit de voorgaande paragrafen komt naar voren dat het aantal gevonden velbanden 

over de partijen bekekea verschiUend is. Er zijn enkele hoofdconclusies te trekkea 

Ervaren gezondhddsrisico's 

Tussen de opvattingen van de drie partijen over de risico's in het bedrijf en hun 

oordelen over de kwaliteit van de dienstveriening is slechts één verband te vinden; de 

conclusie moet daarom zijn dat in de ogen van de drie partijen de kwaUteit van de 

dienstveriening door het team los staat van de aanwezigheid van risico's. 

ActivUeÜ en invloed op het bedrijfsbeleid en de kwalUeÜ van de dienstverlening 

Over de drie onderweipen tezamen die de mate van activiteit van de partijen in het 

gezondheidsbeleid, de üivloed van de partijen op de activiteiten van het BGZ-team, 

en de invloed van de partijen op het oplossen van de problematiek van weric en 

gezondheid bestrijken, is een opvaUend verschil te zien (bijlage 7.16). Het aantal 
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vert)anden binnen de oordelen van de ondememingsraden (61) en van de PZ-afdelin­

gen (59) is vrijwel even groot; bij de directies is het aantal (21) veel kleinen 

Verder blijkt dat van aUe participanten die actief of invloedrijk genoemd worden, 

vooral de BGD in de verbanden temg te vinden is. 

Beide resultaten kurmen als volgt worden geïnterpreteerd. 

Actievere en invloedrijkere beleidsparticipanten zijn voor de kwaliteit van de 

dienstveriening door het team in de belevingswereld van de directie niet zo belang­

rijk als m de belevingswereld van de OR en PZ. 

Toch is voor de directies het belang van een actief en mvloedrijk BGZ-team voor de 

kwaUteit van de dienstverlening groter dan van de andere participanten; na het team 

vmdt de directie zichzelf en PZ belangrijk; de invloed en activiteit van uitvoerende 

weiknemers en de OR worden door directies blijkbaar van weinig belang geacht voor 

de kwaliteit van de dienstveriening. 

In de ogen van ondememingsraden betekent een actief en invloedrijk BGZ-team voor 

de kwaliteit van de dienstveriemng verreweg het meest; directie, kaden uitvoerenden 

en de OR zelf komen daama, PZ-afdeUngen teUen het minst mee. 

Bij PZ betekenen het team, het kaden de uitvoerendea OR en PZ zelf, evenveel; 

aUeen directies zijn van minder belang. 

Er is ook een telUng gemaakt van het aantal velbanden per aspect van de dienstverie­

ning van het team over de drie partijen heen. De Ujst met de tien aspecten die de 

meeste velbanden vertonen met de partijen waar de verbanden vooral te vinden zijn, 

is opgenomen als bijlage 7.17. Dit maakt het mogelijk de bovenstaande conclusies te 

veibijzjonderen. 

Dat het belang van het BGZ-team voor de kwaliteit van de dienstveriemng globaal 

gespn^en groter is dan de andere participanten werd al vermeld (het aantal velban­

den is twee keer zo groot). Nu blijkt in het bijzonder dat een actief en mvloedrijk 

team m de ogen van de partijen vooral meer Ixjdraagt aan preventie en reihtegratie, 

zich meer inzet voor het tot stand brengen van veibeteringen, een betere kosten/ba-

t«i-veihouding te kennen, en betere adviezen te geven. 
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Voor de bijdrage van de BGD aan prevemie is de rol van bijna alle andere partici­

panten ook van groot gewicht. Voor de kwaliteit van adviezen is een actieve of 

invloedrijke directie van belang. 

Aan het bovenstaande kan de conclusie uit paragraaf 7.4 worden toegevoegd dat in 

de belevingswereld van het BGZ-team het succes van de BGZ in het bedrijf meer in 

veiband staat met de activiteiten van de directie dan van de andere participanten. Met 

andere woorden, de directie bepaalt in de ogen van het BGZ-team de resultaten van 

het beleid in hoge mate, en duidelijk meer dan de andere participanten. 

De andere conclusie daar was dat als het team oordeelt dat de andere participanten 

actief genoeg zijn, er geen verschil te vinden is in de oordelen van directies, 

ondememingsraden en PZ over de kwaliteit van de dienstveriening. 

Voldoende aandacht voor het beleid in het bedrijf 

In de gedachtenwereld van directies en PZ maken voldoende aandacht in het bedrijf 

vcwr de problematiek van weik en gezondheid vrijwel geen verschU voor hun oordeel 

over de kwaliteit van de dienstveriening door het team. Voor de OR gaat voldoende 

aandacht in het bedrijf wel samen met een betere dienstveriening door het team. 

De tntensüeü van de adviesrelatie en de kwattteü van de dienstverlening 

Intensieve adviesrelaties van het BGZ-team zijn in de ogen van de drie partijen van 

groot belang voor de kwaliteit van de dienstveriening. De conclusies zijn als volgt. 

De ooidelen van directies en afdeUngen PZ over de kwaliteit van het weric van het 

BGZ-team hangen vooral samen met het bestaan van een jaarverslag en het achteraf 

informeren door het team naar de resultaten van adviezea namelijk met: 

een beter contact met de bedrijfsarts, 

een grotere inzet van het team, 

betere adviezen, 

een grotere bijdrage aan preventie en reïntegratie, 

baten die vaker tegen de kosten opwegen. 
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Voor de directies komen daar nog verbanden bij met grotere haaibaaiheid van advie­

zen, meer preventie en het in grotere mate bereiken van doelen d(X)r de BGD. 

TeragkoppeUng van beleidsinformatie door het team is blijkbaar voor de opvatting 

van directies en PZ over de kwaliteit van het adviesproces en de uitkomsten zeer 

belangrijk. Dit wU nog niet zeggen dat het rechtstreeks rapporteren, adviseren en het 

bespreken van concept-adviezen voor directies en PZ van minder belang is. Dit 

gebeurt namelijk in feite bijna altijd al. 

Voor de OR ligt de sitoatie duideUjk anders. 

Hiervoor maakt wel of geen rechtstreekse rapportage en advisering het verschil uit 

Feitelijk vindt rechtstreekse rapportage en advisering in minder dan de helft van de 

gevaUen plaats. Als het wel plaats vindt dan is in de ogen van de OR: 

het contact met de BA beter, 

de kwaliteit van de adviezen beter, 

de bijdrage van het team aan preventie beter, en 

het inschakelen van de BGD voor te veel veizuim vaker voldoende. 

de tijdsbesteding door de BGD vaker juist en 

de veihouding van baten en lasten vaker gunstig. 

Als het team concept-adviezen met de OR bespreekt wat maar in een kwart van de 

gevaUen gebeurt, dan acht de OR de opvolghig van adviezen beten 

De conclusies samengevat 

De ccmclusies over de kwaUteit van het gezondheidsbeleid en kwaliteit van de 

dienstveriening, beide naar het oordeel van de partijea zijn als volgt samen te vatten. 

De aanwezigheid van gezondheidsrisico's staat in de ogen van de partijen los van de 

kwaUteit van de dienstveriening. 

In de ogen van de verschiUaide partijen zijn de activiteiten van aUe beleidsparti­

cipanten niet van even groot belang voor de kwaUteit van de dienstveriening: 
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de directie ziet vooral een belangrijke rol voor het BGZ-team; daama volgen 

de directie zelf en PZ; kader, uitvoerende weiknemers en de OR zijn van 

weinig belang; 

ook de OR ziet vooral het belang van BGZ-team; dh^ectie, kaden uitvoerende 

weiknemers en de OR komen daama; PZ wordt het minst belangrijk gevonden, 

voor PZ is het zowel het BGZ-team, als PZ, het kader, de uitvoerende weikne­

mers en de OR; de directie is van minder belang 

voor het BGZ-team speelt de directie de belangrijkste rol; de anderen zijn 

minder belangrijk. 

Meer in het bijzonder gaat een actief en invloedrijk BGZ-team in de ogen van de 

partijen vooral samen met een grotere bijdrage van het BGZ-team aan preventie en 

reïhtegratie, betere adviezen, en een gunstige kosten-baten-veihouding van de BGD. 

Voldoende aandacht in het bedrijf voor de problematiek van weric en gezondheid 

staat in de ogen van directies en PZ los van de kwaUteit van de dienstveriening; 

in de ogen van de OR gaat voldoende aandacht wel samen met een beter kwaliteit 

van de dienstveriening. 

IMrecties en afdelingen PZ die meer betrokken worden bij het beleid doordat het 

team de resultaten van het beleid aan hen teragkoppdt oordelen gunstiger over de 

kwaUteit van de dienstveriening; de OR oordeelt gunstiger als het team rechtstreeks 

aan de OR nqqwrteert en adviseert 
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DEEL m KWAUTEITSOORDELEN OVER DE BGD EN DE AARD 

VAN DE ZORGSITUATIE 



8 KWAUTEITSOORDELEN VAN DE BELEIDSPARTIJEN VERSCHIL­

LEN NAAR DE AARD VAN DE ZORGSITUATIE 

8.1 Kenmerken van de zorgsituaties 

Hoofdstuk 5 behandelde de kwaliteitsoordelen van de verschiUende partijen in het 

bedrijf over de door de BGD verieende zoig. In dit hoofdstuk wordt nagegaan hoe 

die oordel»! samenhangen met de zoigsitoatie, het type cliëntorganisatie en BGZ-

team. De aspecten die in hoofdstuk S door een oveigrote meerderheid (85% of meer) 

gunstig zijn beoordeeld, kunnen nauwelijks samenhangen met het type cUëntoiganisa­

tie of BGZ-team; daarom bUjven die aspecten hier buiten beschouwing. 

De kenmeiken van het type cUëntoiganisatie en BGZ-team die in de analyse worden 

onderscheiden* staan in tabel 8.1. 

Tabel 8.1 De kenmerken van de cliëntorganisaties en de BGZ-teams en het aantal 
zorgsituaties per kenmerk (tussen haakjes: aantal in de eerste fase 
van het onderzoek) 

kenmerken van de zorgsituatie kenmerk aantal 

type BGD 

plaats VG-taak (ziekteverzuim) 

samenstelling BGZ-teara 

aard periodiek onderzoek 

type cliëntorgzmisatie 

grootteklasse van de cliënt 

gezamenlijk 
overheid (rijk en gemeente) 
enkelvoudig 

buiten de BGD 
binnen de BGD, niet de BA zelf 
de BA is zelf VG 

BA alleen 
BA samen met BVK 
BA samen met een AH (en soms BVK) 

alleen APO 
APO en GPO 
alleen PBGO 
PBGO en GPO 

industriële produktie 
a<iiiinistrat ie/dienstverlening 

35 - 99 werknemers 
100 - 499 werknemers 
500 + werknemers 

13 
15 
13 

10 
11 
20 

8 
23 
10 

6 
17 
7 
11 

20 
21 

8 
15 
18 

(18) 
(15) 
(18) 

(17) 
(12) 
(22) 

(12) 
(27) 
(12) 

( 8) 
(22) 
( 9) 
(12) 

(26) 
(25) 

(11) 
(19) 
(21) 

Veigeleken met het eente deelondeizodc is er éâi kenmeric, de financieel-economische positie van het bedrijf zoals 
gezien door het BGZ-team, vervallen, omdat er nauwelijks samenhang is met de antwoorden van de drie partijen 
binnen clüntacganisatie zel^ de antwoorden van de drie partijen komen ook onderiing wemig overeen. Toegevoegd 
is de samenstelling van het activiteitenpakket van het team wat betreft het periodiek ondeizoek van werimemen. 
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Het is bekend dat er een samenhang tussen het type BGD en de plaats van de VG-

taak is, doordat bij de overheid de bedrijfsarts altijd de VG-taak zelf uitvoert. In de 

steekproef is deze samenhang uiteraard ook aanwezig (zie tabel 8.2). 

Tabel 8,2 Plaats van de VG-taak t.a.v. ziekteverzuim in de drie typen BGD 
(tussen haakjes het aantal cliêntorganisaties in het eerste deelonder­
zoek) 

type BGD 

gezamenlijk particulier 
overheid (rijk en gemeente) 
enkelvoudig particulier 

buiten de 

8 (12) 

2 ( 5) 

10 (17) 

BGD binnen de BGD, 
niet de BA 

3 ( 4) 

6 ( 6) 

9 (10) 

BA is zelf VG 

2 ( 2) 
15 (15) 
5 ( 7) 

22 (24) 

In de berekenmg van de samenhangen is hiermee rekening gehouden**. Dit houdt in 

dat in dit hoofdstuk met de aanduiding 'de VG-taak bij de bedrijfsarts (BA) zelf 

aUeen op de particuliere BGD-en gedoeld wordt Als de oveiheidssector ter sprake 

komt, houdt dit automatisch in dat de bedrijfsarts daar ook de VG-taak doet. 

8.2 Gezondheidsrisico's en de zorgsituatie 

Gezondheidsrisico's in de cliäitorganisaties zijn vooral in de opvatting van de OR en 

PZ vooral veibonden met industriële bedrijven. In dienstverlening en kleme bedrijven 

en als aUeen APO als periodiek onderzoek van weiknemers wordt gedaan, ziet men 

minder risico's. 

Dit is gedaan door deae kenmericen te behandelen als nominale variabelen; voor elk van de drie partijen zijn de 
velbanden weergegeven in de bijlagen 8.1 tAn 8.7. Daarnaast zijn de scores van de drie partijen samengeteld en in 
veiband gebracht met de kenmeiken van de cliëntorganisatie m het BG2:-team, zie bijlage 8.8. Hoewel in hoofdstuk 
is gebleken dat de overeenkomst in de antwoorden van de drie partijen vaak niet groot is (zie hoofdstuk S), zijn voor 
de rapportage hier de resultaten van de laatst genoemde analyses toch als doorslaggevend genomen; dit levert 
aldoende conclusies op over de kenmraken van het BGZ-tesm en het bedrijf vooizover die gelden voor de drie 
partijen als geheeL 
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8.3 Proces van advisering en de zorgsituatie 

Jaarverslag BGZ 

In de enkelvoudige BGD-en wordt het meest melding gemaakt van het bestaan van 

een jaarverslag-BGZ door het team. De kwaUteit van dat verslag wordt zowel door 

de OR als PZ het meest als slecht beoordeeld in de oveiheidssecton 

Overleg met de bedrijfsarts 

In de oveiheidssector komt contact van de bedrijfsarts met de OR en met PZ naar 

veihouding het minst vaak voon In enkelvoudige BGD-en is vaker contact met OR 

en PZ, maar weer mmder met de directie. Als het team een AH omvat komen 

contacten vaker voon in kleine bedrijven daarentegen mmden 

De kwaliteit van het contact met de bedrijfsarts wordt duideUjk beter beoordeeld als 

de VG buiten de BGD werkt of Inimen de BGD maar niet in de persoon van de 

bedrijfsarts. Betrekkelijk ongunstig woidt hierover geoordeeld in de oveiheidssecton 

De haalbaarheid van adviezen 

De haaibaaiheid van adviezen is vaker een ongunstiger beoordeeld bij de oveiheid. 

De kwaliteü van adviezen 

Het onderzoek maakt onderscheid tussen concrete adviezen en adviezen die de BGD 

in algemene zin geeft. Dit onderscheid wordt ook bij de beoordeling van de kwaUteit 

van de adviezen aangehouden; de resultaten liggen als volgt 

De concrete adviezen worden op meer uiteenlopende wijze beoordeeld dan de 

algemene adviezea Voor beide typen advies is het oordeel in de oveiheidssector het 

ongunstigst Adviezen vormen het belangrijkste produkt van het BGZ-team. Daarom 

zijn op basis van de combmatie van de beide vragen (zie voor Injzonderheden bijlage 

8.9) de gunstige oordelen voor de kenmerken van het BGZ-team en het bedrijf 

uitgespUtst De figuren 8.1 en 8.2 geven de resultaten weer en Ulustreren de con­

clusie over de oveiheidssector. 
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Figuur 8.1 Gunstige kwaliteit van adviezen in de drie typen BGD 
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Figuur 8 2 Gunstige kwaliteit van adviezen en de plaats van de VG-taak 
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Omdat er tussen de verschiUende vormen in de particuUere sector geen systematische 

verschiUen te zien zija moeten eerder gesignaleerde verschiUoi aan de oveiheidssec­

tor toegeschreven worden. 

Een gunstig oordeel over concrete adviezen aUeen, komt het meest voor Inj enkel­

voudige diensten, als de VG binnen de BGD zit en in grote bedrijvea Het oordeel is 

ongunstig in geval van alleen APO als vorm van periodiek ondeizoek***, ver­

geleken met PBGO en GPO of de combinaties van de drie vormen van periodiek 

onderzoek. 

De inzet en invloed van de BGD 

Zowel de inzet als de invloed van de BGD wordt het ongunstigst beoordeeld bij de 

oveiheid. In situaties met de veizekeringsgeneeskundige (VG) binnen de BGD geeft 

men vaker een goede beoordeUng. 

8.4 Opbrengsten van adviezen en de zorgsituatie 

Opvo^ing van adviezen 

De vraag naar de opvolging van adviezen in teimen van de mate waarin adviezen 

uitgevoerd worden en de mate waarin zij aan de doeleinden van de partijen tegemoet 

komen, levert een probleem op. Het antwoord op die vraag wordt nameUjk vertroe­

beld door de rol die de partijen zelf in de verwezeiüijking van adviezen spelen. Bij 

het oordeel in hoeverre de adviezen opgevolgd wordea is daardoor niet duidelijk of 

die beoordeling aan het BGZ-team of aan anderen m het bedrijf moet worden 

toegeschrevea Bovendien wist een groot aantal ondernemingsraden geen oordeel te 

geven over het resultaat ervaa 

De kwalileit van de adviezen in de apvatting van directie, (Xi en PZ is ook in veiband gebracht met het wel of 
niet uitvaeren door het BGZ-team van de andere adit activiteiten (naast periodiek ondeizockX dat in de eente fase 
van het ondeizoek is vastgesteld; het gaat om aanstellingskeuringen, EHBO, begeleiding van lang- en freqnent^kort-
veizuhn, qmekuur, aibeidshygiEnisch/ergoiiomisdi ondeizoek, weikplekbezoek en GVO. Hieibij werd alleen het 
volgende veiband: ab het team aan aibeiddiygünisch/ferganomisdi ooderaoek, is FZ over de kwaliteit van de 
adviezen vaker gunstig gestemd. 
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Veel velbanden zijn er dan ook binnen het onderwerp 'opvolging van BGZ-adviezen' 

niet te vinden. Een uitzondering is een gunstig oordeel in het kleine bedrijf, vooral in 

de ogen van de OR. 

Directies en ondernemingsraden zijn in geval van enkelvoudige diensten minder te 

spreken over de mate waarin uitgevoerde maatregelen doel treffen, vergeleken met 

enkelvoudige diensten. 

Bedrage aan preventie door de BGD 

Er werden vrij veel verbanden gevonden tussen de oordelen over de bijdrage van de 

BGD aan de preventie (d.w.z. het opsporen van ongezonde wericsituaties en vooiko­

men van ziekte door het werk) en kenmeiken van BGZ-team en bedrijf. De waar­

dering voor beide aspecten tegelijk is het hoogst in de enkelvoudige BGD-en, als de 

VG-taak binnen de BGD Ugt, het team een AH omvat, er zowel PBGO als GPO in 

het pakket zit****, in industriële en in grote bedrijven. Wat betreft de preventie van 

ziekte door het weric zijn er minder verbanden, maar zij wijzen in de zelfde richting 

en zijn vooral de directies die op het punt van ziektepreventie uitgesproken verban­

den laten zien. 

De meeste ongunstige oordelen werden gegeven in de overheidssector en in de 

dienstverlerüng. De oordelen van PZ dragen weinig aan deze verschiUen bij. 

Als de beide aspecten van preventie per partij worden samengenomen in één score 

(zie bijlage 8.9) dan zijn de verbanden minder duidelijk. Dit onderstreept dat het 

voor de respondenten moeiUjk was om over de bijdrage van de BGD aan de preven­

tie te oordelen, zoals in paragraaf 2.4.4 werd gesteld. 

De bijdrage van de BGD aan prevmtie in de opvatting van directie, GR en PZ is ook in vnband gebracht met 
het wel <rf niet uitvoeren door het BGZ-team van de andere acht actwiteiten (naast periodiek ondeizoek), dat in de 
eente fase van het ondeizoek is vastgesteld; het gaat om aanstellingskeuringen, EHBO, begeleiding van lang- o i 
frequent-kort-veiznim, spreekuur, aibeidshygienisdi/èigonamiscfa ondeizoek, weikplekfaezodc en GVO. Hieibij 
werden geen velbanden gevonden. 
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Bereikt de BGD zijn twee belangrijkste doelen? 

De vraag of de BGD zijn twee belangrijkste doelen bereikt, levert over de partijen 

heen geen erg samenhangend beeld. Dit komt in de eerste plaats doordat zij vanuit 

hun verschiUende posities uiteraard niet dezelfde doelen zien (zie ook paragraaf 5.4). 

Ondanks deze verschiUen worden BGZ-teams met een AH globaal gunstiger 

beoordeeld dan andere teams, vooral door directies. 

De combinatie van PBGO met GPO is vooral gunstig voor het bereiken van doelen 

in de ogen van OR-en. Middelgrote bedrijven scoren op dit punt ongunstig. 

8.5 Verzuimbegeleiding en herplaatsing en de zorgsituatie 

De rol van de BGD bij langdurig verzuim 

Het oordeel dat de bedrijfsarts zich voldoende laat inschakelen, geeft geen duideUjke 

verschiUen te zien tussen de typen zorgsituatie. 

Schade aan het vertrouwen van werknemers in het BGZ-team wordt door PZ en de 

OR in de oveiheidssector vaak gesignaleerd. 

De rol van de BGD b^ frequent kort verzuim 

Het beeld van de oordelen over de rol van de BGD bij frequent kort verzuim is 

wisselend. Nergens is meer dan één veiband gevonden; velbanden met het oordeel 

van PZ zijn geheel afwezig. Misschien hangt wat de partijen denken steric van per­

soonlijke opvattingen van de beoordelaar af of van de persoon van de BA. In 

hoofdstuk 6 bleek ook al dat de opvattingoi van de aUe partijen op dit punt vrijwel 

niet lijlcen op die van de weiknemers zelf. 

Heiplaatsing bij arbeidsongeschiktheid 

Het oordeel over de bijdrage van het BGZ-team aan herplaatsing bij aibeidsonge-

schUctheid is overwegend gunstig, m het bijzonder door de OR, de enkelvoudige 
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BGD-en en in grote bedrijven. De bijdrage wordt in de oveiheidssector, vooral door 

PZ, minder gewaardeerd; evenzo in kleine bedrijven. 

8.6 Zorg voor individude werknemers en de zorgsituatie 

De resultaten wat betreft de zorg voor mdividuele wericnemers werden behandeld in 

paragraaf S.l.S. Daar bleek dat deze oordelen over het algemeen zeer positief zijn. 

De verschiUen tussen de oordelen zijn zo klein, dat het geen zin heeft de oordelen te 

differentiëren naar type zorgsituatie. 

8.7 Algemene oordeloi en de zorgsituatie 

T^bestedbtg 

In de middelgrote bedrijven vindt men vaker dat de tijd. besteed aan aanstel­

lingskeuringen moet toenemen. In de grote bedrijven en in geval van een bedrij&arts-

solist vaker van gelijk blijven. 

Wat betreft de tijd voor periodiek onderzoek van werknemers vii^en voond directies 

en afdelingen PZ m de oveiheidssector dat meer tijd nodig is. Voor PZ mag de tijd, 

besteed aan periodiek ondeizoek, meest geUjk bUjven als het BGZ-pakket zowel 

PBGO als GPO bevat. 

Over de tijd te besteden aan verzuimbegeleiding zijn er geen overeenkomstige 

opvattingen van de partijen te vinden. Over de tijd voor werkplekactiviteiten wordt 

meer geUjk gedacht In gezameiüijke BGD-en en in kleme bedrijven hoeft deze 

activiteit niet uitgebreid te worden volgens directies en PZ. Wel meer tijd voor de 

weriqdek is daarentegoi de wens in het geval van de bedrijfsarts-solist 
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De tijd voor voorlichting over werk en gezondheid zou in middelgrote bedrijven 

vaker moeten toenemen en in grote bedrijven gelijk bUjvea 

8.8 Oordelen van de beleid^artüen en aard zorgâtuatie: conclusies 

VerschiUen in oordelen zijn tussen bijna aUe kenmeiken van de cliëntoiganisaties en 

de BGZ-teams te vinden. 

Het type BGD 

De verschiUen m oordelen over de gezameiüijke en de enkelvoudige BGD-en zijn 

niet groot De enkelvoudige BGD wordt op enkele punten van het adviesproces (de 

kwaUteit van het jaarverslag, het overleg en de kwaUteit van concrete adviezen) en 

op zijn reHitegratie-activiteiten beter beoordeeld, en wat betreft de opbrengsten van 

adviezen gemengd (de bijdrage aan het opsporen van ongezonde wericsimaties beter, 

de opvolghig van adviezen slechter). De gezameiüijke BGD-en scoren beter op de 

tijd die zij besteden aan weikplekactiviteiten. 

De oveiheidssector (gemeenten en rijksoveiheid samen) scoort op al deze punten, en 

op de haalbaarheid van de adviezen, de inzet voor en invloed op de wericomstan­

digheden en de tijdsbestedmg aan periodiek ondeizoek van wericnemers, slechten 

De plaats van de VG-taak 

Bij de conclusies over de plaats van de VG-taak moet rekening gehouden worden 

met het feit dat bij de oveiheid de VG-taak altijd in handen van de BA Ugt Voor 

deze categorie gelden de conclusies dan ook die over de BGZ-teams in de over­

heidssector zijn getrokken. 

De oiganisatievorm 'VG-taak biimen de BGD, niet bij de BA' heeft de meest 

gunstige oordelen gekregen, in het bijzonder wat betreft het adviesproces: voldoende 

overieg, de kwaUteit van de concrete adviezen en de invloed op de weikomstandighe­

dea Op de andere onderweipen zijn er vrijwel geen verschillea 
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Het type BGZ-team 

Van de drie typen BGZ-team (aUeen BA. BA en BVK, BA samen met een aabeid-

shygiënist) wordt het team met een arbeidshygiënist het gunstigst beoordeeld. Het 

gaat daaibij voornamelijk om de opbrengsten van de adviezen (het vooikomen van 

ziekte door het werk en het bereUcen van de doelen die de partijen voor de BGD 

zien). De bedrijfsarts-soUst wordt op de tijdsbesteding slechter beoordeeld (meer tijd 

aan weikomstandigheden). 

Het periodiek onderzoek van werknemers 

Het periodiek ondeizoek van wericnemers dat de BGD m de cliëntorganisatie 

uitvoert, maakt duidelijk verschU in de beoordeling van de BGZ. Van de vier vormen 

of combinaties: aUeen APO, APO plus GPO, aUeen PBGO, en PBGO plus GPO, 

krijgt de combinatie PBGO - GPO de meeste gunstige scores; wat betreft de 

opbrengsten van de adviezen gaat het om het opsporen van ongezonde wericsituaties 

en om het bereUcen van de doelen die de partijen voor de BGD ziea 

Als aUeen APO wordt gedaan, scoort men juist ongunstig op het adviesproces, in het 

bijzonder de kwaliteit van de concrete adviezen. 

Type cUëntoiganisatie 

Naar gelang het type cUëntorganisatie is er één verschil te vinden in de oordelen over 

de opbrengsten van de adviezen: m de industrie vindt men vaker dat een groot deel 

van de adviezen van de BGD worden uitgevoerd. 

De grootte mn de cliëntorganisatie 

De grootste cliëntoiganisaties (50Of) geven de gunstigste oordelen over de BGZ te 

zien, en wel op aUe vier hoofdaspecten: kwaliteit van adviezen, de bijdrage aan 

preventie en reïntegratie en de tijd, besteed aan vooriichting. 

In negatieve zm valt het middelgrote bedrijf (100-499 wericnemers) op wat betreft de 

opbrengsten van adviezen en de tijdsbesteding. 
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Het bestaan van risico's vorens de partijen 

Het bestaan van gezondheidsrisico's in de cliëntorganisatie wordt vooral in de 

industiiële bedrijven gemeld en minder in de dienstveriening en de kleine bedrijvea 

en ook indien als periodiek onderzoek aUeen PBGO wordt uitgevoerd. 

Oordelen over BGZ en type zorgsituatie: globale samenhangen 

Het patroon van samenhangen tussen het type zoigsitoatie en de gemiddelde oordelen 

van de drie partijen over de dien^verleiüng wordt in grote lijnen door tabel 8.3 

samengevat. Verder zijn de kenmericen van de zoigsitiiatie zo gerangschikt dat de 

gunstige scores bovenaan staan en de ongunstige onderaan. 

Tabel 8.3 Globale samenhangen tussen het type zorgsituatie en de kwaliteitsoordelen 

Icenmerk 

zorgsituatie 

proces van opbrengsten verzuim en tijds-

advisering adviezen herplaatsing tiesteding 

500+ werknemers 

Enkelvoudige BGD 

Gezamenlijke BGD 

pakket met PBGO plus GPO 

VG-taak binnen BGD, niet bij BA gunstig 

BA met AH 

industriële produktie 

gunstig 

gunstig 

gunstig 

• 

gunst ig 

gunstig 

. 

. 
gunstig 

gunst ig 

gunstig 

gunstig 

gunstig 

. 
• 

• 

gunst ig 

• 
gunstig 

gunstig 

• 

VG-taak buiten de BGD 

VG=BA particuliere sector 

BA met BVK 

pakket met APO plus GPO 

pakket met alleen PBGO 

35-99 werknemers 

BA-solo 

pakket met alleen APO 

dienstverlening 

100-499 werknemers 

overheidssector (VG=BA) 

ongunstig 

ongunstig 

ongunst ig 

ongunstig 

ongunst ig 

ongunstig 

ongunst ig 

ongunstig 

ongunstig 

Bij de beschouwing m paragraaf 10.3 zal nader op de betekenis van deze resultaten 

worden ingegaan. 
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GEBRUIK VAN DE ZORG DOOR WERKNEMERS EN HUN OORDEEL 

VERSCHILLEN NAAR DE AARD VAN DE ZORGSITUATIE 

9.1 Inleiding 

Hoe wericnemers tegenover de BGD staan werd in hoofdstuk 4 behandeld. Die 

weiknemersopvattingen zouden samen kunnen hangen met de aard van de zoigsitiia­

tie, dus met de kenmeiken van het bedrijf en van de BGD. Hieronder wordt nage­

gaan weUce verbanden er zijn tussen de kenmericen van die zorgsituatie, het gebruik 

dat werknemers maken van de BGD maken (zie paragraaf 4.2) en hun oordeel erover 

(zie paragraaf 4.3). 

Als kenmeiken van de BGD worden net als m hoofdstiüc 8 het type BGD, de plaats 

van de verzekeringsgeneeskundige taak, de samensteUing van het BGZ-team en het 

type periodiek ondeizoek dat m het activiteitenpakket zit, genomen. De bedrijfs-

kenmericen zijn de aard en de grootte van het bedrijf. Deze kenmeiken van de 

zorgsituatie worden in veiband gebracht met, de tijd sinds het laatste contact met de 

BGD, de redenen van het contact en de ervaring met de verschiUende BGZ-activitei­

ten, en tenslotte, met hun oordeel over de BGD*. De oordelen gaan over het resul­

taat van de contacten, de bejegeiüng op de BGD, over een reeks andere aspecten van 

het functioneren van de BGD, naar wie ze toegaan bij problemen in weric en 

gezondheid (naar de bedrij£saits? de huisarts? iemand anders?), over hun eventuele 

wensen ten aanzien van de activiteiten van de BGD en over het vertrouwen in de 

BGD in veiband met de verzuimbegeleiding. 

De verbanden worden behandeld in paragraaf 9.2; de conclusies in paragraaf 9.3. 

De gegevens waarvan de onderlinge verbanden in dit hoofdstuk woiden beschreven, zijn alle van 
bedrijftniveaa. Omdat de bedrijftkenmerken per definitie van bedrijfsniveau zijn, zijn de werimemos-
oltspraken op bedrijftniveau geaggr^eenL Dit levert methodologisch de beste oplossing voor de vraag 
naar de velbanden hier. 
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9.2 Gebruik en oordeel van werknemers en de zorgsituatie 

Contacten en hun redenen 

Het laatste contact van de wericnemer met de BGD is gemiddeld iets langer geleden 

in het geval van de bedrijfsarts-solist of van dienstverlenende bedrijven (bijlage 9.1). 

In industriële bedrijven heeft men doorgaans recenter contact gehad. 

De redenen voor het contact hangen voornamelijk samen met het type BGD. 

In de oveiheidssector zijn de vaken het ziekteverzuim, een ernstige aandoening, de 

wericbelasting en de werkomgeving. Hierait spreekt de VG-taak in deze secton De 

categorieën 'ongeval' en 'andere redenen' komen minder vaak voon 

In het geval van de enkelvoudige dienst wordt verzuim minder vaak als reden 

opgegeven; medische handelingen en Uchte aandoeningen vaken Hierin is het 

'vervangingseffect' van de bedrijfsarts voor de huisarts terag te vinden (zie hoofdstuk 

4). In het geval van gezamenlijke BGD-en komen de redenen 'ernstige aandoening' 

en 'wericbelasting' minder voon 

Als de VG-taak organisatorisch buiten de BGD ligt, worden vier redenen minder 

vaak genoemd: veizuim, Uchte en ernstige aandoeningen, en de werkbelasting. De 

categorie 'andere reden' komt daarentegen vaker voon 

In de industrie is er relatief vaak sprake van ongevaUen als reden; minder vaak 

andere redenen. 

Activüeüen BGD 

De ervaring met persoonUjk advies (bijlage 9.2) vertoont geen samenhang met BGD-

of bedrijfskenmericen. De drie minst genoemde activiteiten waar men ervaring mee 

heeft - EHBO, voorUchting en werlq)lekbezoek - laten weinig samenhangen ziea De 

drie meestgenoemde activiteiten - spreekuur, aansteUingskeuring en periodieke 

keuring ~ daarentegen veel. 
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De ervaringen met de activiteiten vertonen geen enkele samenhang met twee van de 

zes situatiekenmeiken, namelijk de samensteUing van het BGZ-team en de bedrijfs­

grootte. 

Gezamenlijke BGD-en kennen minder spreekuurcontacten en meer contacten via 

periodieke ondeizoekea De oveiheidssector vertoont het omgekeerde beeld: meer 

spreekuurcontact en mbider periodiek onderzoek. Het is aannemeUjk dat de groter 

hoeveelheid spreekuurcraitacten (mede) een gevolg zijn van de VG-taak. Overigens 

wordt in de oveiheidssector vooriichting weinig genoemd. 

Wat betreft de plaats van de VG-taak zijn en afgezien van de oveiheidssector, slechts 

enkele velbanden gevonden. Als de VG buiten de BGD staat, is er minder spreekuur­

contact. De VG-taak binnen de BGD, maar niet uitgevoerd wordt door de eigen 

bedrijfsarts, levert op dat EHBO en voorUchting vaker worden genoemd. 

De samensteUing van het pakket periodiek ondeizoek weerspiegelt de mate van 

gerichtheid op de werkomstandigheden; de combinatie van PBGO en GPO gaat 

samen met veel contact via weikplekbezoek. Als er aUeen sprake is van PBGO, dan 

is het spreekuurcontact minder genoemd en de aansteUingskeuring vaker. In de 

industriële bedrijven wordt de aansteUingskeuring minder vaak genoemd en vaker de 

EHBO. 

Consuü by gezondheidsklachten-werk 

Bij klachten in verband met het weric consulteert twee derde van de weiknemers de 

huisarts, een derde de bedrijfsarts, zoals eerder bleek. Bij gezameiüijke diensten en 

bij BGD-en waarin de VG buiten de BGD geplaatst is (bijlage 9.5), gaan de wericne­

mers minder naar de BA en meer naar de huisarts. Daarentegen gaan ze bij de 

enkelvoudige BGD meer naar de BA en minder de huisarts; bovendien gaat men hier 

minder naar zijn chef. 

Als de VG buiten de BGD zit gaat men minder naar de BA en meer naar de 

huisarts; als de BA zelf VG is, gaan de wericnemers minder naar de huisarts. 
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Venter gaan weiknemers minder naar de BA en meer naar hun chef in dienstver­

lenende bedrijven of als er aUeen PBGO in het pakket zit Daartegenover gaan ze in 

de industrie meer naar de BA en minder naar de chef; dit geldt ook bij een pakket 

met APO en GPO. De resultaten wat bebfeft de toegankeUjkheid van de BGD (bijlage 

9.4) sporen hiermee. 

Oordelen over de BGD 

Het resultaat van de contacten met het team en diens persooiüijke omgangsstijl laten 

geen zeer uitgesproken velbanden zien (bijlagen 9.3 en 9.4). Wel wijzen er enkele 

velbanden in dezelfde richting als bij het oordeel over het resultaat van persooiüijke 

advies aan werknemers, dat wU zeggen er komen relatief meer ongunstige oordelen 

voor bij de BGZ-teams in de oveiheidssecton Dit geldt ook voor de bemoeienissen 

met de weikomstandigheden. 

Wanneer de VG wel binnen de BGD weikt, maar niet de eigen BA van het bedrijf is, 

is het oordeel over de huUvidugerichte en de op het weric gerichte activiteiten 

uitgesproken positief. Dit valt des te meer op omdat deze voim gunstiger scoort dan 

de beide vormen in de particuliere secton namelijk 'VG buiten de BGD' of de 'BA 

is ook VG'. KenneUjk werict een heldere rolverdeling van beide taken over twee 

personen bhinen ée BGD gunstig volgens de wericnemers zelf. 

Een gunstig effect van een goede taakverdeling kennt ook naar voren m het betere 

oordeel over de vakkundigheid van het team als het een arbeidshygiënist omvat, in 

tegenstelling tot de bedrijfsaits-soUst Verder wordt in industriële bedrijven de BGD 

op zijn individu- en wericgerichte activiteiten beter beoordeeld dan in de dienstver­

lening. Toch valt op dat de onafliankeUjkheid van de bedrijfsarts in de industrie soms 

niet hoog wordt aangeslagen. 
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Wensen en vertrouwen 

De samenhang tussen de situatiekenmeiken en de wensen resp. het vertrouwen van 

wericnemers (bijlage 9.4) sluit in belangrijke mate aan bij de voorgaande resultaten. 

De wens van meer tijd voor weikomstandigheden en meer ziekteverzuimbegeleiding 

komt in de oveiheidssector het meest voor, samen met de vrees dat oproepen v(X)r 

veizuim (zowel kort als lang) ten koste van het vertrouwen van werknemers in de 

BGD gaat Bij gezamenlijke BGD-en is het beeld hieraan tegengesteld en dit geldt 

ook in enige mate voor een BGZ-team dat een AH omvat 

In veiband met de actuele discussies over eigen risico voor weikgevers wat betreft de 

eerste drie of zes weken van een verzuimgeval en over "een arts VOOT arbeid en 

gezondheid" (zie ook hoofdstuk 10), is nagegaan of het hebben van contact om reden 

van veizuim verband houdt met schade aan het vertrouwen d(X)r de verzuimbegelei­

ding al naar gelang de organisatorische plaats van de VG-taak (bijlage 9.6). 

Een hoger percentage weiknemers dat contact met de BA heeft gehad om reden van 

veizuim gaat inderdaad samen met een hoger percentage weiknemers dat zegt dat 

verzuimbegeleidmg schadelijk is voor het vertrouwen in de BGD. Dit is vooral het 

geval als de BA zelf VG is, maar een bijdrage aan het veiband komt ook van de 

gevallen dat de VG-taak buiten de BGD ligt. Daarentegen is de tendentie dat het 

verband andersom Ugt als de VG wel binnen de BGD zit maar in een andere 

perso(Mi dan de BA. De inteipretatie zou kunnen zijn dat de gecombineerde taak 

gepaard gaat met meer wantrouwen wegens de tegengestelde belangen die wericne­

mers ervaren; dat verder, de bemoeienissen van de BA als de VG buiten de BGD zit, 

achterdocht (groepen, en dat de splitsing van de beide taken binnen de BGD (en dus 

niet op afstand) de minste weerstand oproept 

Tenslotte, m de industrie wordt vaker gesproken van schade aan het vertrouwen door 

de verzuimbegeleiding vergeleken met de dienstverienende bedrijvea AUe drie 

komen relatief weinig voor wanneer er aUeen PBGO gedaan wordt 
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9.3 Gebruik en oordeel van werknemers en de zorgsituatie: condusies 

In de samenhangen tussen het type zorgsituatie en de uitspraken van de weiknemers 

over de BGD zijn twee verschiUende patronen vast te steUen, ervan afhankelijk of 

men het type bedrijf of het type BGZ-team als ingang neemt Wat betreft het type 

bedrijf, blijken er tegensteUingen tussen industriële en dienstverienende bedrijven te 

bestaan, zoals aangegeven in tabel 9.1. De omvang van het bedrijf laat geen verschil­

len zien mssen weiknemersuitspraken, dus kon de bedrijfsomvang m tabel 9.1 achter­

wege gelaten worden. OpvaUend is dat in de industrie gunstiger geoordeeld wordt 

over de activiteiten, maar ongunstige over de onafhankelijkheid van de BGD, en men 

zegt vaker dat verzuimbegeleiding het vertrouwen schaadt 

Tabs/ 9.1 Samenhangen zorgsituatie • oordelen van werknemers in industrie en dienstverlening 

werknemers over 

contact met BGO 

contactreden/-gelegenheid 

men gaat met gezondh.kiacht ivm. werk 

oordeel ovar ervaringen met de BGD 

oordeel over de onalhankBliJltheid BGO 

wensen tijd voor werltomstAnrz. begel. 

verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen 

INDUSTRI6LE PRODUKTIE 

Icorter geleden 

ongeval/EHBO 

vooral naar BA 

gunstiger 

ongunstiger 

evenveel tot meer 

meer 

DIENSTVERLENING 

langer geleden 

aanstkeuring/andere reden 

vooral naar huisarts 

ongunstiger 

gunstiger 

evenveel tot meer 

minder 

Met de kenmeiken van het type BGZ-team als uitgangspunt blijkt dat het type dienst, 

de plaats van de VG-taak en de samensteUing van het BGZ-team van belang zijn. 

Hier doet het pakket periodiek onderzoek er niet toe. De zorgsituaties kunnen naar 

twee typen worden onderscheiden die hier type A en B genoemd worden (tabel 9.2). 
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Tabel 9.2 Samenhangen type BGZ - oordelen werknemers 

werknemers over 

contact met BGD 

contactredenen verzuim en 

ervaring met:-spreekuur 

aandoeningen: 

- period, ondea 

TYPEA: 

- gezamenlijke/ enkelvoudige BGD 

-VG-taak buiten de BGD/ 

binnen de BGD, rwt bij de BA 

-team met AH 

(geen verschil) 

minder 

minder 

meer 

TYPEB: 

- overhekJs-BGD 

- B a is ook VG 

-BAeo i s t 

^eenverachlQ 

meer 

meer 

minder 

men gaat met gezondh.kiacht ivm. weri( 

oordeel o w r ervaringen met de BGD 

oordeel over de onalhankBlijkhek) BGD 

wensen tijd voor wartaxnstTverz. begel. 

vsrzuimbegeleküng schaadt vertrouwen 

minder naar BA; meer naar huisarts meer naar BA; minder naar huisarts 

gunstiger ongunstiger 

(geen verschiO (geen verschil) 

evenveel meer 

minder meer 

Bij zorgsituatie type A, noemt men vaak ervaring met periodiek onderzoek, maar 

men heeft wemig ervaring met het spreekuur en noemt als reden voor het contact 

minder vaak het verzuim. Er wordt gunstig geoordeeld over de activiteiten, vooral 

gericht op de werkplek. Men gaat in veiband met gezondheidsklachten die in veiband 

staan met het weric minder vaak naar de bedrijfsarts en vaak naar de huisarts. De 

wensen gaan niet uit naar meer tijd voor veizuimbegeleiding of aandacht voor de 

werkomstandigheden, die mogen geUjk bUjven. Men is er niet erg bang voor schade 

aan het weiknemersvertrouwen door verzuimbegeleiding. 

Zorgsituatie B heeft het omgekeerde patroon. 

Er is weinig ervaring met periodiek onderzoek, maar men heeft meer ervaring met 

het spreekuur en noemt als de reden voor het contact vaak het veizuim. Er wordt niet 

zo gunstig geoordeeld over de activiteiten (vooral die, gericht op de v/etkplek). Voor 

gezondheidsklachten die in veiband staan met het weik, gaat men meer naar de 
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bedrijfsarts en minder naar de huisarts. De wensen gaan uit naar meer tijd voor 

verzuimbegeleiding en meer aandacht voor de weikomstandighedea Men vindt vaker 

dat er sprake is van schade aan het weiknemersvertrouwen door verzuimbegeleiding. 

Verder bleek in de vorige paragraaf ook dat men om verzuimredenen vaker naar de 

bedrijfsarts gaat met gezondheidsklachten die met het weric te maken hebben, 

wanneer de bedrijfsarts zelf VG is; dit Ugt voor de hand. In die gevaUen (dus als de 

bedrijfsarts de VG-taak doet) nemen de oordelen over het BGZ-team, de wensen over 

de tijdsbesteding en schade door verzuimbegeleiding tussen de beide typen zorgsitua­

ties een middenpositie i a Als men dit resultaat legt naast dat van de oveiheidssecton 

dan kan vermoed worden dat de negatievere oordelen over het team, de tijdsbeste­

ding en de schade aan het vertrouwen, daar te wijten zijn aan een gebrek aan 

aandacht voor de weiksituatie. 
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DEEL IV BESCHOUWING VAN DE RESULTATEN 



10 SAMENVATTING, BESCHOUWING EN AANBEVELINGEN 

10.1 De benadering van kwaliteit en effectiviteit van BGZ 

Tegen de achtergrond van de discussie over het functioneren van BGD-en die al een ruim 

aantal jaren gaande is (zie paragraaf 1.1) en de behoefte van het ministerie van SoZaWe 

om het eikenningenbeleid van BGD-en te moderniseren, is onderzoek gedaan dat 

informatie moest leveren over de kwaliteit van de zorg- en dienstverlening door BGD-en. 

Deze infoimatie zou moeten bijdragen aan de lopende discussie en aan de beleidsvorming 

van de overheid op het gebied van kwaliteitscriteria. 

De eerste fase van het ondeizoek, gericht op het oordeel van de "zorgverieners" over de 

kwaUteit van de door henzelf geleverde BGZ, is afgesloten (zie E)raaisma e.a., 1991 en 

1992) en betrof de BGD-en in 51 bedrijven of insteUingen. Het deel van het ondenroek 

dat in dit rapport wordt beschreven, benadert de kwaliteit en effectiviteit van BGZ vanuit 

het gezichtspunt van de cUëntzijde. Er zijn in 41 van de 51 bedrijven en insteUingen uit 

de eerste fase, interviews gehouden met de directie, ondememingsraad en afdeling PZ 

over hun oordelen wat betreft de kwaliteit van de aan hen geleverde BGZ. Bovendien 

zijn in 35 van deze 41 bedrijven in totaal bijna 700 leidinggevende en bijna 1300 

uitvoerende werknemers per postenquête ondervraagd over hun ervaringen met de zorg 

en hun oordelen over de kwaliteit 

In dit verslag zijn ook -waar dit van belang is- oordelen van de BGZ-teams* uit de eerste 

fase over hun eigen weric ter vergelijking opgenomen. 

In het onderzoek is in hoge mate aangesloten bij de genoemde discussie over het 

ftmctioneren van BGD-en, door de thema's die er een rol in spelen, zoveel mogelijk in 

het onderzoek op te nemen. In die discussie hebben de weikgeversorganisaties de toon 

gezet door de BGD-en te verwijten dat deze niet het gewenste BGZ-pakket leveren (zie 

Dit is hier een BA met BVK, een BA met een AH (al of niet met een BVK). of een bedrijfsarts-solist (zie 
paragraaf 2.3.2). 
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paragraaf 1.1). Te wemig verzuimbegeleiding en te veel ongefimdeerde bemoeienis met 

de weikomstandi^ieden door de BGD waren de belangrijkste bezwaren van de weikge­

vers. Hun eindoordeel luidde dat de BGD te weinig 'maatweric' levert, hier vertaald met: 

een gebrek aan kwaliteit Werio^mersoiganisaties vonden daarentegen dat BGD vaak 

te weinig aandacht voor de weikomstandigheden hadden; wat betreft meer verzuim­

begeleidmg waren ze eerst zeer teraghoudend, maar ze sloten zich later op dit punt bij 

de weikgevers aan. De weiknemersoiganisaties hadden dus ook aanmeikingen op de 

kwaUteit van de zorg. 

De benadering van kwaUteit en effectiviteit is in dit onderzoek als volgt. 

Een oordeel over de kwaUteit van de zoig houdt in essentie een oordeel in over de 

effectiviteit (of doeltreffendheid) van de zoig. Als de zoig voldoende effectief is en op 

een acceptabele manier tot stand komt is de kwaliteit goed of goed genoeg. De moeilijk­

heid is echter de (bijna) onmeetbaaiheid van het doel van de zoig, dat is: het beschermen 

of bevorderen van de gezondheid van de weiknemers. Daarom zal eUce betrokkene zijn 

eigen oordeel over de effectiviteit en de kwaUteit hebben, en niet aUeen letten op het 

bereiken van de gewenste effecten, maar ook, of soms vooral, op de manier waarop de 

zoig geleverd wordt (het proces van zorgverlening) en op het produkt van de BGD, de 

adviezen. 

Er zijn globaal twee typen beoordelaars: als eerste de expert hier vertolkt door de 

leveranciers van de adviezen aan de 'cUëntoiganisatie'; ten tweede de betinkken afiiemers 

in de cliëntorganisatie. 

Als cUënt zou formeel aUeen de wericgever gerekend kunnen worden, omdat deze verant-

woordeUjk is voor het gezondheidsbeleid en de zoig ook financiert. Echten bij nadere 

beschouwmg kuimen er meer betrcdckenen of 'partijen' (siderscheiden worden aan de kant 

van de cliënt; hier zijn dat de directie, de afdeling PZ, de OR en de leidinggevende en 

uitvoerende weiknemers. EUc van die vijf heeft zijn eigen belangen en daardoor zijn eigen 

kijk q ) de BGZ. Dat betekent dat er aan de kant van de klant nauwelijks sprake kan zijn 

van ^ n oordeel over de kwaliteit van het geleverde. Het zoeken naar die ene ware 
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kwaUteit is dus een iUusie. Daarom wordt er in dit onderzoek steeds gekeken naar de 

kwaUteitsoordelen van aUe vijf partijen binnen de cliëntorganisatie. 

Voor de duidelijkheid zijn de beide gezichtspunten van de expert en van de cliënt op 

kwaUteit en effectiviteh zwart-wit geschetst (vergelijk Plomp, 1986). 

1. Het gezichtspunt van de expert, het BGZ-team. 

Het BGZ-team ziet voor zichzelf de taak, de cliëntorganisatie maatweik te leveren, aange­

past aan de gezondheidsrisico's zoals de BGD die ziet Middel en doel van het BGZ-

beleid zijn daaibij duidelijk: er moeten door het team passende adviezen worden gegeven, 

die door het bedrijf worden opgevolgd, zodat gezondheidsschade wordt voorkomea Er 

is volgens de expert sprake van kwalitatief goede zorg, omdat die effectief is. 

2. Het gezichtspunt van de cUënten (directie, OR en PZ) 

Voor elk van de drie groeperingen aan de cUëntkant is er sprake van goede BGZ als die 

is ingericht naar de wensen van die groepering en als het BGZ-team doet wat door de 

groepering verlangd wordt Dit hoeft niet te betekenen dat de betiokken partijen in de 

cUëntoiganisatie het onderling eens zijn over welke risico's er zijn of hoe die bestreden 

moeten worden. De zorg kan bekeken vanuit het gezichtspunt van de expert, de BGD, 

kwaUtatief beneden de maat zijn, omdat zij niet effectief is. 

Met dit zwart-wit-schema in gedachten, is de kritiek van de weikgevers (en weiknemers) 

te vertalen met een te grote nadruk op de expeitftmctie van de BGD met te weinig oog 

voor de wensen van de cliënten. Het ondeizoek richtte zich op deze wensen. 

In dit hoofdstuk worden aan de samengevatte resultaten van het onderzoek aanbevelingen 

gekoppeld; in paragraaf 10.2 wat betreft de kwaliteitsoordelen van de partijen en in 

paragraaf 10.3 wat betreft het veiband van die oordelen met belangrijke stracturele 

kenmerken van de BGZ-teams en de cUëntorganisaties. Daarna worden de aanbevelmgen 

nader bekeken (paragraaf 10.4) in het Ucht van het wetsontwerp van de te wijzigen 

Arbowet en van de samenwerking van de BGD met het bedrijf. Afgesloten wordt met 

de conclusie dat verhoging van de kwaliteit en effectiviteit van BGZ vaak mogelijk is. 
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10.2 Kwaliteit van de geleverde BGZ: resultaten en aanbevelingen 

Hieronder wordt ingegaan op de (X)rdelen van de individuele weiknemers over de 

kwaUteit van de zorg die zij ontvangen (paragraaf 10.2.1), en op de oordelen over de 

kwaUteit van de dienstveriening in de ogen van directies, ondernemingsraden en afdelin­

gen PZ (paragraaf 10.2.2). De volgende conclusies vormen de achteigrond voor de 

verdere bespreking in deze paragraaf. 

Werimemers hebben over het geheel genomen een gunstig oordeel over de individu­

ele contacten met de BGD en de adviezen die zij krijgen, maar velen van hen 

vinden ook dat de BGD meer tijd aan werkomstandigheden en verzuimbegeleiding 

moet besteden. 

De oordelen van directies, ondernemingsraden en ctfdelingen PZ over de kwaliteit 

van de individuele zorg aan de werknemers in hun bedrijf zijn bijna allemaal 

gunstig, maar de waardering van directies, OR-en en PZ voor de beleidsadvisering 

door de BGD aan het bedrijf en de bijdrage van de BGD aan preventie is bedui­

dend minder groot. Ook zij vinden bijrui allen in meerderheid dat de BGD meer 

tijd aan werkomstandigheden en verziümbegeleiding moet besteden. 

lOJt.1 De oordelen van werknemers over de kwaUteit van de zorg die zy krygen 

Het contact van uitvoerende werknemers met de BGD vindt voomamehjk plaats op het 

spreekuur en bij keuringen (aansteUings- en periodieke keuringen). De meestgenoemde 

reden voor het contact is het ziekteverzuim. 

Het oordeel over alle drie a^ecten van het contact (het resultaat van het contact, 

de persoonlijke omgang op de BGD en het persoonlijk advies) is voor 80% of meer 

'redelijk' of'goed (zie figuur 10.1). De gemiddelde score per bedrijfis minimaal 

'redelijk'. 
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Figuur lO.I Percentages oordelen 'redelijk/goed' over het contact met de BGD 

% 

100 

resultaat contact persoonlijke omgang persoonlijk advies 

Duitvoerenden H leidinggevenden 

WooT gezondheidsklachten die met het werk te maken hebben, bezoekt een meerderiieid 

zijn huisarts; een mindeiheid bezoekt de bedrijfsarts. Van de anderen naar wie men 

toegaat om de problemen te bepraten, wordt de chef even vaak genoemd als de bedrijfs­

arts; PZ wordt nauwelijks genoemd (zie figuur 10.2). 

Figuur 102 Wie bezoekt men bij gezondheidsklachten die verband houden met het werk 

% 
100 

bedrijfs arts GAK huis VGW/ OR chef PZ ergens 
arts bedr.ver. arts arbo-cie anders 

O uitvoerende I leidinggevenden 
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In grote lijnen geldt verder, dat hoe recenter het contact en hoe meer ervaring met 

de BGD, hoe hoger de werknemer de BGD waardeert. 

Echter, als gebruik en oordeel over de zorg uitgesplitst worden naar de hoeveelheid 

klachten over weric en gezondheid, zijn deels tegengestelde resultaten te zien. 

Weiknemers met méér klachten hebben namelijk nog recentere en nog meer contacten 

met de BGD, maar over het resultaat van het contact met de BGD en over het functione­

ren van de BGD oordelen zij negatiever dan weiknemers met minder klachten. Zij 

wensen namelijk vaker dat de BGD meer aandacht aan weikomstandigheden geeft. 

Verderop (paragraaf 10.3) zal blijken dat deze mindere waardering voorkomt bij de 

wericnemers in de oveiheidssector die altijd te maken hebben met een bedrijfsarts die 

ook de VG-taak wat betreft de ziektewet heeft, en waarvan wericnemers vaak vinden dat 

hij meer tijd aan arbeidsomstandigheden moet besteden. 

Als de resultaten rond de kwaliteit van de zorg voor uitvoerende en leidinggevende 

weiknemers apart worden bekeken, dan blijkt het volgende: 

de uitvoerende wericnemers oordelen in het algemeen iets negatiever over de 

persoonlijke bejegening door de BGD en de persooiüijke adviezen van de BGD dan 

de leidinggevenden, maar de verschiUen zijn klein (maar wel significant); 

de uitvoerenden vinden ook iets vaker dat de begeleidmg van ziekteverzuim (met 

of zonder claimbeoordeling") het vertrouwen van de wericnoners zal schaden, 

maar ook hier zijn de verschiUen klein (maar wel significant); 

Verder, gaan leidinggevenden bij gezondheidsklachten die met het weric te maken hebben 

minder naar de bedrijfsarts en vaker naar hun huisarts dan uitvoerende weiknemers; deze 

neiging hebben leidinggevende ook als het om klachten gaat over de sociale en oiganisa-

In de gestelde vraag is dit onderscheid niet gemaakt; door de antwoorden in verband te inengen met de plaats 
waar de VG-taak is ondergebracht (zie hoofdstuk 9 en paragraaf 10.3), is te zien of claimbeoordeling door de 
bedrijfsarts in dit opzicht verschil maakt 
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torische werkomgeving. Het lijkt er dus op dat ze in het algemeen vaker dan uitvoerende 

weiknemers uitwijken naar de huisarts en de bedrijfsarts mijden. 

Uit deze resultaten kan geconcludeerd worden dat werknemers met veel klachten 

over hun werk en gezondheid, een negatievere kijk op de kwaliteit van de BGZ 

hebben, dan werknemers die deze klachten met hebben. Leidinggevenden met 

klachten wijken vaker dan uitvoerende werknemers uit naar de hidsarts. 

De BGD zou zich daarom meer moeten verdiepen in wat werknemers willen of 

verwachten en daarbij het bedrijf goed moeten kennen. 

Vanuit die kermis moet het BGZ-team aan alle partijen duidelijk maken welke 

bijdrage de BGD aan de preventie in het bedrijf levert, wat er met adviezen van 

de BGD aan het bedrijf gebeurt en welke rol de BGD in het gezondheidsbeleid 

speelt. 

10.2.2 De oordelen van directies, ondernemingsraden en afdelingen PZ over de 

kwaliteit van de dienstverlening 

De globale kwaliteitsoordelen over de dienstverlening zijn in figuur 10.3 weergegeven 

(als gemiddelden van de (X)rdelen van de drie partijen uit figuur 5.7). 

Zoals al gezegd, is de waardering van de drie partijen voor de zorg voor individuele 

weiknemers zeer positief; dit geldt ook voor de vakkundigheid en de onafliankeUjkheid 

van de BGD. Over andere aspecten van de dienstverlening is men beduidend minder te 

spreken, waaronder over de adviezen die de BGD levert, de inzet van de BGD voor 

veibetering van de weikomstandighedea het ondeihouden van contacten met de partijea 

de tijdsbesteding en de bijdragen van de BGD aan preventie. 
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Figuur 103 De pocentages van de gunstige oordelen over de dienstverlening door het BGZ-team 

(gemiddeld over directies, OR-en en PZ) 

individuele zorg 

vakkundig/onafhank. 

opvolging adviezen 

advies 

inzet werkomstandigli. 

verzuimbeg./herpl. 

onderhouden contact 

doelen bereikt 

tijdsbesteding 

bijdragen preventie 

Hieronder wordt verder op de oordelen ingegaan. 

Gezondheidsrisico's 

De kwaliteitsoordelen van de partijen moeten bekeken worden tegen de achtergrond van 

hun opvattingen over het bestaan van gezondheidsrisico's in de bedrijven. 

De visies van directies, ondernemingsraden en (rfdelingen PZ op de aanwezigheid 

van gezondheidsrisico's in de cliëntorganisaties verschillen vaak duidelijk. 

Directie en OR zijn het in bijna de helft van de cUëntoiganisaties met elkaar oneens over 

het bestaan van gezondheidsrisico's. De BGZ-teams, die bijna aUemaal vinden dat er 

risico's zijn, hebben in een kwart van de gevaUen te maken met een directie of een OR 

die géén risico's ziet. 

In veel gevaUen is dus afstemming tussen de directie, OR en het team over het bestaan 

van gezondheidsrisico's in de cliëntorganisatie nodig. De vraag doet zich daarbij voor 
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of directies en BGZ-teams hun opvattingen wel aan elkaar hebben getoetst Het is duide­

lijk dat onderiinge toetsing van de verschiUende visies op aanwezige risico's een 

mimmum-eis is voor een goed gezondheidsbeleid in de cUëntoiganisatie. Zelfs als er geen 

consensus bereikt wordt kunnen zo sluimerende verschiUen van inzicht naar voren 

komen en de situatie verhelderen. Wat dat betreft kan de komende wijziging van de 

Aibowet die de werkgever verplicht een inventarisatie en evaluatie van de risico's te laten 

uitvoeren, alleen maar heilzaam wericen. 

Oordelen over de kwaliteit van het proces van advisering 

Over de contacten is een meerderheid tevreden (figuur 103). Bijna alle directies 

en alle (rfdelingen PZ heWen contacten met het team en zijn in ruime meerderheid 

tevreden over het contact. Van de OR-en heeft tweederde zulke contacten en is ruim 

de helft ontevreden. 

Het beeld over de mate van contact tussen de BGD en de OR lijkt gunstiger te zijn dan 

de eerdere constatering van Reubsaet et al. (1988). Dezen vonden dat er geen of slechts 

mcidenteel contact mssen de OR en de BGD bestaat***. Er lijkt dus sprake te zijn van 

voomitgang. 

Overigens is de doorsnee-BGD bij de advisering mmder gericht op de OR dan op de 

andere partijea Dit komt duideUjk niet aUeen naar voren uit de waardering van de 

contacten van het team met de verschiUende partijen, ook BGZ-teams brengen zelf de 

behoefte aan verbetering van het contact met de OR minder naar voren dan met de 

andere partijea Het is de vraag of dat standpunt wijs is; de BGZ-teams zouden hun 

prioriteiten inzake hun contacten in het bedrijf kunnen heroverwegen, temeer omdat ook 

rond 40% van de leidinggevenden vinden dat hun contact met de BGD veibeterd moet 

worden. 

De vergelijking hier is niet zuivo: do<Hdat de steelqiroeva) en de vraagstellingen van beide onderzoeken 
verschillen. Toch komt ook Plomp (1991) na vergelijking van Van Velthoven (1990) en Reubsaet (1988) tot 
de indruk dat er verbetering in de contacten met de OR is opgetreden. 
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Globaal is twee derde van de betrokkenen positief over de kwaliteit van de adviezen 

van de BGD (figuur 10.3); van de directies en PZ-trfdelingen is ongeveer driekwart 

positief gestemd, van de OR-en slechts een kleine meerderheid. Rond driekwart van 

de leidinggevenden vindt de kwaliteit van de adviezen redelijk of goed. 

Slechts een kleine minderheid van directies en OR-en is het er over eens dat deze 

kwaliteit redelijk of goed is. Het is overigens de vraag cfdeze twee partijen hun 

oordelen over de advisering door de BGD wel voldoende met elkaar bespreken. 

Wat betreft de inzet en de invloed van het BGZ-team ten aanzien van de werkomstandig­

heden heeft meer dan de helft van de directies, 70% van de OR-en en zelfs 85% van de 

afdelingen PZ een positief oordeel. De helft of iets meer van de directies en OR-en zijn 

het met elkaar eens in hun oordelen over inzet en invloed van het BGZ-team. 

De BGZ-teams brengen veelal een jaarverslag uit over hun weikzaamhedea In het 

onderzoek bleek dat een vijfde tot een zesde van de directies, OR-en PZ-afdeUngen zegt 

dat er geen jaarverslag bestaat terwijl de BGD dit zegt te makea Waar men zegt van 

het bestaan van het jaarverslag af te weten, is 80% of meer van de directies en PZ-

afdelingen goed te spreken over de kwaliteit van het verslag; van de OR-en is dit maar 

de helft, doordat een groot deel, ongeveer een kwart, van de OR-en twijfelt over het 

bestaan van een verslag, of zich van een oordeel onthoudt 

Over het verloop van de advisering zijn enkele aanbevelingen op te stellen. In veel 

gevallen moeten de contacten van de BGD met de betrokkenen bitmen de cliëntor­

ganisatie, in het bijzonder OR en leidinggevenden, verbeterd ofopgebouwdworden. 

Verder zou de BGD het jaarverslag op een actieve manier onder de aandacht van 

de partijen moeten brengen als middel om zijn expert-visie op het gezondheidsbeleid 

in het bedrijf met nadruk naar voren te brengen. Dit bevordert de communicatie 

tussen de BGD en bedrijf en binnen het bedrijf. 
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Oordelen over de opbrengsten van adviezen 

80% van de directies, afdelingen PZ en de BGZ-teams, heeft een positief oordeel over 

de opvolging door het bedrijf van de adviezen van de BGD (het gaat om twee aspecten: 

de mate waarin de partijen zeggen dat de adviezen opgevolgd worden, en de mate waarin 

de getroffen maatregelen aan hun doeleinden tegemoet komen); van de OR-en is om en 

nabij de helft positief. Een negatief oordeel van twee partijen tegelijk komt zelden voon 

De OR en de BGD zijn het minder vaak in positieve zin eens (rond 40%) dan de BGD 

en de directie (68%). 

De opvolging van de adviezen is op te vatten als een onderdeel van het gezondheidsbe­

leid van het bedrijf. Bij het gunstige oordeel van directie en PZ moet dan ook aangete­

kend worden dat zijzelf bij de opvolging van de adviezen een voorname rol spelen; zij 

beoordelen dus mede, of zelfs misschien vooral, zichzelf. Dit kan hun oordeel positief 

kleuren****. 

Niettemin wordt alles bij elkaar dus overwegend positief geoordeeld over de opvolging 

en de effecten van de BGZ-adviezen door directies, PZ, de BGZ-teams, maar minder 

vaak door OR-ea 

De bijdrage van de BGD aan de opbrengsten van de adviezen komt er op een 

aantal pimten minder gunstig vanaf (zie ook figuur 10.3). 

Globaal gesproken oordeelt slechts de helft van de directies en de OR-en positif 

over de resultaten van de zorgverlening, die zij aan de BGD toeschrijven. Het gaat 

daarbij om de beoordeling van de bijdrage van de BGD aan preventie en het 

bereiken van de doelen die de partijen voor de BGD zien (deze doelen zijn overi­

gens zeer divers; zie bijlagen 5.8 tim 5.10). De afdelingen PZ oordelen in doorsnee 

iets positiever. 

De overeenstemming mssen directies en OR-en is klein. Leidinggevenden beoordelen 

de resultaten van de BGD eerder negatief dan positief. Het is de vraag in hoeverre 

De kans op positieve kleuring is ook aanwezig omdat de vragen ov» de effecten voor de respondenten 
moeilijk zijn; zie ook paragraaf 2.4.4. 
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de partijen hun meningen over de BGD op deze punten uitwisselen en proberen (rf 

te stemmen. Als het niet gebeurd, is trfstemming gewenst. 

Oordelen over verzuimbegeleiding en herplaatsing 

De OR gaf bij vragen over veizuimbegeleiding***** en herplaatsing in 10 tot 30% van 

de gevallen geen oordeel. 

Volgens ongeveer tweederde van alle betrokken partijen (inclusief de werknemers 

ze(0 schaadt de begeleiding van lang-verzuimers het vertrouwen van de werknemers 

in de BGD niet. Volgens omstreeks een derde dus wel; de verschillen tussen de 

bednjven lopen uiteen van 0% tot rond 65%******. 

Voor de begeleiding vanfrequent-kort-verzitim is de beoordeling negatiever; 50 tot 

60% van directies, OR-en en afdelingen PZ vinden deze begeleiding niet schadelijk; 

van de werknemers 61%. De BGZ-teams is dit slechts 38%. De teams zelf lijken 

op dit punt gemiddeld dus pessimistischer te denken dan de werknemers in de 

bedrijven; vergeleken per bedrijf hangt het oordeel van de bedrijfsarts overigens 

in het geheel niet samen met het percentage werknemers dat deze vorm van begelei­

ding schadelijk vindt. 

Hieronder kan elke denkbare vorm van begeleiding in het bedrijf zijn voorgekomen, inclusief claimbeoor­
deling; deze vorm is niet uitgediept, maar in hoofdstuk 8 en 9 en in paragraaf 10.3 wel in verband gebracht 
met de plaats waar de VG-taak ui^eoefend. 

Het is niet zonder meer duidelijk welke praktische conclusies aan deze uitkomsten verbonden moeten 
warden. Is bijvoorbeeld 60% van de werknemera die verzuimbegeleiding schadelijk vinden voor het vertrouwen 
in de BGD hoog of laag, acceptabel of niet? Een discussie over dit soort vragen lijkt geboden, zeker als men 
bedenkt dat het percoitage wraknoners in bedrijven dat vindt dat de begeleiding schadelijk b voor het 
vertrouwen in de BGD uiteen loopt van 0% tot nmd 65%. 
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Achter deze verschiUen gaan ongetwijfeld grote verschiUen******* in de wijze van 

verzuimbegeleiding schuU, van verschiUen in het verzuimbeleid in de bedrijven, en van 

de rol van de BGD daaria 

De bijdrage van de BGD aan het herplaatsen van arbeidsongeschikten wordt door 

bijna de helft van de directies en OR-en positif beoordeeld, evenals door de 

leidinggevenden; slechts in een kwart van alle zorgsituaties zijn beide partijen 

tegelijk positief gestemd. PZ is vaker (70%) positif; ook hierin kan de eigen 

inbreng van PZ bij herplaatsing meespelen. 

Oordeel over de tijdsbesteding van het team 

BGZ-activiteiten waaraan minder tijd zou moeten worden besteed door de BGD, werden 

dcx)r vrijwel niemand genoemd. Aan de andere kant is toch ruwweg de helft van aUe 

betrokkenen over de tijdsbesteding ontevreden. 

De activiteiten waaraan wat betreft directies, Ondememingsraden en PZ evenveel tijd 

besteed mag worden, zijn aansteUingskeuringen en periodiek ondeizoek. 

BGZ-activiteiten waarbij binnen directies. Ondernemingsraden en (rfdelingen PZ 

de overwegende wens is, dat de BGD er méér tijd aan besteedt, zijn verzuim­

begeleiding en voorlichting over werk en gezondheid. Bij OR-en (rfdelingen PZ 

wordt bovertdien meer tijd gewenst voor onderzoek en advies over de werkomstan­

digheden; de directies vinden in doorsnee dat daar evenveel tijd aan besteed dient 

te worden. 

Aan de leidinggevende en de uitvoerende werknemers werd de vraag naar minder, 

evenveel afmeer tijd alleen gesteld met betrekking tot verzuimbegeleiding en onder­

zoek/advies over de werkomstandigheden; beide groepen werknemers wensen méér 

Het onderzoek is opgezet in een periode dat verzuimbegeleiding niet zo in de belangstelling stond als 
nu; verder was het speciaal op deze verschillen gericht; wel is in de volgende paragraaf te vinden hoe het 
verband is tussen de ervaren schade in het vertrouwen en de organisatarische plaats waar de VG-taak wradt 
uitgeoefend. 
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tijd voor zowel verzuimbegeleiding als onderzoek en advies inzake de werkomstan­

digheden. 

Per saldo vindt meer dan de helft van alle partijen dat de BGD méér tijd moet 

besteden aan: verzuimbegeleiding, werkomstandigheden en voorlichting overwerk 

en gezondheid, en ruim een derde, dat er meer aan periodiek onderzoek moet 

gebeuren. 

Overigens lijkt het erop dat de BGZ-teams zelf meer gebrek aan aandacht voor de 

wericomstandigheden ervaren dan de andere partijen. Bij de verzuimbegeleiding en 

periodiek ondeizoek Ugt dit andersom: BGZ-teams ervaren tijdgebrek op dit punt minden 

dan de bedrijven. 

Verder bleek dat de BGZ-teams vaak weinig idee hebben over de wensen van de partijen 

wat betreft de tijd, te besteden aan veizuimbegeleiding en weikomstandigheden. De teams 

zouden zich daarover op de hoogte moeten stellen. 

De conclusies op het punt van de tijdsbesteding zijn duidelijk. Slechts enkelen 

vinden dat aan activiteiten minder tijd besteed moet worden. Vele betrokkenen zijn 

daarentegen van mening dat de tijd voor verzuimbegeleiding en voor preventie­

activiteiten uitgebreid moet worden. 

De stereotiepe opvatting dat directies alleen meer aan verzuimbegeleiding willen 

laten doen en ondernemingsraden meer (uin de werkomstaruUgheden, bleek echter 

onjuist. 

Als BGD-en ingaan op de vrij algemene wens meer aan verziümbegeleiding te doen, 

is niet allen de kans dat de waardering van het bedrijf tegenover de BGD positiever 

wordt, er zijn ook kansen dat het vertrouwen van werknemers in de BGD niet hoeft 

(rfte nemen of zelfs kan toenemen; gebleken is tenminste dat een positieve beoorde­

ling van de beleidspartijen samengaat met meer vertrouwen van werknemers in de 

BGD. 
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Tegelijk is de conclusie van belang dat een BGD die zich, volgens de betrokkenen 

te eenzijdig met verzuimbegeleiding bezighoudt, een gerede kans loopt op wantrou­

wen van de werknemers. Dit gevaar is des te groter naarmate het team de oordelen 

van de werknemers niet deelt of niet kent. 

Als aanbeveling kan hier gelden dat BGD-en er goed acm doen zich op de hoogte 

te houden van wat partijen en werknemers van het functioneren van de BGD 

vinden; met ruime de crfdeling PZ, waarmee de BGD veelal zeer nauw samenwerkt, 

heeft soms een goede kijk op de opvattingen van de werknemers over de BGD. 

De betrokkenheid van de partijen beschouwd 

De betrokkenheid van de partijen bij het gezondheidsbeleid is soms beperkt. Wat 

betreft de OR-en blijkt dit uit het volgende. 

De OR onthield zich vaak van oordelen over het BGZ-team of over het beleid in hun 

bedrijf. Soms zal dit duiden op onwetendheid van de OR door een gebrek aan betrokken­

heid bij het gezondheidsbeleid (misschien door gebrek aan noodzaak van zo een beleid, 

bij afwezigheid van gezondheidsrisico's). Onthouding van een oordeel van de OR bleek 

echter ook samen te gaan met een negatief oordeel van de directie of PZ. Dus kan een 

deel van deze woordvoerders uit de OR-en hebben getwijfeld tussen geen oordeel of een 

ongunstig oordeel, wijzend op ervaren tekortkomingen in het functioneren van de BGD 

(weinig actief, weinig zichtbaar). 

Ruim 44% van de BGZ-teams vond in de eerste fase van het onderzoek de betrokkenheid 

van de OR-en onvoldoende, hi dit veiband wijst Plomp (1991) erop dat de OR en de 

BGD vaak een negatief beeld van elkaar hebben, doordat zij eikaars verschillen in ftmctie 

niet kunnen of wiUen zien. De OR is volgens de BGD niet deskundig en gebraikt 

nqjportages van de BGD 'te politiek'; volgens de OR ontbekt de BGD zich aan zijn 

verantw(X)rdingspUcht, is te passief en te veel managementgericht Plomp stelt dat 

ericenning van zulke verschiUen een goede relatie in de hand werict Als het goed is, ziet 
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de BGD toe op de gezondheid en adviseert weUce veibeteringen in het bedrijf nodig zijn; 

hierop moet de BGD beoordeeld worden. De OR neemt kennis van de adviezen van de 

BGD en neemt een standpunt in voor het overieg met de directie. 

De recente beleidsvoornemens van de overheid kennen enkele elementen die aan 

verheldering en verbetering in de relatie BGD - OR kurmen bijdragen. 

Er moet nameUjk in de toekomst een afschrift van de verplichte risico-inventarisatie en -

evaluatie, en van het jaarverslag aan de OR gezonden moeten worden. Die verplichting 

geldt ook voor het voorstel v(X)r het jaarplan-BGZ dat de BGD voor de werkgever 

opstelt 

Er wordt overwogen in de komende Algemene Maatregel van Bestuur bij de Arbowet 

de BGD te verpUchten om de eigen dienstverlemng te evalueren. In dat geval zou het 

verden gezien de noodzaak tot beter onderling begrip, nuttig zijn als de BGD ook het 

resultaat van de evaluatie aan de OR zou moeten aanbieden. Als de BGD op deze wijze 

handelt, levert zij een bijdrage aan de samenweiking met de OR. 

Dat directies en PZ soms niet sterk bij de BGZ betrokken zijn, blijkt itit het feit dat 

zij soms het jaarverslag van de BGD over de BGZ in het eigen bedrijf niet eens 

kennen. Verder oordeelden in de eerste fase van het onderzoek 30% resp. 49% van 

de BGZ-teams dat PZ, dan wel de directie, onvoldoende bij de BGZ betrokken is. 

Blijkbaar 'leeff de BGZ niet overal en dat kan verschillende oorzaken hebben. 

Bijvoorbeeld: een partij of de partijen zien geen werkelijke gezondheidsrisico's in 

het bedrijf, er zijn andere dan gezondheidsproblemen in het bedrijf (w(uirdoor de 

BGZ op de achtergrorui raakt), BGZ die ervaren wordt als een formeel opgedron­

gen activiteit door buitenstaanders aan wie men geen behoefte heeft (in het geval 

van een verplichte BGZ). In situaties waarin het bedrijf weinig betrokken is bij de 

BGZ, mogen de negatieve oordelen van de partijen daarom niet automatisch aan 

de BGD toegerekend worden. 
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Gebrek aan overeenstemming tussen de partyen nader beschouwd 

De overeenstemming in de kwaUteitsoordelen over de BGD van de twee beleidspartijen 

in de cUëntoiganisatie, de directie en de OR, soms gering is. Hoewel onenigheid ook uit 

voortreffelijke communicatie tussen partijen kan voortkomen, dringt zich t(x:h de indruk 

op dat in veel bedrijfsituaties afstemming mssen directie en OR over de BGZ nodig is. 

Ook de denkbeelden van de verschiUende partijen over de schade aan het vertrouwen 

van wericnemers in de BGD door verzuimbegeleiding, lopen sterk uiteen, vooral wat 

betreft het frequent-kort-veizuim. 

Wel is het zo, dat als de overige partijen in het bedrijf positief staan tegenover de BGD, 

dan zijn de weiknemers minder geneigd tot wantrouwen in de BGD. In dat geval is er 

ook minder aandrang op meer aandacht van de BGD voor veizuimbegeleiding of 

wericomstandigheden. 

Verder is er wel enige overeenstemming mssen, enerzijds directie of OR of Personeels­

zaken en andeizijds de individuele werknemers, in oordelen over: 1) de individuele zorg 

en advies, 2) de bemoeienissen van het team met de weikomstandigheden en 3) de 

tijdsbesteding van de BGD. 

De wederzijdse verwachtingen 

Zoals al gezegd wees de onvrede over de tijdsbesteding van de BGD vaak op tekort-

kommgen op het gebied van de primaire preventie, dus het vooikomen dat gezondheids­

schade optreedt (bijvoorbeeld d(X)r voorUchting, wericplekondeizoek en adviseren over 

eUminatie van risico's). Dit doet veimoeden dat er over en weer misverstanden bestaan 

wat betieft de BGZ-activiteiten, hun doel en hun nut MogeUjk doen sommige BGD 

voldoende op dit punt, maar verzuimen ze in het bedrijf duidelijk maken dat zulke 

activiteiten plaatsvindea 

De afstemmmg tussen wat men in de cliëntorganisatie wU en wat het BGZ-team nodig 

vmdt vanuit zijn expertise, zal dus een belangrijk aandachtspunt moeten zija 

De komende wijziging van de Arbo-wet zal een gunstige invloed hebben op de 

wederzijdse verwachtingen van de rollen die de BGD en de betrokkenen in het 
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bedrijf hebben. De wet verplicht het bedrijf voortaan zich voor de risico-inventari­

satie/evaluatie en de verzuimbegeleiding laten bijstaan door een deskundige dienst 

(bijvoorbeeld een BGD); de werkgever mag alleen maar schriftelijk gemotiveerd 

van het deskundige advies crfwijken. Verder moeten de werknemers in de gelegen­

heid gesteld worden een Periodiek ArbeidsGezondheidskundig Onderzoek (PAGO; 

een vrijwillig op de gezondheidsrisico's in de ftmctie gericht periodiek onderzoek) 

te krijgen; dit moet door een arts van een deskundige dienst uitgevoerd worden. 

De periode tussen twee onderzoeken moet in overleg met het bedrijf vastgesteld 

worden. 

Deze verplichtingen zuilen de communicatie en het maken van heldere (rfspr(ticen 

tussen de BGD en het bedrijf, en bitmen het bedrijf, in de hatui werken. 

Het zou ook van groot belang kunnen zijn als er ook het voorschrift zou komen dat 

de deskundige dienst zijn eigen dienstverlening moet gaan evalueren. Het overleg 

hierover kan de verhoudingen tussen de betrokkenen sterk dienen. 

Het is daarom te verwachten dat de op handen zijnde wetswijzigingen de ontev­

redenheid over de tijdsbesteding van de BGD zal doen crfnemen. 

Wie moet het initiatief nemen om tot verbeteringen te komen 

Gezien de problemen in het ftmctioneren van de BGZ in een aantal bedrijven is een 

belangrijke vraag, wie bij vooikeur het initiatief zou moeten nemen om tot veibeteringen 

te kcHnea 

De directie ziet vooral de activiteiten van het BGZ-team als bepalend voor de kwaliteit 

van de dienstveriening; daarna volgen de activiteiten van de directie zelf en van PZ; de 

directie acht de andere partijea inclusief de OR, van minder belang. 

Ook VOOT de OR komen de activiteiten van het team op de eerste plaats, daama die van 

de directie en aUe andere partijen, behalve PZ, die achteraan komt Voor PZ teUen bijna 

aUe partijen voor de kwaliteit van de dienstveriening even zwaar: het BGZ-team, PZ, 

kaden uitvoerende weiknemers, OR, maar minder de directie. Het team zelf ziet vooral 

de directie als de partij van wie de activiteiten bepaleiKl zijn voor de kwaUteit van de 

dienstveriening door de BGD, en de andere minden 
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De meeste partijen zien dus een veiband tossen een actieve BGD en de kwaliteit van de 

dienstveriemng; alleen PZ vindt andere partijen dan de BGD daaibij van even groot 

belang. 

De kans is kortom groot dat men verwacht dat initiatieven tot verbeteringen in het 

functioneren van het gezondheidsbeleid in de cliëntorganisatie en de beleidsadvise­

ring in de eerste plaats van de BGD moeten komen. Men leunt dus sterk op de 

activiteiten van de BGD, hoewel de verantwoordelijkheid voor het beleid formeel 

ligt bij de directie van de cliëntorganisatie. De BGD zélf zal dus moeten blijven 

hameren op de verantwoordelijkheid van de directie voor het Arbo- en BGZ-beleid. 

Het onderzoek brengt overigens goede cumgrijpingsptmten voor de BGD naar voren 

om de situatie te verbeteren. Immers een directie of een afdeling PZ die meer door 

de BGD bij het beleid wordt betrokken (doordat de BGD de resultaten van het 

beleid terugkoppelt), oordeelt vaak gunstig over de kwaliteit van de dienstverlening. 

Dit geldt ook voor de oordelen van de OR als het team rechtstreeks aan de OR 

rapporteert en adviseert. Met andere woorden, de conclusie is niet alleen dat de 

BGZ is gebaat bij een grotere betrokkenheid van het bedrijf, de BGD kan de 

betrokkenheid zelf beïnvloeden. 
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10.3 Aard van de zorgsituatie en kwaliteit van de geleverde BGZ: resultaten en 

aanbevelingen 

De stractorele kenmeiken van de zorgsituatie********, namelijk de bedrijfskenmericen 

en de kenmeiken van de BGZ-teams, werden in de hoofdstukken 8 en 9 in veiband 

gebracht met de oordelen van de beleidspartijen over de geleverde diensten, met het 

gebraik van de zorg door de individuele werknemers en met hun oordeel over de 

verieende zorg. Hieronder worden de conclusies samengevat en aangevuld met aan­

bevelingen. 

Gunslgsr tooofdsefcto Oenslmlening doordvecties, OR en 

P Z k m t voor in het geval van. 

- grotere organisaties, 

- industriöle bedrijven, 

- enkelvoudige BGD^en, 

- gezamenlijKe BGO^en, 

- BGZ-teams met een ariieidehygifinist. 

- de combinatie van PBGO en GPO ais periodiek onderzoek. 

- de VG-taak binnen de BGD, maar niet bij de bedrijfearts zelf. 

PZ komt voor in het geval van: 

- mkidelgrote organisaties. 

- dienstverlenende organisaties. 

- de overliekissector (rijk en gemeenten, waar de BA altijd de 

VG-taak heeft), 

- BGZ-teams die als period, onderzoek alleen APO uitvoeren; 

- als de bednjisarts solistisch werkt. 

in l ie fgevävan: 

- enkelvoudige BGD-en; 

- gezamenlijke BGO-en; 

- VG-taak buiten de BGD, dan wel binnen de BGD maar 

niet bij de BA zelf; 

Ongimsüger beoordeelde zorg door weri inemeislam 

voor in het geval van: 

- de overhekisseclor (waar de BA zeH VG is) 

-alsdeBAsolisl ischweria. 

Een zorgsituatie is de combinatie van een bepaalde BGD en een bq>aalde cliëntorganisatie. 
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Het meest uitgesproken zijn de verschillen in oordeel over de kwaliteit van de 

adviezen (volgens directies, OR en PZ) bij het type BGD (figuur 10.4) en in de 

organisatorische plaats van de VG-taak (figuur 10.5). Omdat er geen systematische 

verschillen in de particuliere sector te vinden zijn, moet de lager waardering aan 

de wijze van dienstverlening in de overheidssector worden toegeschreven. 

Figuur 10.4 Gunstige kwaliteit van de adviezen in de drie typen BGD-en 

100 

80 

60 

40 

20 P 
• - S ! mm 

H GezamenlijK 

CD Overheid 

OiO Enkelvoudig 

volgens 
Directie 

volgens 
GR 

volgens 
PZ 

Figuur 103 Gunstige kwaliteit van de adviezen in de organisatorische plaats van de VG-taak 
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Er kunnen dus zoigsitoaties worden onderscheiden met kwaUtatief goed en minder goed 

beoordeelde BGZ, maar welk algemeen kenmeik van zoigsituaties zou er achter de 

indeUng hierboven kunnen steken? Bedacht moet worden dat de partijen in het bedrijf 

niet gevraagd is naar een oordeel over de kenmeiken van de zorgsitoatie. 

Omdat sommige kenmerken van de zorgsituatie samengaan met beter beoordeelde 

dienst- en zorgverlening, hebben ze kennelijk te maken met de mate waarin de BGD 

inspeelt op de behoren van de klanten. Dus de wijze van organiseren van de zorg 

gekenmerkt door: een team dat een arbeidshygiënist omvat, een combituuie van 

PGO en PBGO als periodiek onderzoek, en dienstverlening in industriële bedrijven, 

levert in de ogen van de klanten een beter kwaliteit van beleidsadvisering door de 

BGD op. 

Dat dit geldt voor de grote bedrijven, veelal met een verplichte aansluiting bij een 

BGD en zorg met een lange traditie, verbaast niet. Een langere traditie in BGZ 

wijst op een ontwikkelde dienstverlening met een gedifferentieerde aanpak. Een 

team waarin een arbeidshygiënist team zit, en een combinatie van PBGO en GPO 

als periodiek oruierzoek van werknemers wijst daarop ook. 

Aan de ongunstige kant komt de solistische bedrijfsarts voon of de sitoatie waarin aUeen 

algemeen periodiek onderzoek wordt gedaan, beide als tekenen van weinig differentiatie 

in de dienstverlening te zien. 

Dat de oveiheidssector in dit veiband slechter naar voren komt, Ugt vennoedelijk mede 

in de historie verankerd. De oveiheid is altijd eigen-risicodrager geweest en de nadruk 

lag bij de BGD-en daar op de begeleiding of controle bij afwezigheid door ziekte, mede 

als gevolg van de uitvoering van het Ambtenarenreglement Door deze hoofdtaak is de 

aandacht voor de werkomstandigheden in de bedrijfsgezondheidszorg bij de oveiheid lang 

op het tweede plan gebleven. Verder kan op verschiUende gronden betwijfeld worden 

of een afdeUng BGZ als onderdeel van een (inter)gemeenteUjke basisgezraidheidsdienst 

wel voldoende armslag krijgt om goede BGZ te leveren. Brains (1991) noemt enkele van 
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die gronden; als problemen bij afdelingen BGZ van GGD-en gelden de afhankelijkheid 

van het politieke bestour van de gemeente(n), het eigen budget en de kostenstractour van 

de dienstverlening, waaronder het deel van de totale overheadkosten van het gemeen­

telijke apparaat dat de afdeUng BGZ moet dragen. Nu de Aibowet voor een ericenning 

als Aibodienst rechtspersocmlijkheid gaat eisen, ontstaat voor de gemeentelijke diensten 

een moeilijke sitoatie; ze zuUen moeten veizelfstandigea 

De oordelen van de werknemers geven minder verbanden te zien met de zorgsituatie 

als bij de directies, OR-en en PZ, maar het gaat wel om dezelfde punten. 

Gezien het verband met de samenstelling van het team, blijkt tcuticdifferentiatie 

binnen het BGZ-team ook een rol te spelen in gunstige oordelen van werknemers. 

Het belang van taakdifferentiatie komt hier naar voren door de positievere opvat­

ting van werknemers over de verzuimbegeleiding in die situaties, waarin een 

combinatie van PBGO en GPO (gericht periodiek onderzoek) wordt uitgevoerd. 

In verband met de lagere waardering van de zoig bij weiknemers in de oveiheidssector 

is het volgende nog van belang om misverstanden te voorkomen. Bij de oveiheidssector 

deiïkt men al gauw aUeen aan bureau-ambtenaren zonder lichamelijk inspannend weric. 

In dit onderzoek gaat deze gedachte echter niet op, want de steekproef omvat in de 

overheidssector ook produktie-oiganisaties met fysiek zwaar weric (paragraaf 2.3.3). Een 

vericlaring is daarom eerder de volgende. 

Als de werknemers hun bedrijfsarts in de eerste plaats of uitsMtend als verzeke­

ringsgeneeskundige zien, dan kan het moeilijk voor hem zijn om voldoende over 

het voetlicht te krijgen dat hij veel werk maakt van de bedriffsgezondheidskundige 

rol. Daarom zal hiervoor veel atmdacht nodig zijn. 

Deze opvatting vindt steun in het volgende. Hoe meer werknemers denken dat verzuim­

begeleiding hun vertrouwen in de BGD zal schaden, hoe meer tijd ze van de BGD voor 

de weikomstandigheden wensen. Hier is in de beleving van weiknemers bUjkbaar sprake 
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van communicerende vaten: hoe meer aandacht voor de wericomstandigheden, hoe minder 

voor het verzuim, en omgekeerd. Een overmaat aan aandacht v(X)r verzuimbegeleiding 

vergeleken met weikomstandigheden gaat samen met meer wantrouwen bij weiknemers 

ten opzichte van de BGD, en dat wantrouwen komt weer het meest voor bij de oveiheids-

BGD-en. 

In industriële bedrijven oordelen werknemers op sommige punten negatiever (de 

onafhankelijkheid van de BGD, schade aan het vertrouwen door verzuimbege­

leiding) dan in dienstverlenende bedrijven. Daartegenover is het oordeel over de 

Werkgerichte activiteiten van de BGD in de dienstverlening ongunstiger dan in de 

industrie. 

Dit laatste zou er op kunnen duiden dat er in de dienstverlening, althans in de 

perceptie van de werknemers, weinig eer te behalen is voor de BGD. De verklaring 

hiervan zou kimnen zijn dat de dienstverlening naar verhouding weinig werksitua­

ties met fysieke belasting kent (lichamelijke inspanning, ongunstige fysieke werkom­

standigheden). De belasting en de problematiek daarbij zijn er beide van over­

wegend mentale aard; de vaardigheden van het BGZ-tetmi zouden daardoor in de 

dienstverlening wel eens ontoereikend kunnen zijn. Een BGZ-team in een gebruike­

lijke samenstelling (bedrijfsarts en bedrijfsverpleegkundige) kan zodoende in dit 

soort situaties misschien weinig bijdragen aan verbetering. 

Zo bezien sluit de huidige BGZ-praktijk beter aan bij industriële dan bij dienstver-

letüngssituaties; het BGZ-team zou daarom versterkt moeten worden met een 

deskundige op arbeids- en organisatieterrein. Overigens zal de Arbowet deze 

deskundigheid voor een dienst gctan voorschripen. 

De onderzoeksresultaten zijn ook van belang voor de recente discussie over "één arts 

voor aibeid en gezondheid". Binnen de professie is veel steun voor dit model, al is over 

de concrete uitweridng het laatste woord nog niet gezegd (De Bakker e.a., 1992). 
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Voor de beschouwing is het nodig de resultaten wat betreft de oveiheidssector buiten 

beschouwing te laten, omdat bepeiking tot de particuliere sector een ondoorzichtige 

veigelijking vooricomt 

In de particulier sector verschilt de gecombineerde taak van verzekeringsgenees­

kundige en bedrijfsarts niet duidelijk van de andere organisatievormen van de VG-

taak aldaar (VG buiten de BGD, BA is zelfVG), als het gaat om de oordelen over 

de verzuimbegeleiding en de bijdrage van de BGD aan herplaatsing van arbeidson­

geschikten in de ogen van directies, OR en PZ. Wel blijken individuele werknemers 

die met de huidige gecombineerde taak in één persoon te maken hebben, wat vaker 

te zeggen dat de verzuinU?egeleiding die zij krijgen, het vertrouwen in de BGD 

schaadt. De opvattingen van OR-en laten dit verschil overigens niet zien. 

Verder is de waardering van de werknemers voor het werk van het team in het 

geval van de gescheiden taken binnen de BGD, wat groter op een aantcd punten: 

de vertrouwelijke omgang met persoonlijke informatie, de toegankelijkheid en de 

vaUamdigheid van de BGD, en de inzet voor en de invloed van de BGD voor de 

verbetering van de arbeidsomstandigheden. 

Nu is het duidelijk dat deze gegevens niet hoeven te gelden voor de toekomstige 

ene arts voor arbeid en gezondheid, van wie, zoals gezegd, de concrete taakstelling 

nog niet is omschreven; dit geldt vooral voor de uit de nieuwe wetgeving voort­

vloeiende claimbeoordeling (beoordeling van een beroep op een uitkering krachtens 

de Ziektewet). Het lijkt daarom van belang bovenstaande resultaten in de discussie 

te betrekken. 

Slotbeschouwing over de zorgsituatie 

De waardering van de partijen in de bedrijven voor de dienstverlening door het BGZ-

team en het oordeel van de weiknemers over de individuele zorg die zij krijgen, bleken 

aUebei samen te hangen met kenmericen van het BGZ-team en van de cUënt-oiganisatie. 

De conclusie hieraU is dat een meer evenwichtige weikwijze door teams met meerdere 

discipUnes, tot meer waardering leidt Een voorname sleutel tot hogere waardering is 
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voldoende aandacht voor de weikomstandigheden. Waar die aandacht onvoldoende is, 

ontmoet de veizuimbegeleiding minder waardering, en ook verminderd vertrouwen van 

weiknemers in de BGD. Een andere voorwaarde voor een hoge waardering van de BGZ 

is afstemming van de BGD-activiteiten op de echte gezondheidsproblematiek in het 

bedrijf; dat wU zeggen, soms meer aandacht voor de mdividuele zoig, soms meer vcmr 

de aibeidsomstandighedea 

10.4 De beleidsaanbevelingen nader beschouwd 

10.4.1 Het recente overheidsbeleid 

De te wijzigen Aibowet zal een inventarisatie en evaluatie van de VGW-risico's door 

een deskundige dienst********* in elk bedrijf verplicht steUen; een afschrift van het 

evaluatierapport moet aan de OR gezonden worden. Dit is om meerdere redenen een 

goede maatregel. 

Er is te verwachten dat dan: 

de duideUjkheid over de risico's toeneemt 

er getracht zal worden, tossen de deskundige dienst en het bedrijf en binnen het 

bedrijf meer overeenstemming te bereUcen over gezondheidsrisico's, 

de aandacht van deskundige diensten voor de weikomstandigheden gerichter wordt 

de betrokkenheid van de partijoi, vooral ook van de OR, bij BGZ toeneemt, 

de relatie tossen de deskundige dienst en de OR intensiever wordt temeer omdat 

de dienst ook mede moet zoigdragen voor goed overieg met de OR. 

Als aan deze verwachtingen wordt voldaaa dan zal de beoordeling van de BGZ positief 

belhvloed kunnen worden. 

De dedmndige dienst zal Arbodienst gaan heten; omdat het onderzoek zich a^>eelde onder BGD-en 
zal deze aanduiding hier gebmikt blijven. 
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In veiband met de komende veipUchte risico-inventarisatie en -evaluatie zal de wet de 

deskundige dienst (die volgens de wet dan Aibodienst gaat heten) voldoende deskun­

digheid gaan voorschrijven op de verschiUende vakgebieden die voor de taken nodig zijn; 

naast de arbeids- en bedrijfsgeneeskunde zijn dit: aibeidshygiène, veiUgheidskunde, en 

aibeids- en oiganisatiekimde. 

Voor de preventieve taken waaraan volgens de betrokkenen nu te weinig aandacht 

besteed wordt, zal in principe voldoende c2q)aciteit komen. De uitbreiding met deze 

discipUnes zal dan ook in belangrijke mate kunnen bijdragen aan een hogere waardering 

in het bedrijf voor de dienstverlening door de BGD. 

Onder de nieuwe wetgeving wordt de weikgever de eerste drie of zes weken eigen-

risicodrager van het ziekteveizuim. De weikgever moet een deskundige dienst (BGD, 

Arbodienst) voor de sociaal-medische begeleiding van het ziekteveizuim van weiknemers 

inschakelen. Vanuit het ondeizoek past hieibij het volgende commentaan 

De wijze van begeleiding wordt aan de werkgever overgelaten in overieg met de OR. 

Spanningen tossen de weikgeven de OR en de BGD over de inrichting van de begelei­

ding zijn niet uitgesloten. Het gaat om vragen als: wat wordt de rol van de BGD en de 

BA bij de claimbeoordeling? Komt er één arts voor arbeid en gezondheid? 

Goede afsi»aken zuUen nodig zija omdat de instemming van de OR over de inhoud van 

de begeleiding nodig is. 

Ook het bieden van de mogelijkheid van Periodiek AibeidsGezondheidskundig Onder­

zoek (PAGO) aan de weiknemer wordt veipUcht De oveiheid omschrijft het als een 

breed onderzoek gericht op de risicofactoren in de ftmctie; verder zijn vorm en inhoud 

niet vooigeschreven, maar oveigelaten aan de professies, de diensten en de cUënten. Een 

aanbeveling op basis van het verrichte onderzoek is, te streven naar een combinatie van 

PBGO en GPO - in de hier gebraUcte betekenis - die past bij de aanwezige risico's, en 

het niet te laten bij een soort APO in de huidige zin. 
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Mocht de oveiheid besluiten in de Algemene Maatregel van Bestour op de Arbowet de 

BGD te verplichten de eigen dienstveriening te evalueren, dan zou de oveiheid die 

gegevens verplicht kunnen steUen die èn voor de cUënten èn getotaliseerd voor de BGD 

en de overiieid zelf van waarde zijn. Dit laatste ten behoeve van de evaluatie van het 

landeUjke beleid op het gebied van de Aibowet Als voorbeeld hiervan zouden gegevens 

over de kerntaken genomen kunnen worden, bijv. de mate waarin de risico-inventarisa­

ties/evaluaties, sociaal-medische begeleiding en PAGO uitgevoerd zijn voor aUe bedrijven 

die door een BGD worden geadviseerd; voor het overige vormt dit onderzoeksverslag 

een bron van mogeUjke onderweipen. 

10.4.2 De samenwerking bedrüf - BGD 

Onder het nieuwe regime van de Arbowet is de kans op consensus tussen de partijen in 

het bedrijf vergroot doordat de resultaten van de risico-analyse onderiing besproken 

dienen te worden. Aan de andere kant kan bUjken dat verschiUen tossen de partijen in 

visie op risico's die dan meer aan de oppervlakte komen, het bereUcen van consensus 

hinderen. In het bijzonder zal dit het geval kunnen zijn wat betreft risico's van mentale 

oveibelastmg, als ondeibeUcht gebied in de BGZ. 

Bij het steUen van prioriteiten in de aanpak van de risico's zal de BGD vaak een oordeel 

gevraagd worden over de noodzaak en effecten van verschUlende maatregelen. Dit zal 

hoge eisen steUen aan het handelen van de BGD. Tegelijk zal deze afstemming van de 

zoig op de eisen van de weiksitoatie de effectiviteit van de zorg veihogea 

De gerichtheid van de BGD op de OR zal in veel gevaUen moeten toenemea in het 

bijzonder wat betreft de verslaggeving, rapportage en advisering. Omgekeerd zal de OR 

zich meer met BGZ moeten bezighouden, want verandering van de aibeidsomstandighe-

den - zonder de weiknemers daartnj te betrekken - is volgens veranderingskundige 

inzichten gedoemd te mislukken. 
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Een nauwere band BGD-OR is in het bijzonder van belang omdat de nadruk meer 

op de sociaal-medische begeleiding zal konten te liggen. Men mag namelijk ver­

wachten dat het succes van de begeleiding valt of staat met de blijvende instemming 

van de OR met de werkwijze die de BGD volgt. 

Niet aUeen de teragkoppeling van de BGD over de resultaten van het beleid aan de OR 

zal dienen toe te nemen, maar ook aan de andere partijen. Immers de veiplichtingen tot 

het maken van een jaarverslag en een jaaiplan voor de zoig, wordt uitgebreid naar alle 

bedrijven. Beide instrumenten zijn nodig in een volwaardige cyclus met teragkoppeling 

en evaluatie van het beleid. Om te bevorderen dat de beleidspartijen voldoende aandacht 

schenken aan het jaarverslag, kan het dienstig zijn de gewenste onderweij^en en de vorm 

in overieg met de andere betrokken partijen vast te stellen. Het opnemen van de stand­

punten van die partijen in de beleidsplannen zal in het algemeen tot betere effecten 

kunnen leidea 

De komende veipUchting voor de BGD om zijn dienstverlening te evalueren, kan een 

extra nut hebben, als de BGD de bespreking van de evaluatieresultaten koppelt aan de 

bespreking van de bijdrage van de andere partijen aan het gezondheidsbeleid in het 

bedrijf ook de onderUnge veihoudingen tossen de actoren in het beleid kunnen een nuttig 

onderweip van het gesprek vormen. Deze onderweipen zouden met vracht opgencmien 

kunnen worden in de beleidscyclus, omdat de bespreking ervan kan bijdragen aan het 

verhelderen van eikaars roUen en het kan voorkómen dat aUe kritiek op het beleid en 

zijn resultaten aan de BGD wordt toegerekend. Verder kan zo misschien worden bereUct 

dat men zich zoveel mogelijk op concrete doelen richt 

Terugkoppeling van beleidsittformatie door de BGD aan de partijen kan er in het 

algemeen toe leiden dat niet alleen het inzicht, maar ook de waardering voor de 

bijdrage van de BGD toeneemt. Aan de andere kant kan de BGD gemaUcelijker op 

de wensen van de partijen over het functioneren van de dienst inspelen. 

151 



Tussen de BGD en PZ bestaat meestal een intensieve wericrelatie, maar dat is niet overal 

het geval. 

Omdat PZ vaak een goede kijk heeft op wat werknemers van de BGD vinden, kan 

versterking van de relatie met PZ aan te bevelen zijn. 

Ook de relatie tussen de BGD en het kader is in menige cliëntorganisatie voor 

verbetering vatbaar zijn. In ziüke gevallen is het aan te bevelen dat de BGD In 

directe communicatie met het kader treedt. Dcuirbij is het nuttig dat men zich 

realiseert dat gemiddeld twee derde van de uitvoerertde werknemers en de hefft van 

het kader vitult, dat er in het bedrijf te weinig cumdacht is voor de problematiek 

van werk en gezondheid. In het algemeen zal de communicatie tussen de verschil­

lende partijen (BGD en bedrijf) kuntien leiden tot een meer geïntegreerd gezond­

heidsbeleid. 

10.43 Hogere kwaliteit en grotere efTectiviteit is mogeiyk 

Gezien de centrale positie van de BGD in het gezondheidsbeleid in de ogen van de 

betrokkenen, is het van belang nadruk te leggen op de rol van de BGD. 

De wijzigingen in het overheidsbeleid zuUen bijdragen tot het verminderen van on­

duidelijkheden in de communicatie tossen bedrijf en BGD en dat kan op zijn beurt leiden 

tot een beter omschreven vraag van het bedrijf aan de BGD. 

Daarom ligt het voor de hand dat de BGD het bedrijf tegemoet treedt met een 

breed aanbod van diensten waantit in overleg van het bedrijf met de BGD, in de 

rol van e:q;>ert, een keus gemaakt kan worden; de BGD zal veelal het bedrijf 

duidelijk moeten maken waar het zinvol gebruik vcm kan truiken. 
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De noodzaak van het kunnen bieden van een breed aanbod is uiteraard het meest van 

belang voor de nu nog elementaire diensten. Waarschijnlijk zuUen dan meer vertegen­

woordigers van verschiUende discipUnes moeten worden aangetrokken of ingehuurd. Als 

vervolgens de cipiciteit voldoende is, zal er eerder sprake zijn van het maatweric 

waarnaar de werkgevers en wericnemers verlangen. 

Toch zal er een spanningsveld blijven tossen het gezicht^mnt van de BGD als expert 

en het gezichtspunt van de cliënten, met hun verschiUende verwachtingen en belangen. 

In een aantal gevaUen zuUen de krachten in het veld nog kunnen toenemen in het 

bijzonder d(X)r de verpUchte risico-inventarisatie/evaluaüe die vaak de inschakeling van 

meer disciplines vereist en het verplichte overleg met directie en OR over de risico's 

en de adviezen. Dit betekent dat er toenemende eisen aan de BGD gesteld zuUen worden 

wat betreft interne samenweiking tossen de disciplines op de BGD en afstemming op 

de klanten. 

Naar aanleiding van de voorgeschreven risico-evaluatie en de daarait voortvloeiende 

adviezen zal de BGD zijn standpunten dan ook in hoge mate moet verduideUjken en ver­

dedigen. Op zichzelf komt dit tegemoet aan de behoefte aan initiatief van de BGD die 

bij de andere betrokkenen leeft. 

Daaibij zal de BGD moeten handelen vanuit het besef dat de neiging om voor het beleid 

op de BGD te leunen, niet moet uiüopen in te hoge verwachtingen waaraan de BGD als 

deskundig adviseur nooit kan voldoen. Zou dat wel het geval zijn, dan zou de BGD 

onmogelijk doeltreffend kunnen zijn en het vrijwel zeker tot ontevredenheid over de 

kwaUteit van de dienstveriemng leiden. 

Dit zal de BGD moeten voorkómen door de relaties met de betrokkenen zo vorm 

te geven, dat niet alleen de inhoudelijke zaken voldoende aan de orde komen, maar 

ook de verwachtingen van de anderen voortdurend in het oog worden gehouden 

om deze zo nodig te proberen bij te sturen. 

Zodoende zal de kwaUteit van de zorg- en dienstverlening m de ogen van de partijen 

in het bedrijf toenemea 
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Aan de andere kant doen de partijen in het bedrijf er goed aan hun wensen aan 

de BGD duidelijk te maken en er niet toe te neigen de BGD. hoewel deze expert 

is. alléén zijn gang te laten gaan. Dit strookt ook met de wens van vele BGD-en 

zelf. Als de partijen hun wensen kenbaar maken, is er bijna per dotat ie al sprake 

van een grotere betrokkenheid. 

Zodoende krijgt de BGD beter inzicht in het belang dat de betrokkenen hechten aan de 

verschiUende aspecten van de gezondheidsproblematiek in het weric, en kan hierop beter 

inspelea De zorg kan dan vanuit het oogpunt van de expert en vanuit het oogpunt van 

de klant aan kwaliteit winnen; daarom mag aangenomen worden dat ook de doeltreffend­

heid of effectiviteit zal toenemen. 
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BULAGE 2.1 

naam bedrijf/insteUing: nr. bedrijf/insteUing: 

naam respondent: 

KWALITEIT EN EFFECTIVITEIT VAN BEDRIJFSGEZONDHEIDSZORG 

VOLGENS DE ONTVANGERS VAN DE ZORG 

interviewlüst directie 

Nederlands Institout voor Praeventieve Gezondheidszorg/TNO 

Leiden 

1991 



I. ACHTERGRONDGEGEVENS 

O Functie: directielid» I 
OR-lid-2 

lid VGW-cie-3 
lid GR & VGW-cie-4 

PZ-functionaris^5 

II ACHTERGRONDGEGEVENS VAN HET BEDRUF/ DE INSTELLING 

SL Hoe is de financieel-economische positie van het bedrijf? goed-I 
matig-2 
slecht-3 



IV. DE ACnVTFEITEN VAN HET BEDRIJF OP HET GEBIED VAN WERK EN GE­
ZONDHEID 

& Heeft het bedrijf een schriftelijk jaarplan m.b.t. BGZ? ja>l 
nee-2 

19 Hoe aktief is elk van de volgende groeperingen op het gebied van werk en gezondheid? 

weinig actief / matig actief / vrij actief / zeer actief 

de directie of bedrijfsleiding 
het kader 
de uitvoerende werknemers 

Personeelszaken 
de VGW-commissie (evt. OR) • 
de BGD 

1 
1 
1 

1 
1 
1 

2 
2 
2 

2 
2 
2 

3 
3 
3 

3 
3 
3 

4 
4 
4 

4 
4 
4 

* deze commissie kan een andere naam hebben, bv. ARBO-commissie; als zo een commissie 
ont-breekt, geeft u dan het antwoord dat slaat op de OR, Medezeggenschap- of Dienst­
commissie. 

Zijn er in het bedrijf meerdere overlegvormen op het gebied van 
werk en gezondheid? 

ja-1 
nee>2 

(zo ja:) Zijn er afstemmingsproblemen tussen deze overlegvormen? ja-1 
nee-2 

20 Bestaan er in het bedrijf problemen op het gebied 
van ,werk en gezondheid'? 

ja-1 
nee-2 

20a (zo ja:) Hoe ernstig zijn deze problemen? niet zo ernstig-1 
vrij ernstig-2 

ernstig-3 
zeer emstig-4 

20b Krijgen deze problemen op het gebied van werk en gezondheid 
van het bedrijf voldoende aandacht? 

ja-I 
nee-2 



20& Zijn er personen op sleutelposities in het bedrijf die 
zich bijzonder inzetten voor de oplossing van de problematiek? ja/ nee 

(zo ja:) Op welke posities? directie/b.l.-l 
PZ-2 

(respondent laten noemen) kader-3 
VGW-cie (evt. 0R)-4 

werknemers-S 

21 Als problemen op het gebied van werk en gezondheid opgelost moeten worden, hoeveel 
invloed hebben dan de volgende groeperingen: 

geen een beetje nogal wat veel zeer veel 

de directie of bedrijfsleiding 
het kader 
de uitvoerende werknemers 

Personeelszaken 
de VGW-commissie (evt. OR) * 
de BGD 

* deze commissie kan een andere naam hebben, bv. ARBO-commissie; als zo'n commissie 
ontbreekt, geeft u dan het antwoord dat slaat op de OR, Medezeggenschap- of 
Dienstcommissie. 

21& Zijn er conflicten geweest mbt. problematiek van werk en gezondheid ja-I 
tussen directie en OR? nee-2 

22 Werkt het bedrijf voldoende mee aan het vinden van ja-I 
aangepast werk voor gedeeltelijk arbeidsongeschikte werknemers? nee-2 

1 
1 
1 

1 
1 
1 

2 
2 
2 

2 
2 
2 

3 
3 
3 

3 
3 
3 

4 
4 
4 

4 
4 
4 

5 
5 
5 

5 
5 
5 



OVERLEG MET DE BGD 

& Hoe vaak per jaar heeft de directie contact met de BA? aantal keren 

(indien een of meer keren:) Waarover? - alleen formaliteiten-1 
- beleidszaken-2 

- het functioneren van bepaalde individuen-3 
(2)+(3) =4 

SL Heeft de directie voldoende contact met de BA? ja-I 
nee-2 

(indien aanwezig:) - met de BVK? ja-I 
nee-2 

(indien aanwezig:) - met de AH? ja-I 
nee-2 

& Vindt u dat in het bedrijf risico's voor de gezondheid bestaan? ja-I 
nee-2 

(zo ja:) Worden u inzichten mbt. deze risico's door de BGD gedeeld? ja-I 
nee-2 

Zijn er verbeteringen wenselijk in het contact tussen de directie en de BGD? ja-I 
nee-2 
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V. DE A C n V r r E r i E N V A N D E B G D O P H E T G E B I E D V A N W E R K EN GEZONDHEID 

SL Bestaat er een contract tussen de BGD en de directie omtrent het zorgpakket? ja-I 
nee-2 

(zo ja:) - is in het contract ingegaan op wensen vanuit het bedrijf? 
geen bijzondere wensen-1 

niet op ingegaan door BGD-2 
wel op ingegaan door BGD-3 

zijn er plannen om het contract te heroverwegen? ja-1 
nee-2 

SL Stelt de BGD jaarlijks een verslag op over hun activiteiten voor uw bedrijf? ja-1 
nee-2 

Hoe is de kwaliteit van dit jaarverslag? »iet goed-1 
redelijk-2 

matig-3 
goed-4 

23 Hoeveel draagt de BGD bij aan het 

niets een beetje nogal wat veel zeer veel 

- opsporen van ongezonde werksituaties? I 2 3 4 5 
- voorkómen van ziekte door het werk? 1 2 3 4 5 
- herplaatsen van arb.ongeschikte wns.? 1 2 3 4 5 

SL Vindt u dat de BGD de taak heeft om in de adviezen aan de directie ja-1 
concrete maatregelen voor te stellen? nee-2 

(zo ja:) Hoe vindt u de kwaliteit van deze concrete voorstellen? niet goed-1 
matig-2 

redelijk-3 
goed-4 

Is de BGD wei eens belemmerd in onderzoek of bezoek van werkplekken? ja-i 
nee-2 



24 Hoeveel invloed hebben de volgende groeperingen op de activiteiten van de BGD: 

geen een beetje nogal wat veel zeer veel 

de directie of bedrijfsleiding I 2 
het kader 1 2 
de uitvoerende werknemers 1 2 

Personeelszaken 1 2 
de VGW-commissie (evt. de OR) 1 2 
de BGD 1 2 

4 
4 
4 

24& Wat zijn uw eigen wensen wat betreft de tijd die 
de BGD zou moeten besteden aan: minder evenveel meer 

aanstellingskeuringen 
periodieke , keuring'( of period, gen. onderz.) 
oproepen of begeleiden van verzuimers 

onderzoek/advisering over werkomstandigheden 
voorlichting 

SL Laat de bedrijfsarts zich voldoende inschakelen als de leiding vindt dat: 
- iemand te lang verzuimt? ja-1 

nee-2 

iemand te vaak verzuimt? ja-1 
nee-2 

26 Gaat de begeleiding van langdurig verzuimers 
ten koste van het vertrouwen van werknemers in de BGD? 

niet-1 
enigszins-2 
vrij sterk-3 

sterk-4 

27 Gaat de begeleiding van werknemers 
die vaak kort verzuimen ten koste van 
het vertrouwen de werknemers in de BGD? 

niet-1 
enigszins-2 
vrij sterk-3 

sterk-4 
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Rapporteert de BGD in bepaalde gevallen rechtstreeks aan de directie? ja-1 
nee-2 

Brengt de BGD in bepaalde gevallen, adviezen rechtstreeks aan de directie uit? ja-I 
nee-2 

@ (zo ja:) - Bespreekt de BGD deze adviezen meestal eerst in conceptvorm met u? ja-1 
nee-2 

@ - Informeert de BGD later ook naar het resultaat van advies? ja-1 
nee-2 

Hoe is in het algemeen de kwaliteit van de adviezen van de BGD? niet goed-1 
matig-2 

redelijk-3 
goed-4 

SL IS er een schatting te geven in hoeverre werknemers persoonlijke adviezen ja-1 
van de BGD opvolgen? nee-2 

(zo ja:) Welk deel van deze adviezen wordt door hen opgevolgd? niets« 1 
klein deel-2 
groot deel-3 

geheel-4 

& Welk deel van de maatregelen die de BGD aan het bedriif voorstelt niets-1 
wordt uitgevoerd? klein deel-2 

groot deel-3 
geheel-4 

In hoeverre komen de uitgevoerde maatregelen aan uw doeleinden tegemoet? niet-1 
klein deel-2 
groot deel-3 

geheel-4 
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SL Welk advies van de BGD in de laaete drie jaar was voor het bedrijf het meest ingrijpend? 

SL Was er over het doel overeenstemming met - de BGD? ja-1 
nee-2 

- de VGW-cie (evt.OR) ja-t 
nee-2 

SL In hoeverre raakte het advies de grenzen van wat 
in het bedrijf mogeUjk is? duidelijk beneden de grens-1 

op de gFens-2 
duidelijk boven de grens-3 

SL In hoeverre is het advies opgevolgd? onvoldoende-1 
minimaal voldoende-2 

tussen minimaal voldoende en maxiinaal-3 
inaximaal-4 

In hoeverre kwamen de uitgevoerde maatregelen aan uw doeleind(en) tegemoet? niet-1 
klein deel-2 
groot deel-3 

geheei-4 

Vraagt de directie de BGD in geval van investeringen of van veranderingen 
in de organisatie van het werk, advies over gezondheidsaspekten? aee-1 

niet vaak genoeg-2 
ja-3 

29 In hoeverre houdt de BGD bij advisering in het algemeen 
rekening met de haalbaarheid voor het bedrijf? te weinig-1 

voldoeiide-2 
te veel-3 



28 Hoe beoordeelt u de BGD op de volgende punten: 

niet goed madg redelijk goed 

' vertrouwelijke omgang met persoonlijke informatie 
' bekendheid met individuele problemen 
' toegankelijkheid 
' vakkundigheid 

' bekendheid met de problemen in werk en gezondheid 
- iiUEet om tot verbeteringen te komen 
• invloed op de werkomstandigheden 
• onafhankelijkheid tov. de leiding in het bedrijf 

30& Wat zijn volgens u de twee belangrijkste doelen van de BGD? 

1 

SL Waaraan meet u af of de BGD deze doelen bereikt? 

1 

2 

31& In hoeverre bereikt de BGD volgens u deze doelen? 

1. niet-1 
klein deel-2 
groot deel-3 

geheel-4 

niet-1 
klein deei-2 
groot deel-3 

geheei-4 

SL Vindt u dat de baten van de BGD tegen de kosten opwegen? ja-1 
nee-2 

BEDANKEN EN DE TERUGRAPPORTAGE VERMELDEN 
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HANDLEIDING V(XDR HET INVULLEN 

De meeste vragen hebben twee antwoordmogelijkheden, sommige meer. U kunt het antwoord 
dat u kiest, aangeven door het bijbehorende hokje aan te kruisen. Bijvoorbeeld: 

Kunt u gemakkelijk weg van de plaats waar u werkt? ^ja nee 

" ^ Q 
Als u gemakkelijk weg kunt. kruis dan het hokje onder "ja" aan. 

In een aantal vragen komt het woord "bedrijf voor; dit kan ook gelezen worden als "instelling" 
of 'organisatie". 

I UW ACHTERGRONDGEGEVENS 

1 Bent u man of vrouw? man vrouw 

Q O 
2 Wat is uw geboortejaar? 19 . . 

3 Aan hoeveel werknemers geeft u leiding? • • • 



II UW WERK EN GEZONDHEID 

4 Is uw werk lichamelijk erg inspannend? 

5 Moet u in u werk teveel: 

- lang achtereen in dezelfde houding werken? 
- buigen of draaien met de hele romp? 

- kracht uitoefenen (door tillen, duwen, trekken of knijpen) 

6 Is uw werk geestelijk erg inspannend? 

7 Hebt u de laatste tijd gezondheidsklachten? 
(zo ja:) 
7a - Hebt u gezondheidsklachten die 

door uw werk verergerd worden? 
7b - Hebt u gezondheidsklachten die 

het gevolg kunnen zijn van uw werk? 

8 Wordt u in uw werk geregeld gehinderd doordat 
u zich niet in orde voelt? 

Ja nee 
(I) (2) 

D D 

D D 
D D 

D D 
D D 

D D 

9 Hebt u in het werk veel hinder van: - lawaai? 
- stank of rook? 
- stof? 
- damp, nevel of gas? 

- temperatuurwisselingen? 
- droge lucht? 
- gebrek aan frisse lucht? 
- ongeschikt licht? 

10 Is het werk doorgaans goed georganiseerd? 

11 Kunt tt voldoende overleggen over uw werk? 

12 Vindt u de onderlinge sfeer op het werk goed? 

13 Werkt u onder goede dagelijkse leiding? 

14 Vindt u dat het in orde is met de veiligheid in het werk? 

15 Voelt u zich in dit bedrijf voldoende gewaardeerd? 

D D 
D D 
D D 
D D 
D D 
D D 

16 Vindt u uw beloning in overeenstemming met het werk dat u doet? Q Q 

17 Al met al, vindt u nu zelf dat u goed, redelijk, matig 
of niet goed zit met uw werk? 

goed 
redelijk 
matig 
niet goed 
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m UW EIGEN ERVARINGEN MET DE BEDRIJFSGEZONDHEIDSDIENST (BGD) 

De BCD wordt soms ook Medische Dienst genoemd; niet bedoeld is het GAK of de Be­
drijfsvereniging. 

18 Hebt u voor uzelf wel eens contacten met de BGD gehad, sinds u hier werkt? 
ja, minder dan I jaar geleden 
ja, I -2 jaar geleden 1 ^ 
ja, 3-5 jaar geleden 
ja, 6 jaar of langer geleden I % 
nee 

(Zo nee, ga door naar vraag 19) 

18a Voor welke reden of redenen had u contacten? 
(s.v.p. aankruisen; meer antwoorden mogelijk) 

- ziekteverzuim 
- een ongeval 
- een lichte aandoening (bijv. hoofdpijn, keelpijn) 

- een meer ernstige of langdurige aandoening 
- klachten samenhangend met de werkbelasting 
- klachten samenhangend met de werkomgeving 

- klachten samenhangend met persoonlijke omstandigheden buiten het werk 
- verzoek om een medische handeling (keuring, vaccinatie, informatie) 
- andere reden, namelijk: 

18b Met welke activiteiten van de BGD hebt u te maken gehad? 
(s.v.p. aankruisen; meer antwoorden mogelijk) 

- het spreekuur van bedrijfsarts of -verpleegkundige 
- de aanstellingskeuring 
- de periodieke 'keuring* (of periodiek geneeskundig onderzoek) 

- EHBO 
- voorUchting door de BGD 
- werkplekbezoek door de BGD (bedrijfsarts, bedrijfs­

verpleegkundige of arbeidshygiënist) Q i 

18c Hoe beoordeelt u in het algemeen het resultaat van de contacten? 
goed 
redelijk 
matig 
niet goed 

ISd Hoe is men op de BGD in de persoonlijke omgang? goed 
redelijk 
matig 
niet goed 

B 



18e Hebt u ervaring met advies van de BGD aan u persoonlijk? ja 
nee 

(zo ja:) 
18f Hoe goed is het persoonlijk advies van de BGD? goed 

redelijk 
matig 
niet goed 

19 Naar wie gaat u bij gezondheidsklachten in verband met het werk zoal toe: 
(s.v.p. aankruisen; meer antwoorden mogelijk) 

- uw bedrijfsarts 
- de arts van het GAK of uw Bedrijfsvereniging 
- uw huisarts 
- de VGW-commissie of Arbocommissie 

- de Ondernemingsraad of Dienstcommissie 
- uw chef 
- Personeelszaken 
- iemand anders, nameUjk 

B 



IV. DE ACnVTTEITEN VAN HET BEDRIJF OP HET GEBIED VAN WERK EN GE­
ZONDHEID 

Vragen die u niet kunt beantwoorden, omdat u te weinig weet over de activiteiten van het 
bedrijf op het gebied van werk en gezondheid, kunt u overslaan. 

20 Hoe aktief is elk van de volgende groeperingen op het gebied van werk en gezondheid? 

weinig actief matig actief vrij actief zeer actief 
(I) (2) (3) (4) 

de directie of bedrijfsleiding 
de leidinggevenden 
de uitvoerende werknemers 

Personeelszaken 
de VGW-commissie (evt. OR)* 
de BGD 

d«M conuniui« k*n tan andara narnm habban, bv. ARBO-eommiHia; all lo'n eommiiiia ontbraakt, gaaft 
u dan hat antwoord dat ilaat op da OR, Madaaagganiehapa- of Dianstcomraiiaia. 

21 Bestaan er volgens u in het bedrijf problemen op 
het gebied van werk en gezondheid? 

(10 ja:) 
21a - Hoe ernstig vindt u deze problemen? 

21b - Krijgen problemen op het gebied van werk en 
gezondheid voldoende aandacht van het bedrijf? 

j a 

nee 

niet zo ernstig 
vrij ernstig 
ernstig 
zeer ernstig 

ja 
nee 

B 

B 
22 Als problemen op het gebied van werk en gezondheid opgelost moeten worden, hoeveel 

invloed heeft dan elk van de volgende groeperingen: 

geen een beetje nogal wat veel zeer veel 
(1) (2) (3) (4) (5) 

de directie of bedrijfsleiding 
de leidinggevenden 
de uitvoerende werknemers 

Personeelszaken 
de VGW-commissie (evt. OR)* 
de BGD 

— — 
— 

daia eommiiaia kan aan andaia naam habban, bv. ARBO-conuniaia; all *o'n eonuniiiia ontbraakt, (aait 
u dan hat antwoord dat slaat op da OR, 1 

23 Werkt het bedrijf voldoende mee aan het vinden van aange- ja 
past werk voor gedeeltelijk arbeidsongeschikte werknemers? nee B 



V. DE ACTIVITEITEN VAN DE BGD OP HET GEBIED VAN WERK EN GEZOND­
HEID 

Vragen die u niet kunt beantwoorden, omdat u te weinig weet over de activiteiten van de BCD 
op het gebied van werk en gezondheid, kunt u overslaan. 

24 Hoeveel draagt de BGD bij aan het 

- opsporen van ongezonde werksituaties? 

voorkómen van ziekte door het werk? 

herplaatsen van arbeidsongeschikte werknemers? 

25 Hoeveel invloed hebben de volgende groeperingen op de activiteiten van de BGD: 

geen een beetje nogal wat 
(I) (2) (3) 

niets 
een beetje 
nogal wat 
veel 
zeer veel 

niets 
een beetje 
nogal wat 
veel 
zeer veel 

niets 
een beetje 
nogal wat 
veel 
zeer veel 

' 
_ ï 
_ i 

i 

LP 

I 

» 
S 

t, 

i 

1 

» 
_ _ i 

^ 
i 

iten van de BGD: 

veel zeer veel 
(4) (5) 

de directie of bedrijfsleiding 
de leidinggevenden 
de uitvoerende werknemers 

Personeelszaken 
de VGW-commissie (evt.OR)* 
de BGD 

I kan aan andara naam habban, bv. ARBO-eonuniiaia; all lo aan eommiiaia ontbraakt, (aalt 
u dan bat antwoord dat slaat op da OR, Madaiagganichapa- of Dianateominiasia. 

26 Wat zijn uw eigen wensen wat betreft de tijd die de BGD besteedt aan: 

onderzoek/advisering over werkomstandigheden 

oproepen of begeleiden van verzuimers 

minder 
evenveel 
meer 

minder 
evenveel 
méér 



27 Gaat het oproepen of begeleiden van langdurig verzuimers 
ten koste van uw vertrouwen in de BGD? 

28 Gaat het oproepen of begeleiden van werknemers die vaak 
kort verzuimen ten koste van uw vertrouwen in de BGD? 

met 
enigszins 
vrij sterk 
sterk 

niet 
enigszins 
vrij sterk 
sterk 

29 Hoe beoordeelt u de BGD op de volgende punten: 

niet goed matig redelijk goed 
(1) (2) (3) (4) 

vertrouwelijke omgang met persoonlijke informatie 
bekendheid met individuele problemen 
toegankelijkheid 
vakkundigheid 

bekendheid met de problemen in werk en gezondheid 
inzet om tot verbeteringen te komen 
invloed op de werkomstandigheden 
onafhankelijkheid t.o.v. de leiding in het bedrijf 

j a nee 

30 Zijn er verbeteringen wenselijk in het contact tussen u en de BGD? [^^ | ^ 

31 Rapporteert de BGD in bepaalde gevallen rechtstreeks aan u? [ 3 CZI2 

-32 Brengt de BGD in bepaalde gevallen, adviezen rechtstreeks aan u uit? Q ^ Q 2 

(zo ja:) 
32a - Bespreekt de BGD deze adviezen meestal eerst in 

concept-vorm met u? Q i Q z 

32b - Informeert de BGD later ook naar het resultaat van advies? Q ^ ^ 

33 Hoe is in het algemeen de kwaUteit van de adviezen van de BGD? 
goed 
redeUjk 
matig 
niet goed 

34 In hoeverre houdt de BGD in zijn adviezen 
rekening met de haalbaarheid voor het bedrijf? 

te weinig 
voldoende 
te veel 
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35 Wat is het belangrijkste doel dat de BGD in uw bedrijf moet bereiken? 

31 ln hoeverre bereikt de BGD dat doel? 

HARTELIJK DANK VOOR UW MEDEWERKING; 

WILT U DE LIJST OPSTUREN IN DE BIJGEVOEGDE ENVELOP: 

EEN POSTZEGEL IS NIET NODIG 

D 

niet 
klein deel 
groot deel 
geheel 

1 

8 

( 
i 



b i j l a g e 3 .1 Kenmerken van het BGZ-team en deelname aan fase II van het onderzoek 

aard van de deelname 

kenmerk BGD 
niet alleen interviews 

enquête en enquête 
n % n % 

BGZ-
activi­
teiten** 

totaal 

n % 

gezamenlijk 
type dienst* overheid 

enkelvoudig 

alleen bedrijfsarts 
BGZ-team bedrijfsarts en BVK 

incl. arbeidshygiënist 

plaats bedrijfsarts zelf 
VG- ander binnen BOD 
taak* buiten BGD 

5 

5 

4 
4 
2 

2 
1 
7 

28 

28 

33 
15 
17 

9 
8 
41 

1 
5 

2 
3 
1 

3 
3 

7 
28 

17 
11 
8 

14 
25 

13 
14 
8 

6 
20 
9 

17 
8 
10 

72 
93 
44 

50 
74 
75 

77 
67 
59 

18 
15 
18 

12 
27 
12 

22 
12 
17 

100 
100 
100 

100 
100 
100 

100 
100 
100 

alleen APO 
GPO en APO 

PBGC 
GPO en PBGO 

2 
5 
2 
1 

25 
23 
22 
8 

1 
3 
— 
2 

12 
14 
--
17 

5 
14 
7 
9 

63 
63 
78 
75 

8 
22 
9 
12 

100 
100 
100 
100 

* Chi kwadraat significant, p < 0,10. 
** APO = algemeen periodiek onderzoek, GPO 
periodiek bedrijfsgezondheidskundig onderzoek. 

gericht periodiek onderzoek, PBGO = 

b i j l a g e 3.2 Bedrijfskenmerken en deelname aan fase II van het onderzoek 

aard van de deelname 

bedrij fskenmerk 
alleen 
enquête 
n % 

interviews 
en enquête 
n % 

* Chi kwadraat significant, p < 0,10. 
**In één geval werd geen oordeel gegeven. 

totaal 

< 100 
bedrijfsgrootte* 100 - 499 

> 500 

financieel-economische goed 
positie*/** matig/slecht 

activiteit industrie 
dienstverlening 

3 
4 
3 

8 
2 

6 
4 

27 
21 
14 

25 
11 

23 
16 

1 
5 

5 
1 

2 
4 

5 
24 

16 
6 

8 
16 

8 
14 
13 

19 
15 

18 
17 

73 
74 
62 

59 
83 

69 
68 

11 
19 
21 

32 
18 

26 
25 

100 
100 
100 

100 
100 

100 
100 



Bijlage 3.3 Motieven van bedrijven om niet aan het onderzoek of een deel daarvan 
deel te nemen 

Bij de overheidsorganisaties kwam totale weigering niet voor; wel is eenmaal geen 
toestemming tot de werknemersenquête gegeven. Voor het overige zijn de motieven voor 
weigering de volgende. 

Gezamenlijke BGD-en, redenen niet-deelname voor bedrijven 
Genoemd werden directiewisseling, reorganisatie, bedrijf in problemen; drie gevallen 
waarin het bedrijf door zichzelf in beslag wordt genomen. Verdere motieven, elk eenmaal 
genoemd: het onderzoek en de verplichte BGZ wordt irrelevant voor het bedrijf gevonden. 
De hoofdmotieven voor totale weigering zijn kortom turbulentie in het bedrijf of 
irrelevantie van het onderzoek voor het bedrijf. 

Enkelvoudige BGD-en, redenen niet-deelname voor bedrijven 
Er zijn drie gevallen waarin de BGD geen VG-taak heeft, daar spelen de volgende motieven: 
onenigheid BGD - bedrijf, vrees voor onrust in het bedrijf, bedrijf dat verkocht is, en 
bedrijf dat geen externe onderzoekers over de vloer wil. In twee gevallen heeft de BGD 
wel een VG~taak. Hierbij zijn de motieven dat het bedrijf in problemen is en dat het 
bedrijf in het algemeen niet meer meedoet aan extern onderzoek (2x) . Wat bij de drie 
gevallen van weigering van extern onderzoek de grond is, is niet bekend. Vrees voor 
onrust zou ook hier achter kunnen zitten. De hoofdmotieven bij deze groep zijn vermijden 
van problemen, afscherming van het bedrijf tegen blikken/invloeden van buiten. 

Enkelvoudige BGD-en, redenen om geen werknemers-enquête toe te staan 
Het gaat hier om vijf diensten, alle met VG-taak. Motieven van de bedrijven voor 
weigering van de enquête zijn: de enquête is bedrijfspolitiek niet wenselijk, vrees voor 
onrust in bedrijf, bedrijf is in reorganisatie (2x), er wordt geen extern onderzoek onder 
werknemers gewenst (2x). Overwegend gaat het hier dus zowel om turbulentie in de 
organisatie als om het afschermen van de werknemers. 



Bijlage 3.4 De 65 Oordelen van 51 BGZ-teams uit fase I van het onderzoek, die in 
verband zijn gebracht: met het wel (n=41) vs. niet (n=10) deelnemen 
(pS.10, chi kwadraat)* van de bedrijven in fase II, en met het wel 
(n=35) VS. niet (n=6) deelnemen met de werknemersenquête (pS.10, chi 
kwadraat)**. 

Omschrijving vraag 

Is er een jaarplan m.b.t. de bedrijfsgezondheidszorg? 
Houdt het bedrijf zich voldoende bezig met BGZ? 
Houdt het kader zich voldoende bezig met BGZ? ** 
Houden de werknemers zich voldoende bezig met BGZ? 
Houdt PZ zich voldoende bezig met BGZ? 
Houdt de OR/VGW-commissie zich voldoende bezig met BGZ? 
Heeft het bedrijf voldoende aandacht voor reïntegratie van gehandicapte werknemers? 
Worden inzichten BGD in aanwezige gezondheidsrisico's door directie gedeeld? 
Worden inzichten BGD in aanwezige gezondheidsrisico's door OR/VGW-cie gedeeld? 
Worden inzichten BGD in aanwezige gezondheidsrisico's door PZ gedeeld? 
Is verbetering contact BGD - directie bedrijf nodig? 
Is verbetering contact BGD - OR/VGW-cie nodig? 
Is verbetering contact BGD - kader nodig? 
Is er een jaarverslag m.b.t. de BGZ? 
Zijn er wel eens belemmeringen geweest bij werkplekonderzoek? 
Zijn meer aanstellingskeuringen gewenst? 
Is meer tijd voor periodieke keuringen gewenst? 
Is meer verzuimbegeleiding gewenst? 
Wil het bedrijf minder/evenveel/meer tijd voor verzuimbegeleiding? ** 
Wil de OR/VGW-commissie minder/evenveel/meer tijd voor verzuimbegeleiding? 
Wil PZ minder/evenveel/meer tijd voor verzuimbegeleiding 
Wil het kader minder/evenveel/meer tijd voor verzuimbegeleiding? 
Willen de werknemers minder/evenveel/meer tijd voor verzuimbegeleiding? 
Moet de BGD minder/evenveel/meer tijd aan werkomstandigeheden besteden? 
Wil het bedrijf minder/evenveel/meer tijd voor de werkomstandigheden? ** 
Wil de OR/VGW-commissie minder/evenveel/meer tijd voor de werkomstandigheden? 
Wil PZ minder/evenveel/meer tijd voor de werkomstandigheden? 
Wil het kader minder/evenveel/meer tijd voor de werkomstandigheden? 
Willen de werknemers minder/evenveel/meer tijd voor de werkomstandigheden? 
Is meer GVO gewenst? 
Wordt de BGD ingeschakeld bij onterecht lang verzuim? 
Wordt de BGD ingeschakeld bij onterecht frequent kort verzuim? 
Gaat de begeleiding van lang verzuim ten koste van het vertrouwen van de werknemers? 
Gaat de begeleiding van frequent kort verzuim ten koste van het vertrouwen van de 
wer)aieraers? 
Rapporteert de BGD aan de directie? ** 
Rapporteert de BGD aan de OR/VGW-commissie? 
Rapporteert de BGD aan PZ? 
Rapporteert de BGD het kader? 
Wordt advies uitgebracht aan de directie? 
Wordt advies uitgebracht aan de OR/VGW-commissie? 
Wordt advies uitgebracht aan PZ? 
Wordt advies uitgebracht aan het kader? 
Worden concept-adviezen besproken met de directie? 
Worden concept-adviezen besproken met de OR/VGW-commissie? 
Worden concept-adviezen besproken met PZ? * 
Worden concept-adviezen besproken met het kader? */•* 
Welk deel van de individuele adviezen wordt opgevolgd? 
Welk deel van de bedrij fsadviezen wordt opgevolgd? 
Komen de maatregelen o.g.v. de adviezen aan uw doeleinden tegemoet? 
Was er overeenstemming met de directie over ingrepen? 
Was er overeenstemming met de OR/VGW-commissie? 
Raakte meeste ingrijpende advies de grenzen van de mogel ij Itheden van het bedrijf? 
Welk deel van het meest ingrijpende advies is opgevolgd? 
Kwamen maatregelen aan doeleinden tegemoet? 
Adviseert BGD over gezondheidsaspecten bij belangrijke veranderingen? 
Wordt in adviezen rekening gehouden met de haalbaarheid? 
Wegen kosten BGD tegen baten op voor bedrijf? 
Wat is }cwaliteit aandacht bedrijf voor BGZ? 
stelt bedrijf juiste prioriteiten in BGZ-beleid? 
Wat is de doeltreffendheid van de BGZ bij het bedrijf? 
Belemmeringen bij onderzoek/bezoek werkplekken? 
Meer tijd voor overleg gewenst? 
Is er in totaal minder/evenveel/meer tijd voor BGZ gewenst? */*• 
Er zijn factoren die het vertrouwen van werknemers in de BGD bevorderen? 
Er zijn factoren die het vertrouwen van werknemers in de BGD belemmeren? 



Bijlage 4.1 Percentages antwoorden 'ja' op de vragen over eigen ervaring met 
de BGD van uitvoerende en leidinggevende werknemers" 

vraag 

Zelf contacten met BGD 
Reden contact - ziekteverzuim 
Reden contact - ongeval 
Reden contact - lichte aandoening 
Reden contact - meer ernstige aandoening 
Reden contact - klachten werkbelasting 
Reden contact - klachten werkomgeving 
Reden contact - klachten persoonlijk 
Reden contact - medische handeling 
Reden contact - anders 
Spreekuur BA of BVK 
Aanstel1ingskeuring 
Periodieke keuring 
EHBO 
Voorlichting door de BGD 
Werkplekbezoek door de BGD 
Oordeel resultaat v a n de contacten 
BGD in de persoonlijke omgang 
Ervaring met persoonlijk advies 
Oordeel persoonlijk advies 
Bij gez.kl. 
Bij gez.kl. 
Bij gez.kl. 
Bij gez.kl. 
Bij gez.kl. 
Bij gez.kl. 
Bij gez.kl. 
Bij gez.kl. 

v.m. 
m. 
m. 
m. 

l.v.m. 
i.v.m. 
i.v.m. 
i.v.m. 

werk 
werk 
werk 
werk 
werk 
werk 
werk 
werk 

bedrijfsarts 
arts GAK/BV 
huisarts 
VGW/Arbo-cie 
OR/Dienst-cie 
chef 
PZ 
anders 

uitvoerenden 

l 
"2V7" 
40.4 
10.6 
9.0 

15.8 
12,2 
10,0 
8.8 
21,8 
20,2 
52.2 
34, C 
37.8 
5,3 
6.0 
12.2 
84,7 
90,4 
37,3 
81,1 
33,9 
1,9 

67.9 
1,9 
3,7 

34,8 
7,3 
5,0 

n 

1245 
960 
960 
960 
960 
960 
960 
960 
960 
960 
960 
960 
960 
960 
960 
960 
914 
906 
918 
918 

1288 
1288 
1288 
1288 
1288 
1288 
1288 
1288 

leiding 

"""2',6'" 
27.1 
3.4 

12.2 
8.7 

10,7 
7.3 
4.0 
23,5 
30.7 
47.5 
25,2 
54.4 
5,3 

11,9 
22,4 
85,5 
91.7 
41,2 
87,4 
37,4 
1,3 

60,4 
2,6 
3,3 
32,0 
10,3 
4,5 

aevenden 
n 

677 
531 
531 
531 
531 
531 
531 
531 
531 
531 
531 
531 
531 
531 
531 
531 
516 
504 
522 
522 
690 
690 
690 
690 
690 
690 
690 
690 

"Significante verschillen tussen uitvoerende en leidingevende werknemers vet, 
p < 0,10, tweezijdig. 

"Gemiddelde bij weging < 1 jaar = 1, 1-2 jaar = 2, 3-5 jaar = 3, >5 jaar = 4. 



B i j l a g e 4 .2 

vraag 

Antwoordpercentages bij de vragen over de activiteiten van de BGD 
op het gebied van werk en gezondheid van uitvoerende en 
leidinggevende werknemers^' 

uitvoerenden 
* 
111 

11) 

11) 

11) 

11) 

11) 

11) 

11) 

111 

69,4 
62.4 
34.6 
37.0 
87.2 
54.1 
74,9 
83,9 
57.1 
54,4 
37,1 
55.9 
1» 

U ) 

UI 

1» 

U ) 

1» 

m 
m 
111 

n 

678 
614 
494 
433 
418 
415 
401 
351 
255 
881 
872 
933 
932 
768 
724 
781 
746 
767 
732 
742 
676 
--
--
--
--
--
--
627 
1288 
635 

leiding 

42,4 
32,8 
48,4 
69,6 
40,1 
37,9 
69,7 
51,1 
87,5 
65,4 
77.8 
38.1 
39.0 
93.8 
60.6 
76,6 
82,5 
61.4 
54,5 
35,9 
70.0 
42,9 
31,8 
32,2 
64,1 
62,4 
74,8 
1,8 
79,8 
20,9 

gevenden 
n 

484 
467 
403 
408 
419 
401 
400 
366 
255 
581 
580 
580 
574 
517 
503 
534 
475 
515 
501 
515 
484 
588 
606 
596 
184 
178 
420 
410 
689 
507 

Bijdr. BGD - opsporen ongezonde werksit." 
Bijdr. BGD - voorkomen ziekte door werk" 
Bijdr. BGD - herplaatsen arbeidsongesch." 
Invloed BGD-activiteiten - directie" 
Invloed BGD-activiteiten - leidinggevend" 
Invloed BGD-activiteiten - werknemers" 
Invloed BGD-activiteiten - PZ" 
Invloed BGD-activiteiten - VGW-cie" 
Invloed BGD-activiteiten - BGD" 
Meer tijd v. BGD onderzoek werkomstandigheden" 
Meer tijd v. verzuimbegeleiding" 
Oproepen Iv ten koste veui vertrouwen" 
Oproepen fkv ten koste van vertrouwen" 
Oordeel BGD - omgemg persoonlijke info" 
Oordeel BGD - bekend individuele probl." 
Oordeel BGD - toegankelijkheid" 
Oordeel BGD - vakkundigheid" 
Oordeel BGD - bekend probl. werk/gez." 
Oordeel BGD - inzet tot verbeteringen" 
Oordeel BGD - invloed op werkomstand." 
Oordeel BGD - onafhankelijkheid" 
Verbeteringen wenselijk contact BGD 
BGD rapporteert rechtstreeks 
BGD brengt rechtstreeks adviezen uit 
Adviezen in concept-vorm besproken 
BGD informeert naar resultaat 
Kwaliteit van de adviezen̂ ' 
Rekening houden met haalbaarheid" 
Belangrijkste doel BGD" 
In hoeverre bereikt de BGD het doel"' 

"significante verschillen vet, p < 0,10, tweezijdig. 
"% antwoorden: nogal wat, veel, of zeer veel; de rest: niets of een beetje. 
"% antwoorden: nogal wat, veel, of zeer veel; de rest: geen of een beetje. 
"% antwoorden: meer; de rest verdeeld in: minder= 1 à 3%; de rest: evenveel. 
"% smtwoorden: enigszins, vrij sterk of sterk; de rest: niet. 
"% antwoorden: redelijk of goed; de rest: niet goed of matig. 
"% antwoorden: goed of redelijk; de rest: matig of niet goed. 
"gemiddelde van te weinig = 1, voldoende = 2, te veel = 3. 
"% antwoorden: wel genoemd; de rest: niet genoemd. 
""% antwoorden: groot deel of geheel; de rest: niet of klein deel. 
"'Te lage response, > 33% antwoorden ontbreekt. 
'"% antwoorden: ja; niet aan uitvoerende werknemers gevraagd. 



B i j l a g e 4.3 Percentage antwoorden "ja" op bij de vragen over werk en 
gezondheid: uitvoerende en leidinggevende werknemers" 

vraag 
uitvoerenden 
gem. 

22.7 
42,6 
29,5 
24,9 
60,4 
29.8 
57,9 
64,0 
12.0 
31,4 
22,7 
22,7 
12.3 
48.7 
42.6 
41,6 
20,1 
23,9 
17,8 
20,9 
29,8 
12,5 
35.6 
40,4 
85,6 
62,2 
1,9 
63,5 

n 

1266 
1215 
1175 
1179 
1251 
1250 
354 
381 
1254 
1220 
1202 
1197 
1166 
1231 
1203 
1201 
1185 
1261 
1273 
1256 
1235 
1267 
1257 
1254 
1261 
1097 
672 
644 

leidinggevenden 
gem. 

8.3 
24.9 
9.9 
5.5 
84,7 
21.7 
56,9 
60,0 
6,2 
19,6 
9,5 
9,2 
5,4 
32,8 
27,6 
33.9 
11,2 
20,6 
14.4 
13.7 
37.4 
7,9 
24,9 
34,0 
90,4 
63,1 
1.8 
53,0 

n 

683 
675 
620 
608 
666 
654 
144 
150 
670 
638 
614 
620 
608 
644 
628 
644 
610 
668 
672 
670 
610 
672 
670 
670 
679 
643 
185 
180 

Werk lichamelijk erg inspannend 
Teveel in dezelfde houding werken 
Teveel buigen/draaien 
Teveel kracht uitoefenen 
Werk geestelijk erg inspannend 
De laatste tijd gezondheidsklachten 
Klachten door werk verergerd" 
Klachten mogelijk gevolg van het werk 
In werk geregeld gehinderd 
Veel hinder van lawaai 
Veel hinder van stank of rook 
Veel hinder van stof 
Veel hinder van damp, nevel of gas 
Veel hinder van temperatuurwisselingen 
Veel hinder van droge lucht 
Veel hinder van gebrek aan frisse lucht 
Veel hinder van ongeschikt licht 
Werk niet goed georganiseerd 
Onvoldoende overleg 
Geen goede onderlinge sfeer 
Geen goede dagelijkse leiding 
Veiligheid niet in orde 
Onvoldoende gewaardeerd 
Beloning niet in overeenstemming 
Al met al goed met werk̂ ' 
In bedrijf problemen in werk en gezondheid 
Ernst problemen in werk en gezondheid" 
Problemen )a:ijgen onvoldoende aandacht 

"significante verschillen vet, p < 0,10, tweezijdig. 
"Percentage van degenen met gezondheidsklachten. 
"% antwoorden: goed of redelijk: de rest: matig of niet goed. 
"Bij weging niet zo ernstig=l, vrij ernstig=2, ernstig=3, zeer emstig=4. 

Bijlage 4.4 Samenhang ervaring - oordelen, uitvoerenden 

Oordeel resultaat van de contacten 
BGD in de persoonlijke omgang 

Oordeel persoonlijk advies 

Tijd sinds contact met BGD 
Ervaring met persoonlijk advies 

-.09* -.10* .00 
.06 .08* n.v.t. 

'correlaties p i 0,01, tweezijdig. 
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Bi j l age 4.19 Samenhangen klachten - voorkeuren en wensen t.o-v- de BGD, correlaties 
leidinggevenden (n=690) 

1) 2) 3) 4) 

teveel in dezelfde houding werken (nee) 
teveel buigen/draaien (nee) 
teveel kracht uitoefenen (nee) 
de laatste tijd gezondheidsklachten (nee) 
veel hinder van stof (nee) 
veel hinder van temperatuurwisselingen (nee) 
veel hinder van droge lucht (nee) 
veel hinder van gebrek aan frisse lucht (nee) 
veel hinder van ongeschikt licht (nee) 
voldoende overleg (nee) 
veiligheid in orde (nee) 
voldoende gewaardeerd (nee) 
beloning in overeenstemming (nee) 
al met al goed met werk (nee) 

1) bij gez-kl. i-v.m. werk - naar huisarts, 2) wenst meer onderzoek werkomstandigheden, 
3) oproepen Iv ten koste van vertrouwen, 4) oproepen fkv ten koste vem vertrouwen. 

* Signif i .01 tweezijdig 

- . 0 2 
- . 1 4 * 
- . 1 1 * 
- . 1 2 * 

-00 
- - 0 9 
- . 0 8 
- . 0 8 
- - 0 5 

-05 
. 1 0 * 
. 04 
-01 
-12* 

- . 1 1 * 
- . 1 1 * 
- . 0 5 
- . 1 3 * 
- . 1 3 * 
- . 1 5 * 
- . 1 7 * 
- . 1 8 * 
- . 1 6 * 

. 1 4 * 

. 1 3 * 
-10* 
-14* 
-16* 

- - 0 4 
- - 0 3 

. 0 1 
- . 0 4 
- . 0 8 
- . 0 8 
- . 0 6 
- . 1 1 * 
- . 0 6 

. 0 8 

. 1 0 * 

. 06 
. 1 4 * 

. 09 

- . 0 0 
- . 0 8 
- . 0 5 
- - 0 2 
- - 1 5 * 
- . 1 2 * 
- . 0 9 
- . 1 0 
- . 0 7 

.09 

.07 

.09 
. 1 5 * 
.09 



b i j l a g e 5.1 Oe percen tages bevest igende r e s p . guns t ige oordelen van d i r e c t i e s {n=39), OR (n=41) en 
PZ (nf40) over g e z o n d h e i d s r i s i c o ' s , he t proces van adv i se r ing , de opbrengsten van 
adviezen, de bege le id ing van verzuimers en algemene aspec ten 

6EZ<»9DHEIDSRISICO' S 
141 Er b e s t a a n wel g e z o n d h e i d s r i s i c o ' s i n de c l . o r g . 
142 I n z i c h t mb t . r i s i c o ' s wel g e d e e l d met bgd 

HET PROCES VAN ADVISERING 
147 BGD maakt wel j a a r v e r s l a g mb t . c l . o r g . 
1 4 8 * K w a l i t e i t j a a r v e r s l . d o o r bgd g o e d / r e d e l i j k 
135 Wel o v e r l e g met BA 
138*Voldoende vaak c o n t a c t met BA 
143*Contac t met BGD b e h o e f t geen v e r b e t e r i n g 
152 V o o r s t e l l e n c o n c r e t e m a a t r . i s wel t a a k BGD 
2 1 9 ' B e k e n d h e i d v.BGD met p r o b l . w&g g o e d / r e d e l i j k 
214'BGD h o u d t v o l d o e n d e r e k e n i n g m. h a a l b a a r h e i d 
1 5 3 ' K w a l i t . c o n e r . v o o r s t e l l e n BGD g o e d / r e d e l . 
1 7 4 ' K w a l i t . a d v i e s BGD i n h e t a l g . g o e d / r e d e l . 
2 2 0 * I n z e t BGD v . v e r b e t e r i n g e n g o e d / r e d e l i j k 
2 2 1 * I n v l o e d BGD op w e r k o m s t a n d i g h . g o e d / r e d e l i j k 

OPBRENGSTEN VAN ADVIEZEN 
177*Adviezen doo r o r g . g r o t e n d e e l s / g e h e e l u i t g e v o e r d 
1 7 8 * H a a t r e g e l . g r o t e n d e e l s / g e h e e l aan d o e l t egemoe t 
149*Bi jâ r .BGD: o p s p o r e n o n g e z . werks n o g a l w a t / z . v e e l 
150*Bi jd r .B6D: p r e v . z i e k t e d . werk n o g a l w a t / z . v e e l 
235*B6D b e r e i k t d o e l 1 g r o t e n d e e l s / g e h e e l 
236*BGD b e r e i k t d o e l 2 g r o t e n d e e l s / g e h e e l 

VERZUIM EN HERPLAATSING 
166*BA v o l d o e n d e i n g e s c h a k e l d b i j ' t e l a n g ' v e r z . 
168*Bege l . l a n g d . v e r z . sch tMdt v e r t r . wns n i e t 
167*BA v o l d o e n d e I n g e s c h a k e l d b i j ' t e v a a k ' v e r z . 
169*Bege l . f r e q . v e r z . s c h a a d t v e r t r . wns n i e t 
151*Bijdr .BGD a . h e r p l . a r b . o n g . w k n . n o g a l w a t / z . v e e l 

ZORG VOOR INDIVIDUELE WERKNEMERS 
215*Ver t rouwel .omg.m. p e r s . i n f o d . BGD g o e d / r e d e l i j k 
2 i e * B e k e n d h e i d m. p e r s . p r o b l . v . wns g o e d / r e d e l i j k 
2 1 7 * T o e g a n k e l i j k h e i d BGD v o o r wns g o e d / r e d e l i j k 

ALGEMENE OORDELEN 
161*Evenvee l t i j d B6D euui a a n s t e l l l n g s k e u r . 
162*Evenve«l t i j d BGD a a n p e r i o d . ' k e u r i n g e n ' 
163*Evenvee l t i j d BGD a a n o p r o e p / b e g e l . v e r z . 
164*Evenvee l t i j d BGD a a n o n d e r z . / a d v . m b t . w e r k o m s t . 
165*Evenvee l t i j d BGD aan v o o r l i c h t i n g mbt.werk&gez 
218*Vakkundighe id v . d . B6D g o e d / r e d e l i j k 
2 2 2 * O n a f h a n k e l l j k h . BCD v . d . l e i d i n g g o e d / r e d e l i j k 
237*Baten v a n BGD wegen wel op t e g e n k o s t e n 

- de 31 oordelen z i j n gemerkt met *; de overige ' v i e r aspec ten z i j n opgenomen a l s achtergrondgegeven; de 
oordelen werden zo aan de respondenten gevraagd, dat ach te ra f een tweedel ing in voor de BGD guns t ige en 
ongunêcige antwoorden gemaakt kon worden; in de t a b e l z i j n deze guns t ige antwoordcategorieen met de 
pe rcen tages van de guns t ige oordelen vermeld. 
- ve t gedrukt be teken t t 10 toe 20% veui de antwoorden luidden 'weet n i e t ' ; 
- v e t gedrukt en o n d e r s t r e e p t : ln 20 t o t 30% van antwoorden luidden 'weet n i e t ' ; 
- " be t eken t : d« v e r s c h i l l e n t u s s e n de d i r e c t i e en OR, resp OR en FZ z i j n s i g n i f i c a n t (pS! .05) 
- * " b e t e k e n t : de v e r s c h i l l e n t u s s e n PZ en de d i r e c t i e z i j n s i g n i f i c a n t (p£ .05) 

dir. 

% n 

74 (29) 
93 (28) 

56 (22) 
82 (18) 
95 (37) 
69 (27) 
56 (22) 
85 (33) 
90 (35) 
75 (27) 
55 (17) 
84 (31) 
59 (33) 
50 (19) 

87 (32) 
83 (30) 
44 (17) 
36 (14) 
56 (19) 
47 (14) 

79 (29) 
72 (26) 
61 (22) 
51 (18) 
41 (16) 

97 (38) 
90 (34) 
85 (33) 

80 (31) 
61 (23) 
21 ( 8) 
51 (20) 
26 (10) 
84 (31) 
100 (39) 
74 (25) 

OR 

% 

79 
60 

iS-
u r r " 49 

" 32 
95 
90 

" 59 

ST 
" TT 

70 
53 

" 46 
46 

w 36 
56 
42 

68 
66 
56 

S4 
i r 

96 
82 
78 

71 
58 
40 

** 30 
25 
90 

** 71 
77 

n 

(30) 
(20) 

}i 
.iS.. 
•rr-(20) 
(13) 
(39) 
(37) 
24 

" W • w 
(26) 
(21) 

(19) 

M (14) 
(20) 
(13) 

(28) 
(27) 
" 
ÎÎ 

TÔT" 

(39) 
(321 
(35) 

(29) 
(23) 
(15) 
(12) 
(10) 
(34) 
(27) 
(27) 

PZ 

% n 

74 (29) 
100 (29) 

64 (25) 
80 (20) 
100 (39) 

** 87 (34) 
** 51 (20) 

92 (36) 
97 (38) 
72 (38) 
83 (29) 

** 59 (23) 
** 85 (36) 

63 (24) 

** 82 (32) 
81 (30) 
51 (20) 
61 (23) 
67 (26) 
47 (15) 

74 (29) 
74 (28) 
59 (23) 
60 (21) 
70 (26) 

100 (39) 
97 (38) 
95 (37) 

90 (34) 
** 67 (24) 

34 (13) 
** 46 (18) 

36 (14) 
100 (37) 

** 97 (38) 
88 (30) 

http://cl.org


b i j l a g e 5.2 U i t k o m s t e n v a n e e n p r i n c a l s a n a l y s e o p e e n s e l e c t i e v a n k w a l i t e i t s o o r d e l e n v a n d i r e c ­
t i e s , OR-en e n a f d e l i n g e n PZ o v e r d e BGZ. 

N = 4 1 ; AANTAL ITERATIES = 

DIMENSIE EIGENWAARDE 

1 
2 
3 
4 
5 
6 

.1626 

.1381 

.0939 

.0746 

.0717 

.0649 

DISCRIHINATIEMAAT PER VARIABELE PER DIMENSIE 

V A R I A B E L E 
D I M E N S I 

1 

.419 

.385 

.381 

.368 

.344 

.338 

.318 

.233 

.028 

.018 

.113 

.166 

.077 

.102 

.055 

.078 

.057 

.046 

.023 

.006 

.028 

.180 

.163 

.278 

.076 

.116 

.107 

.187 

.040 

.115 

.131 

.264 

.072 

.215 

2 

.044 

.054 

.047 

.052 

.181 

.131 

.161 

.014 

.655 

.500 

.415 

.316 

.276 

.053 

.003 

.027 

.084 

.167 

.009 

.041 

.016 

.015 

.280 

.324 

.196 

.153 

.068 

.056 

.003 

.024 

.008 

.199 

.002 

.122 

3 

.151 

.010 

.021 

.050 

.047 

.016 

.011 

.034 

.003 

.028 

.005 

.110 

.089 

.612 

.515 

.303 

.261 

.027 " 

.090 

.050 

.031 

.041 

.070 

.044 

.030 

.004 

.039 

.015 

.104 

.018 

.091 

.055 

.106 

.110 

4 

.000 

.062 

.075 

.022 

.005 

.117 

.056 

.133 

.036 

.014 

.002 

.001 

.001 

.006 

.000 

.188 

.008 

.283 

.280 

.014 

.091 

.009 

.073 

.023 

.124 

.197 

.139 

.030 

.186 

.200 

.055 

.043 

.009 

.055 

5 

.076 

.055 

.027 

.150 

.000 

.020 

.025 

.010 

.001 

.034 

.123 

.053 

.062 

.038 

.028 

.000 

.107 

.023 

.048 

.456 

.007 

.086 

.009 

.010 

.001 

.105 

.163 

.056 

.016 

.280 

.023 

.009 

.242 

.092 

6 

.008 

.005 

.073 

.083 

.205 

.148 

.040 

.003 

.013 

.004 

.025 

.016 

.008 

.016 

.001 

.010 

.066 

.040 

.005 

.002 

.368 

.336 

.229 

.005 

.010 

.009 

.072 

.019 

.046 

.005 

.171 

.141 

.011 

.015 

KD0217 oordeel:toegankelijkheid bgd voor wns 
KD023S deel dat bgd bereikt van doel 1 
KD0221 oordeel: invloed v.bgd. op werkomstandigh 
KOOieS begeleid, freq.verz. schaadt vertr. wns 
KO0150 bijdrage bgd; voorkonen ziekte d. werk 
KD0149 bijdrage bgd: opsporen ongezonde werksit 
KD0220 oordeel : inzet tot verbeteringen te komen 
KD0164 tijd bgd aan onderz./adv. mbt. werlcomst. 

KO0235 deel dat bgd bereikt van doel 1 
KO0222 oordeel:onafhankelijkh. bgd v. leiding 
KO0150 bijdrage bgd: voorkomen ziekte d. werk 
KO0ie4 tijd bgd aan onderz./adv. mbt. werkomst. 
KO0216 oordeel:bekendheid m. pers. probl. v. wn 

KP0149 bijdrage Isgd: opsporen ongezonde werksit 
KP0150 bijdrage bgd: voorkomen ziekte d. werk 
KD0218 oordeel:vakkundigheid vd. bgd 
KP0221 oordeel : invloed v.bgd. op werlcomstandigh 

KD0151 bijdrage bgd: herpl. arb. ong. werknem. 
KP0220 oordeel : inzet tot verlMteringen te komen 

KDOies tijd bgA aan oproep/begel. verz. 

KOOI69 
KOOI 68 

KO0220 
KO0221 
KO0149 
KO0151 
KP0151 
KOOI 63 
KP0163 
KP0ie4 
KD0168 
KP0168 
KP0169 
KP0235 

begeleid, 
begeleid. 

freq.verz. schaadt vertr. wns 
langd.verz. schaadt vertr. wns 

oordeel: inzet tot verbeteringen te Icomen 
oordeel:invloed v.bgd. op werkmistandigh 
bijdrage bgd: opsporen ongezonde werksit 
bijdrage bgd: herpl. arb. ong. werknem. 
bijdrage bgd: herpl. arb. ong. werknem. 
tijd bgd aan oproep/begel. verz. 
tij'd bgd aan oproep/begel. verz. 
tijd bgd aan onderz./adv. mbt. werkomst. 
begeleid, langd.verz. schaadt vertr. wns 
begeleid, langd.verz. schaadt vertr. wns 
begeleid, freq.verz. schaadt vertr. wns 
deel dat bgd bereikt van doel 1 

Alle items zijn gedichotomiseerd zoals in bijlage 5.2. In de analyse kunnen alleen items opgenomen 
worden met een verdeling die minder scheef is dan 5 ten opzichte van 36 en waarop de non-respons zeer 
beperkt is; dit leidde tot de opname 12 van de 31 items van directies, 12 op 31 van OR-en, en 10 op 31 
van FZ. De conclusie uit de analyse is dat de oordelen van de drie partijen zeer weinig samenhangen. De 
samenhang tussen de items per partij is ook niet groot te noemen. De samenhang die er wel is, wijst erop 
dat het. behalve op inhoudelijke gronden, zinvol is om items samen te nemen tot somscores op het gebied 
van bijv. bijdragen van de BGD aan preventie, de inzet en invloed van de BGD tbv. de werkomstandigheden, 
schade aan het vertrouwen in de BGD door de begeleiding van lang en frequent kort verzuim, enz. Deze 
lijn is gevolgd voor de somscores die in figuur 5.7 zijn opgenomen. Zodoende is bovendien voorkomen dat 
het aantal gevallen met missende waarden door het maken van grote somscores te groot is geworden. Het 
nadeel van een beperkte reductie van het materiaal is op de koop coegenomen. 



bijlage 5.3 De overeenkomst in oordelen van directies en ondernemingsraden op alle 
aspecten van de dienstverlening (n=39) 

eensluidend oordeel 
weet 

ja nee 
niet 

pos. neg. 
% n % n % n % n 

GEZONDHEIDSRISICO'S 
141 Er bestaan wel gezondheidsrisico's in de cl.org. 56 (22) 5 ( 2 ) 31 (12) 8( 3) 
142 Inzicht mbt. risico's wel gedeeld met bgd 56 (14) O 16 ( 4) 28( 7) 

HET PROCES VAN ADVISERING 
147 BGD maakt wel jaarverslag mbt. cl. org. 
148*Kwaliteit jaarversl. door bgd goed/redelijk 
135 Wel overleg met BA 
138'Voldoende vaak contact met BA 
143'Contact met BGD behoeft geen verbetering 
152 Voorstellen concrete maatr. is wel taak BGD 
219'Bek6ndheid v.BGD met probl. w&g goed/redelijk 
214'BGD houdt voldoende rekening m. haalbaarheid 
153*Kwalit. concr. voorstellen BGD goed/redel. 
174*Kwalit. advies BGD in het alg. goed/redel. 
220*Inzet BGD v. verbeteringen goed/redelijk 
221*Invloed BGD op werkomstandigh. goed/redelijk 

OPBRENGSTEN VAN ADVIEZEN 
177*Adviezen door org. grotendeels/geheel uitgevoerd 
178*Maatregel. grotendeels/geheel aan doel tegemoet 
149*Bijdr.BGD: opsporen ongez. werks nogal wat/z.veel 
150*Bi3dr.BGD: prev. ziekte d. werk nogal wat/z.veel 
235*BGD bereikt doel 1 grotendeels/geheel 
236*BGD bereikt doel 2 grotendeels/geheel 

VERZUIM EN HERPLAATSING 
166*BA voldoende ingeschakeld bij 'te lang'verz. 
168*Begel. langd.verz. schaadt vertr. wns niet 
167*BA voldoende ingeschakeld bij 'te vaak'verz. 
169*Begel. freq.verz. schaadt vertr. wns niet 
151*Bijdr. BGD a. herpl.arb.ong.w)ai. nogal wat/z.veel 

ZORG VOOR INDIVIDUELE WERKNEMERS 
215*Vertrouwel.omg.m. pers.info d. BGD goed/redelijk 
216*Bekendheid m. pers.probl. v. wns goed/redelijk 
217*Toegankelijkheid BGD voor wns goed/redelijk 

ALGEMENE OORDELEN 
161*Evenveel tijd BGD aan aanstellingskeur. 
162*Evenveel tijd BGD aan period.'keuringen' 
163*Evenveel tijd BGD aan oproep/begel.verz. 
164*Evenveel tijd BGD aan onderz./adv.mbt.werkomst. 
165*Evenveel tijd BGD aan voorlichting mbt.werk&gez 
218*Vaklaindigheid v.d. BGD goed/redelijk 
222*Onafhankelijkh. BGD v.d. leiding goed/redelijk 
237*Baten van BGD wegen wel op tegen kosten 

voor de Isetekenis van * zie bijlage 4.1 
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bijlage 5.5 De wensen van de partijen zelf over de tijdslaesteding van de BGD mbt. 
verzuimbegeleiding en werkomstandigheden, en de wensen van de partijen 
volgens de BGD 

volgens de BGD hebkien partijen 

wel wensen geen wensen 
feitel. wens 

beide wensen luiden 
evenv. meer oneens ? gelijk meer 

tijd BGD a. oproep/begel.verz. vlgs. directies 8( 3) 28(11) 31(12) 3(1) 8( 3) 21( 8) 
OR/VGW-cie IK 4) 3( 1) 26(10) 8(3) 24 ( 9) 29(11) 
afd-PZ 15( 6) 20( 8) 35(14) 3(1) 15( 6) 15( 6) 

tijd BGD a. onderz./adv.werkomst. vlgs directies 26(10) 10( 4) 28(11) O 18( 7) 18 (7) 
OR/VGWcie 3( 1) 26(10) 21( 8) 5(1) 18( 7) 29(11) 
afd-PZ 18( 7) 15( 6) 23( 9) O 25(10) 20( 8) 

bijlage 5.6 De verdeling van de ondernemingsraden over het 
aantal keren dat zij zich van een oordeel onthielden 
en "weet niet" antwoordden op een totaal van 15 vragen 

aantal antwoorden 
'weet niet' 

aantal 
situaties 

O 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
11 

8 (20%) 
9 (22%) 

(15%) 
(10%) 
( 5%) 
(10%) 
( 7%) 
( 5%) 
( 2%) 
( 2%) 
( 2%) 



b i j l a g e 5.7 Correlaties tussen het aantal onthoudingen op in totaal van 15 oordelen 
door de OR en de oordelen van directie, OR en PZ 

Iseoordeelde aspect dir. OR 

GEZONDHEIDSRISICO'S 
141 Er liestaan wel gezondheidsrisico's in de cl.org. 
142 Inzicht mbt. risico's wel gedeeld met bgd 

HET PROCES VAN ADVISERING 
147 BGD maakt wel jaarverslag mbt. cl. org. 
148 Kwaliteit jaarversl. door bgd goed/redelijk 
135 Frequentie van overleg met BA 
138 Voldoende vaak contact met BA 
143 Contact met BGD Isehoeft geen verbetering 
152 Voorstellen concrete maatr. is wel taak BGD 
219 Bekendheid v.BGD met probl. w&g goed/redelijk 
214 BGD houdt voldoende rekening m. haalbaarheid 
153 Kwalit. concr. voorstellen BGD goed/redel. 
174 Kwalit. advies BGD in het alg. goed/redel. 
220 Inzet BGD v. verbeteringen goed/redelijk 
221 Invloed BGD op werkomstandigh. goed/redelijk 

OPBRENGSTEN VAN ADVIEZEN 
177 Adviezen door org. grotendeels/geheel uitgevoerd 
178 Maatregel, grotendeels/geheel aan doel tegemoet 
149 Bijdr.BGD: opsporen ongez. werks nogal wat/z.veel 
150 Bijdr.BGD: prev. ziekte d. werk nogal wat/z.veel 
235 BGD bereikt doel 1 grotendeels/geheel 
236 BGD bereikt doel 2 grotendeels/geheel 

VERZUIM EN HERPLAATSING 
166 BA voldoende ingeschakeld bij 'te lang'verz. 
168 Begel. langd.verz. schaadt vertr. wns niet 
167 BA voldoende ingeschakeld bij 'te vaak'verz. 
169 Begel. freq.verz. schaadt vertr. wns niet 
151 Bijdr. BGD a. herpl .arb. ong. wjcn. nogal wat/z.veel 
134 Bedrijf werkt void, mee mbt. aang. werk 

ZORG VOOR INDIVIDUELE WERKNEMERS 
215 Vertrouwel.omg.m. pers.info d. BGD goed/redelijk 
216 Bekendheid m. pers.probl. v. wns goed/redelijk 
217 Toegankelijlcheid BGD voor wns goed/redelijk 

ALGEMENE OORDELEN 
161 Evenveel tijd BGD aan aanstellingskeur. 
162 Evenveel tijd BGD aan period.'keuringen' 
163 Evenveel tijd BGD aan oproep/begel.verz. 
164 Evenveel tijd BGD aan onderz./adv.mbt.werkomst. 
165 Evenveel tijd BGD aan voorlichting mbt.wer)c&gez 
218 Vakkundigheid v.d. BGD goed/redelijk 
222 Onafhankelijkh. BGD v.d. leiding goed/redelijk 
237 Baten van BGD wegen wel op tegen kosten 
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onderstreept: 10 tot 30% van antwoorden luidden 
* wil zeggen: p S.10 eenzijdig. 

'weet niet' 

De verbanden met de oordelen van de ondernemingsraden zelf duiden erop dat het voor een deel gaat om 
situaties waarin de OR vindt dat er geen gezondheidsrisico's bestaan, om situaties waar de relatie 
tussen de BGD en de OR minder goed ontwikkeld is, waar ontevredenheid heerst over de rol van de BGD bij 
preventie en over de rol van de BGD bij de verzuimlbegeleiding. 
De verbanden met de oordelen van PZ betreffen ontevredenheid over de kwaliteit van het jaarverslag, over 
concrete voorstellen bij adviezen, de bijdrage aan preventie door de BGD en de rol van de BGD bij 
integratie van arbeidsongeschikten. Met andere woorden om ontevredenheid bij PZ op een vrij breed front 
van het functioneren van de BGD. 
Wat betreft de oordelen van de directies is er een samenhang met het achterblijven van de beoogde 
effecten van genomen maatregelen, preventie van ziekte door het werk en met de wens om meer tijd door de 
BGD te laten besteden aan aanatellingskeuringen en periodieke keuringen. 

Samenvattend dulden deze samenhangen op situaties waarin de behalve de OR zelf ook de beide andere 
partijen ongunstige oordelen over de BGD hebben gegeven. Verondersteld mag daarom worden dat het niet 
altijd om pure onwetendheid van de OR gaat, maar dat tenminste een deel van de woordvoerders getwijfeld 
heeft tussen geen oordeel en een ongunstig oordeel. Deels duidt het onthouden van oordelen door de OR 
mogelijk op een (nog) onderontwikkeld beleid van de betreffende OR (mogelijk door een ervaren afwezig­
heid van gezondheidsrisico's), deels op (ervaren) tekortkomingen wat betreft het functioneren van de 
BGD, zich onder ander uitend in een tekort aan contact tussen de OR en het team. 
Dit betekent verder dat het aantal negatieve oordelen van OR-en dat in de vorige paragraaf als een 
onderschatting opgevat moet worden. 

http://cl.org
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g
b
r
e
n
g
e
n
,
 
v
o
o
r
a
l
 
p
s
y
c
h
o
-
s
o
m
a
t
i
s
c
h
e
 
k
l
a
c
h
t
e
n
 

-
 
(
n
i
e
t
 
g
e
n
o
e
m
d
)
 

-
 
g
e
p
r
o
f
i
l
e
e
r
d
e
 
b
i
j
d
r
a
g
e
 
m
.
b
.
t
.
 
v
e
r
z
u
i
m
 

-
 
3
-
m
a
a
n
d
e
l
i
j
k
s
e
 
c
o
n
t
a
c
t
 
a
l
s
 
e
v
a
l
u
a
t
i
e
 
v
a
n
 
d
e
 
g
a
n
g
 
v
a
n
 
z
a
k
e
n
 
i
n
 h
e
t
 
b
e
d
r
i
j
f
;
 
i
.
p
.
v
.
 
p
a
s
s
i
e
f
 
a
c
t
i
e
f
 

-
 
o
n
d
e
r
h
o
u
d
e
n
 
v
a
n
 
i
n
d
.
 
c
o
n
t
a
c
t
e
n
 
v
a
n
 
h
o
o
g
 
t
o
t
 
l
a
a
g
 

-
 
(
n
i
e
t
 
g
e
n
o
e
m
d
)
 

-
 
v
e
r
z
u
i
m
 
v
o
o
r
k
o
m
e
n
,
 
w
e
l
z
i
j
n
 
v
o
o
r
 
d
e
 
a
f
d
e
l
i
n
g
e
n
 

-
 
i
n
d
i
v
i
d
u
e
l
e
 
z
o
r
g
 

-
 
v
e
r
z
u
i
m
b
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g
 



B
ij
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g
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O
v
e
r
z
i
c
h
t
 
v
a
n
 
t
w
e
e
 
d
o
e
l
e
n
 
v
a
n
 
d
e
 
B
G
D
 
d
i
e
 
d
o
o
r
 
o
n
d
e
r
n
e
m
i
n
g
s
r
a
d
e
n
 
z
i
j
n
 
g
e
n
o
e
m
d
.
 

d
o
e
l
 
1
:
 

-
 
c
o
n
t
r
o
l
e
 
v
a
n
 
d
e
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
 
i
n
 
h
e
t
 
b
e
d
r
i
j
f
 

-
 
v
e
r
t
r
o
u
w
e
n
 
v
a
n
 
h
e
t
 
p
e
r
s
o
n
e
e
l
,
 
z
i
c
h
 
k
e
n
b
a
a
r
 
m
a
k
e
n
,
 
s
p
r
e
e
k
b
e
u
r
t
e
n
 
h
o
u
d
e
n
 

-
 
v
e
i
l
i
g
h
e
i
d
 
w
e
r
k
p
l
e
k
 
v
e
r
h
o
g
e
n
 

-
 
b
e
s
c
h
e
r
m
e
n
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
 
i
n
d
i
v
i
d
u
e
l
e
 
w
e
r
k
n
e
m
e
r
 
i
n
 
r
e
l
a
t
i
e
 
t
o
t
 
d
e
 
o
r
g
a
n
i
s
a
t
i
e
 

-
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
 
e
n
 
v
e
i
l
i
g
h
e
i
d
 
p
e
r
s
o
n
e
e
l
,
 
p
r
e
v
e
n
t
i
e
f
 

-
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
 
b
e
v
o
r
d
e
r
e
n
 
e
n
 
b
e
w
a
k
e
n
 

-
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
 
v
a
n
 
d
e
 
w
e
r
k
n
e
m
e
r
s
 

-
 
g
o
e
d
 
a
d
v
i
e
s
 
b
e
t
r
e
f
f
e
n
d
e
 
d
e
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
 
a
a
n
 
d
e
 
w
e
r
k
g
e
v
e
r
 

-
 
w
e
r
k
s
i
t
u
a
t
i
e
 
g
o
e
d
 
k
r
i
j
g
e
n
 
e
n
 
h
o
u
d
e
n
 

-
 
s
i
g
n
a
l
e
r
e
n
 
v
a
n
 
p
r
o
b
l
e
m
e
n
 
m
e
t
 
P
B
G
O
 

-
 
b
e
w
a
k
e
n
 
v
a
n
 
d
e
 
w
e
r
k
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
d
e
n
 

-
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
 
h
a
n
d
h
a
v
e
n
 

-
 
g
e
e
s
t
e
l
i
j
k
e
 
g
e
z
o
n
(
3
h
e
i
d
 
v
a
n
 
d
e
 
w
e
r
k
n
e
m
e
r
s
 

-
 
w
e
l
z
i
j
n
 
m
e
d
e
w
e
r
k
e
r
s
 

-
 
b
e
v
o
r
d
e
r
e
n
 
a
r
b
e
i
d
s
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
d
e
n
,
 
t
o
e
g
e
s
p
i
t
s
t
 
o
p
 
d
e
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
 

-
 
b
e
w
a
k
e
n
 
g
e
z
o
n
d
e
 
w
e
r
k
p
l
e
k
 

-
 
I
n
d
i
v
i
d
u
e
e
l
 
w
e
l
z
i
j
n
 
e
n
 
g
e
z
o
n
c
ï
h
e
i
d
 

-
 
t
o
e
z
i
e
n
 
d
a
t
 
d
e
 
w
e
r
k
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
d
e
n
 
o
p
t
i
m
a
a
l
 
z
i
j
n
 

-
 
r
e
g
e
l
m
a
t
i
g
e
 
c
o
n
t
r
o
l
e
 
o
p
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
 
v
a
n
 
d
e
 
w
e
r
k
n
e
m
e
r
s
 

-
 
z
i
e
k
t
e
v
e
r
z
u
i
m
b
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g
 

-
 
V
G
W
 
b
e
w
a
k
e
n
 
e
n
 
a
d
v
i
e
z
e
n
 
g
e
v
e
n
 

-
 
g
e
z
o
n
d
 
b
e
d
r
i
j
f
 
k
r
i
j
g
e
n
/
h
o
u
d
e
n
,
 
o
.
a
.
 
d
.
m
.
v
.
 
k
e
u
r
i
n
g
e
n
 

-
 
t
o
e
t
s
e
n
 
v
a
n
 
r
e
g
e
l
s
 
b
e
d
r
i
j
f
 
a
a
n
 
A
r
b
o
w
e
t
 

-
 
b
e
w
a
k
e
n
 
v
a
n
 
w
e
l
z
i
j
n
 

-
 
t
i
j
d
s
d
u
u
r
 
v
a
n
 
g
e
n
e
z
i
n
g
 
m
e
t
 
i
n
f
e
c
t
i
e
s
 
b
e
p
e
r
k
e
n
 

-
 
o
p
t
i
m
a
l
e
 
w
e
r
k
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
d
e
n
 
c
r
e
ë
r
e
n
;
 
o
o
k
 
c
u
l
t
u
u
r
,
 
s
f
e
e
r
 

-
 
v
e
i
l
i
g
h
e
i
d
 
e
n
 
g
e
z
o
n
t
ä
h
e
i
d
 
m
a
x
i
m
a
a
l
 

-
 
a
f
w
e
g
i
n
g
 
p
e
r
s
o
o
n
l
i
j
k
e
 
b
e
l
a
n
g
e
n
 
e
n
 
b
e
d
r
i
j
f
s
b
e
l
a
n
g
 

-
 
b
e
s
c
h
e
r
m
i
n
g
 
v
a
n
 
d
e
 
i
n
d
i
v
i
d
u
e
l
e
 
w
e
r
k
n
e
m
e
r
 
t
e
g
e
n
 
o
v
e
r
b
e
l
a
s
t
i
n
g
 

-
 
g
o
e
d
e
 
b
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g
 
v
h
 
p
e
r
s
o
n
e
e
l
 
i
.
h
.
a
.
 
(
e
n
 
b
e
n
a
d
e
r
i
n
g
)
 

-
 
z
i
e
 
A
r
b
o
w
e
t
:
 
a
l
g
e
m
e
e
n
 
d
o
e
l
 

-
 
w
e
r
k
p
l
e
k
o
n
d
e
r
z
o
e
k
 

-
 
p
r
e
v
e
n
t
i
e
 
t
e
g
e
n
 
r
i
s
i
c
o
'
s
 

-
 
v
e
i
l
i
g
e
,
 
s
o
c
i
a
a
l
 
v
e
r
a
n
t
w
o
o
r
d
e
 
w
e
r
k
p
l
e
k
 

-
 
a
a
n
 
i
n
d
i
v
i
d
u
e
l
e
 
p
r
o
b
l
e
m
e
n
 
v
a
n
 
d
e
 
m
e
n
s
e
n
 
v
e
e
l
 
a
a
n
d
a
c
h
t
 
g
e
v
e
n
 

-
 
v
e
r
t
r
o
u
w
e
n
s
p
e
r
s
o
o
n
 

-
 
c
r
e
ë
r
e
n
 
v
a
n
 
o
p
t
i
m
a
l
e
 
w
e
r
k
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
d
e
n
 
(
g
e
z
o
n
d
 
e
n
 
v
e
i
l
i
g
,
 
w
e
l
z
i
j
n
 
v
a
n
 
d
e
 
m
e
n
s
e
n
)
 

-
 
w
e
r
k
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
d
e
n
 
p
r
e
v
e
n
t
i
e
 
v
a
n
 
s
c
h
a
d
e
 
i
n
 
g
e
e
s
t
e
l
i
j
k
 
e
n
 
l
i
c
h
a
m
e
l
i
j
k
 
o
p
z
i
c
h
t
 

-
 
p
r
e
v
e
n
t
i
e
 
a
r
b
e
i
d
s
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
d
e
n
 

-
 
o
p
t
i
m
a
l
e
 
b
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g
 
v
a
n
 
v
r
a
g
e
r
s
 
o
m
 
h
u
l
p
 



v
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l
g
 
b
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g
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d
o
e
l
 
2
:
 

a
d
v
i
s
e
r
e
n
 
o
v
e
r
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
s
v
e
r
b
e
t
e
r
i
n
g
 
a
a
n
 
h
e
t
 
b
e
d
r
i
j
f
 

b
e
r
e
i
k
b
a
a
r
 
z
i
j
n
 
b
i
j
 
p
r
o
b
l
e
m
e
n
 
o
p
 
s
o
c
i
a
a
l
 
g
e
b
i
e
d
 

w
e
r
k
s
i
t
u
a
t
i
e
 
o
f
 
-
s
f
e
e
r
 
o
p
 
p
e
i
l
 
h
o
u
d
e
n
/
c
r
e
ê
r
e
n
/
v
e
r
b
e
t
e
r
e
n
 

v
o
o
r
k
o
m
e
n
 
d
a
t
 
f
y
s
i
e
k
 
o
n
g
e
s
c
h
i
k
t
e
 
c
a
n
d
i
d
a
t
e
n
 
i
n
 
d
e
 
o
r
g
a
n
i
s
a
t
i
e
 
w
o
r
d
e
n
 
o
p
g
e
n
o
m
e
n
 

b
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g
 
v
a
n
 
z
i
e
k
e
n
 

w
e
l
z
i
j
n
 
b
e
w
a
k
e
n
 
e
n
 
b
e
v
o
r
d
e
r
e
n
 

w
e
l
z
i
j
n
 
v
a
n
 
d
e
 
w
e
r
k
n
e
m
e
r
s
 

g
o
e
d
e
 
w
e
r
k
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
d
e
n
 
b
e
r
e
i
k
e
n
 

m
e
n
s
e
l
i
j
k
e
 
a
s
p
e
c
t
e
n
 

i
n
s
p
e
l
e
n
 
o
p
 
p
r
o
b
l
e
m
e
n
,
 
g
e
s
i
g
n
a
l
e
e
r
d
 
m
e
t
 
P
B
G
O
 
(
w
e
r
k
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
d
e
n
,
 
v
e
i
l
i
g
h
e
i
d
,
 
s
a
m
e
n
w
e
r
k
i
n
g
)
 

d
u
i
d
e
l
i
j
k
 
e
i
g
e
n
 
b
e
l
e
i
d
 
v
o
e
r
e
n
,
 
e
i
g
e
n
 
g
e
z
i
c
h
t
 

p
l
e
z
i
e
r
i
g
 
w
e
r
k
e
n
 

v
e
i
l
i
g
h
e
i
d
 
v
a
n
 
d
e
 
r
i
s
i
c
o
g
r
o
e
p
e
n
 

m
e
t
 
d
o
e
l
 
1
 
i
s
 
a
l
l
e
s
 
g
e
z
e
g
d
 

(
n
i
e
t
 
g
e
n
o
e
m
d
)
 

v
o
o
r
k
o
m
e
n
 
v
a
n
 
z
i
e
k
t
e
n
 
e
n
 
o
n
g
e
m
a
k
k
e
n
 

'
b
e
d
r
i
j
f
s
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
'
 
i
n
c
l
u
s
i
e
f
 
h
u
l
p
m
i
d
d
e
l
e
n
 
v
o
o
r
 
o
n
d
e
r
z
o
e
k
 

z
o
r
g
e
n
 
v
o
o
r
 
g
o
e
d
e
 
b
e
w
a
k
i
n
g
 
v
a
n
 
d
e
 
g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
 

v
a
k
e
r
 
z
i
c
h
 
i
n
 
h
e
t
 
b
e
d
r
i
j
f
 
o
p
 
d
e
 
h
o
o
g
t
e
 
h
o
u
d
e
n
:
 
m
e
t
 
m
e
n
s
e
n
 
p
r
a
t
e
n
 
(
p
s
y
c
h
i
s
c
h
/
g
e
e
s
t
e
l
i
j
k
e
 
z
i
n
)
 
o
v
e
r
 
w
e
r
k
,
 

i
n
 p
.
o
.
 
o
n
v
o
l
d
o
e
n
d
e
 
a
a
n
 
d
e
 
o
r
d
e
 

P
B
G
O
-
o
n
d
e
r
z
o
e
k
 
(
i
n
c
l
.
 
g
e
h
o
o
r
o
n
d
e
r
z
o
e
k
)
 

(
n
i
e
t
 
g
e
n
o
e
m
d
)
 

w
e
r
k
p
l
e
k
o
n
d
e
r
z
o
e
k
 

a
c
t
i
e
 
o
p
 
i
n
d
i
v
i
d
u
e
l
e
 
k
l
a
c
h
t
e
n
 
m
e
t
 
c
o
l
l
e
c
t
i
e
v
e
 
a
a
n
p
a
k
,
 
s
t
r
e
s
s
/
w
e
r
k
d
r
u
k
 
b
v
.
 
r
e
o
r
g
a
n
i
s
a
t
i
e
 
(B
A
 
k
a
n
 
w
e
i
n
i
g
 
d
o
e
n
)
 

(
n
i
e
t
 
g
e
n
o
e
m
d
)
 

(
n
i
e
t
 
g
e
n
o
e
m
d
)
 

b
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g
 
v
a
n
 
i
n
d
i
v
i
d
u
e
l
e
 
p
r
o
b
l
e
e
m
g
e
v
a
l
l
e
n
 
(
z
i
e
k
t
e
 
e
.
d
.
)
 

w
e
l
z
i
j
n
 
b
e
w
a
k
e
n
 

r
e
k
e
n
i
n
g
 
h
o
u
d
e
n
 
m
e
t
 
s
p
e
c
i
f
i
e
k
e
 
p
r
o
b
l
e
m
e
n
 
i
n
 
d
i
t
 
b
e
d
r
i
j
f
 

z
o
r
g
 
v
o
o
r
 
g
e
z
o
n
d
e
 
w
e
r
k
p
l
e
k
 

(
n
i
e
t
 
g
e
n
o
e
m
d
)
 

(
n
i
e
t
 
g
e
n
o
e
m
d
)
 

z
i
e
k
t
e
v
e
r
z
u
i
m
:
p
r
e
v
e
n
t
i
e
f
 
o
p
t
r
e
d
e
n
 
i
.
v
.
m
.
 

b
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g
 
(
P
.
O
.
,
 
h
e
r
p
l
a
a
t
s
i
n
g
,
 
a
a
n
p
a
s
s
e
n
 
w
e
r
k
p
l
e
k
)
 

c
o
n
t
a
c
t
 
V
G
W
-
c
i
e
 
m
e
t
 
B
G
D
 

s
t
o
e
l
e
n
,
 
b
e
e
l
d
s
c
h
e
r
m
e
n
 
e
t
c
.
 

(
n
i
e
t
 
g
e
n
o
e
m
d
)
 

(
n
i
e
t
 
g
e
n
o
e
m
d
)
 

h
e
r
p
l
a
a
t
s
e
n
 
v
a
n
 
w
e
r
k
n
e
m
e
r
s
 

a
d
v
i
s
e
r
i
n
g
 
i
n
 v
e
r
a
n
d
e
r
i
n
g
e
n
 
w
e
r
k
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
i
d
 
b
i
j
 
b
i
j
v
.
 
n
i
e
u
w
b
o
u
w
 

v
e
r
z
u
i
m
p
r
o
b
l
e
m
e
n
 
o
p
 
d
e
 
a
f
d
e
l
i
n
g
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O
v
e
r
z
i
c
h
t
 
v
a
n
 
t
w
e
e
 
d
o
e
l
e
n
 
v
a
n
 
d
e
 
B
G
D
 
d
i
e
 
d
o
o
r
 
P
Z
 
z
i
j
n
 
g
e
n
o
e
m
d
.
 

d
o
e
l
 
1
:
 

-
 
c
o
n
t
r
o
l
e
 
v
a
n
 
h
e
t
 
z
i
e
k
t
e
v
e
r
z
u
i
m
 

-
 
g
e
z
o
n
(
3
h
e
i
d
 
v
a
n
 
d
e
 
w
e
r
k
n
e
m
e
r
s
 
b
e
v
o
r
d
e
r
e
n
 

-
 
b
e
v
o
r
d
e
r
e
n
 
g
e
z
o
n
c
i
h
e
i
d
 
v
a
n
 
d
e
 
m
e
d
e
w
e
r
k
e
r
s
 

-
 
z
o
r
g
e
n
 
d
a
t
 
m
e
d
e
w
e
r
k
e
r
s
 
o
p
g
e
w
a
s
s
e
n
 
z
i
j
n
 
t
e
g
e
n
 
f
a
c
t
o
r
e
n
 
i
n
 w
e
r
k
 
d
i
e
 
d
e
 
g
e
z
o
n
e
i
h
e
i
d
 
b
e
z
w
a
r
e
n
 

-
 
b
i
j
d
r
a
g
e
 
v
a
n
 
m
e
d
i
s
c
h
e
 
h
o
e
k
 
a
a
n
 
o
p
t
i
m
a
a
l
 
f
u
n
c
t
i
o
n
e
r
e
n
 
v
a
n
 
d
e
 
o
r
g
a
n
i
s
a
t
i
e
,
 
s
i
g
n
a
l
e
r
e
n
 
v
a
n
 
z
i
e
k
m
a
k
e
n
d
e
 
f
a
c
t
o
r
e
n
,
 

m
o
g
e
l
i
j
k
h
e
d
e
n
 
e
r
g
 
b
e
p
e
r
k
t
 

-
 
a
d
v
i
s
e
r
i
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bij lage 7.1 

oordelen van directies over BGZ-team 

De samenhang tussen de oordelen over het BGZ-team en de invloed van de 

participemten op de activiteiten van de BGD volgens de directie (n=40) 

vlgs directies grotere invloed op BGD van 

dir kader uitv. PZ OR BGD 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (nieL) -.04 .19 .11 .09 .10 .20 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) .12 .27 .02 .39 .09 -.04 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .16 .26 .22 .05 .06 .03 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv. j -.03 .13 .15 .16 .27 .23 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) -.11 .12 .11 .20 .14 .11 
Inzet vd. BGD voor verbeteringen (goed) -.23 .07 -.11 .01 -.08 .06 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) -.10 .06 -.12 .07 -.05 .01 
Opvolging van advies (beter) -.25 -.20 -.12 -.19 -.10 -.03 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) .02 .15 .07 -.07 .07 .27 
Doelen van de BGD bereikt (beter) .08 .09 .16 -.00 .13 .19 
BA ingeschakeld bij 'teveel' verz. (void.' .01 .21 -.02 .42** .13 -.08 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) -.23 -.14 -.08 .04 .02 .12 
Bijdrage BGD aan reïntegratie (groter) .35* .28 .31 -.01 .27 .09 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) .23 .14 .03 .14 .19 -.06 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (neer) .10 -.10 .02 .00 -.38* -.32 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) .04 -.00 .0? -.12 .17 .03 
Tijd BGD aan onderz/adv werkomst. (meer) -.03 -.01 .02 -.29 -.24 -.08 
Tijd BGD aan voorlichting werk & gez (meer. .07 .18 .24 .36* .15 .02 
vakkundigheid van de BGD (goed) -.08 -.03 .09 -.04 -.21 .15 
Onafhiuikelijkheid BGD v. leiding (goed) .22 .09 -.03 .10 .20 .2è, 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) .28 -.11 .04 .00 -.02 -.2; 
produkt-moment correlaties: * p<.05 (2-zijdig) 

bij lage 7.2 De samenhang tussen de oordelen over het BGZ-team en de mate van activiteit 
van de participanten volgens de directie (n=40) 

oordelen van directies over BGZ-team 
volgens directies grotere activiteit van 

dir kader uitv. PZ OR BGD 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) -.10 .02 -.0'' .22 .12 .21 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) -.09 .29 -.08 .31 -.08 .39 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .20 .11 .10 .11 .07 .34* 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) -.31 -.14 -.42* -.14 -.01 .11 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) .01 .01 .00 .18 .12 .37* 
Inzet vd. BGD voor verbeteringen (goed) .26 .17 .12 .26 .21 .56* 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) .18 .15 .09 .05 -.02 .31 
Opvolging van advies (beter) .23 -.06 .10 .05 .16 .19 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) .15 .28 -.07 .04 .07 .56* 
Doelen van de BGD bereikt (beter) -.05 -.15 -.29 -.10 -.14 .37' 
BA Ingeschakeld bij 'teveel' verz. (void.) .01 .18 -.24 .11 -.10 .22 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) .09 -.03 .05 -.10 .01 .13 
Bijdrage BGD aan reïntegratie (groter) -.20 .01 -.01 -.13 -.02 .31 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) .33* .07 .04 .21 .07 -.06 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (meer) .28 .12 .27 .02 -.06 -.15 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) .24 .01 .06 .01 .11 .19 
Tijd BGD aan onderz/adv werkomst. (meer) -.14 -.03 .00 -.20 -.23 -.42* 
Tijd BGD aan voorlichting werk & gez (meer) -.02 .07 .01 -.06 -.04 -.06 
vakkundigheid van de BGD (goed) -.02 .09 .00 -.08 -.34* .28 
Onafhankelijkheid BGD v. leiding (goed) -.10 -.18 -.03 -.13 .10 -.04 
Baten van BGD uragen op tegen kosten (nee) -.00 -.30 -.06 -.11 .01 -.39* 

produkt-moment correlaties: * p<.05 p<.01 (2-zijdig) 

bij lage 7.3 de oordelen over het BGZ-team en de invloed van de participanten op het 
oplossen van problemen van werk en gezondheid volgens de directie (ns40) 

vlgs dir. grotere invl op oplossen probl van 
oordelen van directies over BGZ-team 

dir 

.15 
-.25 
.47" 
.19 
.29 
.27 
.11 

-.03 
.38* 
.07 
.02 

-.02 
-.02 
.01 
.00 

-.09 
-.11 
-.03 
.15 
.21 
.21 

kader 

-.19 
.17 
.29 
.08 
.08 
.16 
.25 
.04 
.15 

-.07 
.02 
.06 
.18 

-.18 
.04 

-.15 
-.14 
-.04 
.09 
-.06 
-.16 

uitv. 

-.06 
.00 
.19 

-.18 
.13 

-.12 
.16 

-.14 
-.09 
.14 

-.14 
.02 
-.07 
.01 
.00 
.04 
.15 
.03 
.31 
.10 
.02 

PZ 

.19 

.49* 

.12 

.26 

.36* 

.36* 

.31 
-.00 
.07 
.11 
.21 
.08 
.13 
.03 
.04 

-.21 
-.22 
.00 
.18 
.00 

-.07 

OR 

.05 
-.27 
.13 

-.02 
.23 
.13 

-.01 
.02 
.10 
.06 

-.20 
.11 
-.02 
.11 
.09 
.21 

-.21 
.08 

-.09 
-.03 
-.08 

BGD 

-.13 
.01 
.27 
.22 
.12 
.08 
.29 
.09 
.39* 
.22 
.16 
.03 
.41* 

-.27 
.11 
.05 

-.06 
.18 
.24 
.06 

-.14 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) 
Kwaliteit contact met BGD (beter) 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) 
Inzet vd. BGD voor verbeteringen (goed) 
Invloed van de BGD op %>erkomst. (goed) 
cqpvolging van advies (beter) 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) 
Doelen van de BGD bereikt (beter) 
BA ingeschakeld bij 'te veel' verz. (void.) 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) 
Bijdrage BGD aan reïntegratie (groter) 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) 
Tijd BGD aan 'period. ' keuringen (meer) 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) 
Tijd BGD aan onderz/adv %rerkomst. (meer) 
Tijd BGD aan voorlichting werk & gez (meer; 
vakkundigheid van de BGD (goed) 
Onafhankelijkheid BGD v. leiding (goed) 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) 

produkt-mènent correlaties: * p<.05. p<.01 (2-zijdig) 



bijlage 7.4 De samenhang tussen de oordelen over het BGZ-team en 
de risico's in en voldoende aandacht voor het lieleid 
volgens directies (n=40) 

oordelen van directies over BGZ-team 
volgens directies 

wel 
risico's 

beleid 
voldoende 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) .12 .22 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) -.09 .09 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .03 -.27 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) .07 -.07 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) -.03 -.11 
Inzet vd. BGD voor verbeteringen (goed) .06 -.04 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) -.19 .12 
Opvolging van advies (beter) .11 .11 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) -.03 -.21 
Doelen van de BGD bereikt (Ijeter) -.19 -.14 
BA ingeschakeld bij 'te veel' verz. (void.) -.21 -.09 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) .14 -.11 
Bijdrage BGD aan reïntegratie (groter) -.03 -.16 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) .16 .35* 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (meer) -.19 .17 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) .50** .44** 
Tijd BGD aan onderz/adv werkomst. (meer) .09 .18 
Tijd BGD aan voorlichting werk & gez (meer) -.17 -.01 
vakloindigheid van de BGD (goed) -.06 .00 
Onafhankelijkheid BGD v. leiding (goed) .10 -.04 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) .11 .20 

produkt-moment correlaties: p<.05 ** p<.01 (2-zijdig) 

b i j l a g e 7.5 De samenhang tussen de oordelen over het BGZ-team en de intensiteit van 
de adviesrelatie volgens directies (n=40) 

aspecten van de intensiteit vd adviesrelatie 

oordelen van directies over BGZ-team jrvsl rechtstreekse besp. 

rapp advis. 

inf na 

conc. afloop 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) .25 .07 .07 .29 .19 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) .00 -.28 -.09 -.12 .40 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .36* .18 .17 .17 .14 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (void.) .38* -.17 .19 .09 .02 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) .41** .09 20 .33 .37* 
Inzet vd. BGD voor verbeteringen (goed) .26 -.03 -.26 .01 .39* 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) .24 -.03 .01 .21 .18 
(Jpvolging van advies (beter) .14 -.15 -.19 .03 -.22 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) .61** -.06 .01 .01 .15 
Doelen van de BGD bereikt (beter) .42** -.06 -.08 -.07 .32 
BA ingeschakeld bij 'te veel' verz. (void.) .14 -.13 .00 .12 .02 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) .04 .05 .06 -.01 -.03 
Bijdrage BGD aaji reïntegratie (groter) .41* -.19 -.04 .15 .07 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) -.26 .28 -.10 -.09 -.00 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (meer) -.29 -.16 -.26 -.00 -.06 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) -.05 .23 .20 -.02 .29 
Tijd BGD aan onderz/adv werkomst. (meer) -.28 -.10 -.16 .18 .02 
Tijd BGD aan voorlichting werk & gez (meer) -.02 .20 .47*' .03 -.20 
vakkundigheid van de BGD (goed) .31 -.08 -.03 .36* .40* 
Onafhankelijkheid BGD v. leiding (goed) .05 .67** .62** .26 -.18 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) -.35* .18 .02 -.02 -.47* 

produkt-moment correlaties: * p<.05 ** p<.01 (2-zijdig) 



bij lage 7.6 

oordelen van OR over BGZ-team 

De samenhang tussen de oordelen over het BGZ-team en de invloed van de 

participemten op de activiteiten van de BGD volgens de OR (n=41) 

volgens OR grotere invloed op BGD van 

dir kader uitv. PZ OR BGD 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) .32 .24 -.22 .18 .03 -.08 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) -.61* -.61* -.18 -.14 -.18 -.19 
K%«liteit contact met BGD (beter) .15 .27 .13 -.01 .45** -.01 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) .46* .06 -.01 .00 .28 -.15 
Kwaliteit adviezen vd. BGO (beter) .04 .00 .07 .31 .22 .35 
Inzet vd. BGD voor verbeteringen (goed) -.08 -.12 .15 -.00 .32* -.00 
Invloed van de BGD op werlcomst. (goed) -.06 .06 .02 .19 .45** .12 
Opvolging van advies (beter) -.23 -.00 -.06 .47* .33 .43* 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) -.12 -.13 -.10 .10 .22 .42* 
Doelen van de BGO bereikt (lieter) -.19 .04 .18 .13 .39* .22 
BA ingeschakeld bij 'teveel' verz. (void.) .04 .14 .29 -.31 .10 -.21 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) -.27 -.00 .31 .03 .13 -.30 
Bijdrage B(U> aan reïntegratie (groter) -.17 .01 .13 -.17 .12 .18 
Tijd BGD aan aanst. )cauringen (meer) .06 -.01 -.25 -.01 -.10 .06 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (meer) -.24 -.22 -.32* -.01 -.28 .01 
Tijd BGD iuui verzuimbegeleiding (meer) -.05 -.09 -.31 .02 -.24 -.11 
Tijd BGD aan onderz/adv werkomst. (meer) .27 -.08 -.38* -.13 -.11 .05 
Tijd BGO aan voorlichting werk & gez (meer) .19 .03 -.05 .04 -.01 .12 
vakkundigheid van de BGO (goed) -.24 -.15 .13 .19 .23 .23 
Onafhankelijkheid BGD v. leiding (goed) -.46* -.18 .24 .01 .14 .03 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) -.26 -.05 -.32 -.20 -.18 -.17 
produkt-moment correlaties: * p<.05 ** p<.01 (2-zijdig) 

bij lage 7.7 De samenhang tussen de oordelen van het BGZ-team en de mate van 
activiteit van de participanten volgens de OR (ns41) 

oordelen van OR over BGZ-team 
volgens OR grotere activiteit van 

dir kader uitv. PZ OR BGD 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) -.27 -.30 -.15 -.18 .30 -.09 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) .31 .12 .03 .17 .33 .17 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .15 .19 .24 .12 .09 .27 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) -.03 -.16 .08 -.09 .21 -.05 
Kwaliteit adviezen vd. BGO (beter) .39* .31 .14 .19 ..00 .69** 
Inzet vd. BOD voor varbeteringen (goed) .02 .00 -.03 -.05 .16 .45** 
Invloed van de BGO op werkomst. (goed) .24 .26 .14 .35* .26 .48»* 
Opvolging van advies (beter) .32 .40* .26 .36* .25 .50** 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) .34* .38* .21 .25 .36* .68** 
Doelen van de BGO bereikt (beter) .25 .28 .16 .01 .05 .44** 
BA ingeschakeld bij 'teveel' verz. (void.) .07 -.21 .01 -.04 .14 .60** 
Verzuimlsegeleldlng schaadt vertrouwen (niet) .21 .14 .17 .22 -.03 .28 
Bijdrage BGO aan reïntegratie (groter) .31 .36* .14 .01 .24 .58** 
Tijd BGO aan aanst . . keuringen (meer) -.09 .00 .26 .19 .13 -.54** 
Tijd BGD aan 'period.' Iceuringen (meer) -.27 -.20 -.37* -.06 -.23 -.20 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) -.15 -.28 -.47** .01 .11 -.17 
Tijd BGD aan onderz/adv werkomst. (meer) -.13 -.22 -.24 -.15 -.10 -.25 
Tijd BGD aan voorlichting werk & gez (meer) .09 -.07 .11 -.00 -.14 -.44** 
vakkundigheid van de BGD (goed) .20 .09 .04 .05 -.04 .39* 
Onafhankelijkheid BGD v. leiding (goed) .23 .21 .03 .00 -.07 .34* 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) .07 .06 -.13 .09 .03 -.49** 

produkt-moment correlaties: * p<.05 ** p<.01 (2-zijdig) 

bij lage 7.8 

oordelen van OR over BGZ-team 

Oe samenhang tussen de oordelen over het BGZ-team en de invloed van de 
participanten op het oplossen van problemen van werk en gezondheid 
volgens de OR (n=41) 

vlg OR grotere invl. op oplossen probl van 

dir kader uitv. PZ OR BGD 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) .15 -.12 -.03 -.06 -.09 .08 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) -.16 -.16 -.11 -.23 -.05 -.25 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .11 -.06 .04 -.09 .14 .06 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) .36* -.05 -.27 -.13 -.01 -.20 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) .37 .35 .38* .36 .32 .24 
Inzet vd. BGD voor vertieteringen (goed) .34* .09 .25 .10 .43** .30 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) .29 .29 .44** .30 .58** .39* 
Opvolging van advies (beter) .37* .46** .46** .59** .62** .43* 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) .32* .30 .24 .03 .33* .38* 
Doelen van de BGD bereikt (beter) .22 .31* .33* .12 .52** .42** 
BA ingeschakeld bij 'te veel' verz. (void.) .11 .10 .22 .09 .11 .14 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) -.20 .05 -.08 .11 -.01 .00 
Bijdrage BGD aan reïntegratie (groter) .33 .23 .12 .01 .21 .26 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) -.08 -.11 -.17 -.00 -.25 -.20 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (meer) .05 -.15 -.08 .11 -.10 .07 
Tijd BGD aan verzuimtiegeleidlng (meer) -.09 -.15 -.35* .13 -.20 -.19 
Tijd BGO aan onderz/adv %<erkomst. (meer) .05 -.11 -.19 -.09 -.23 -.21 
Tijd BGO aan voorlichting werk & gez (meer) .13 -.04 .01 -.02 -.26 -.31 
vakkundigheid van de BGO (goed) -.23 -.18 .34* .15 .23 .05 
Onafhankelijkheid BGD v. leiding (goed) -.15 .44** .38* -.04 .31 .19 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) -.28 -.30 -.29 -.05 -.23 -.35* 

produkt-moment correlaties: * p<.05 ** p<.01 (2-zijdig) 



bijlage 7.9 De samenhang tussen de oordelen over BGZ-team en de 
gezondheidsrisico's en voldoende aandacht voor het 
Iseleid volgens de OR (n=41) 

oordelen van OR over BGZ-team 
volgens OR 

beleid wel 
risico's void. 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) .18 -.57** 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) .26 .20 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .00 .00 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) .04 -.20 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) .00 .16 
Inzet vd. BGD voor verlieteringen (goed) -.06 .15 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) -.13 .05 
Opvolging van advies (beter) -.04 .31 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) .22 .41** 
Doelen van de BGD bereikt (Iseter) .00 .24 
BA ingeschakeld bij 'te veel' verz. (void.) ,23 -.27 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) -.16 .41* 
Bijdrage BGD aan reïntegratie (groter) .18 .27 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) .02 .00 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (meer) -.16 .05 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) .16 -.06 
Tijd BGD aan onderz/adv werkomst. (meer) .02 -.35* 
Tijd BGD aan voorlichting werk & gez (meer) .01 -.05 
vakkundigheid van de BGD (goed) .00 .04 
Onaf hankel ij Icheid BGD v. leiding (goed) .13 .36* 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) -05 -.02 

produkt-moment correlaties: * p<.05 ** p<.01 (2-zijdig) 

b i j l a g e 7.10 De samenhang tussen de oordelen over het team en de intensiteit van 
de adviesrelatie volgens de OR (n=41) 

oordelen van OR over BGZ-team 

aspecten van de intensiteit vd adviesrelatie 

jrvsl rechtstreekse besp. inf na 

aanw. rapp advis. conc. afloop 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) -.07 -.11 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) .07 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .19 .48** 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) .01 .29 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) .02 .22 
Inzet vd. BGD voor verjaeteringen (goed) .42* .16 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) .34 .20 
Opvolging van advies (lieter) -.02 .07 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) .11 .28 
Doelen van de BGD bereikt (beter) .02 .15 
BA ingeschakeld bij 'te veel' verz. (void.) .19 .40* 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) .09 .16 
Bijdrage BGD aan reïntegratie (groter) .20 .02 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) -.09 -.17 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (meer) .13 -.37* 
Tijd BGD aan verzuimlsegeleiding (meer) -.13 -.46** 
Tijd BGD aem onderz/adv werkomst. (meer) -.25 -.17 
Tijd BGD aan voorlichting werk & gez (meer) -.25 -.29 
vakloindigheid van de BGD (goed) .11 .04 
Onafhankelijkheid BGD V. leiding (goed) -.07 .10 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) -.38* -.36* 

.04 

.25 

.67** 

.11 

.51** 

.27 

.30 

.29 

.35* 

.22 

.37 

.12 

.04 

.31 

.36* 

.67** 

.50** 

.41* 

.26 

.12 

.43* 

-.13 
-.33 
.32 

-.09 
-.21 
-.17 
-.18 
-.52* 
-.05 
.05 
.36 
.11 
.16 

-.44 
-.24 
-.20 
.16 

-.45 
-.25 
-.19 
.25 

.29 

.42 

.58** 
-.06 
-.14 
.22 
.28 

-.15 
.39 
.24 
.27 
.14 
.45 

-.41 
-.15 
.00 

-.26 
-.38 
.35 
.04 
.23 

produkt-moment correlaties: p<.05 ** p<.01 (2-zijdig) 



bijlage 7.11 De samenhang tussen de oordelen over het BGZ-team en de invloed van 
de participanten op de activiteiten van de BGD volgens PZ (n=39) 

oordelen vem PZ over BGZ-team 
volgens PZ grotere invloed op BGD van 

dir kader uitv. PZ OR BGD 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) . . . . . . 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) -.00 .06 .22 .11 .26 .23 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .18 .37* .18 .50** .31 -29 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) .37* .37* .36* .43* .45** -.29 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) .22 .30 .00 .02 .16 .34* 
Inzet vd. BGD voor verbeteringen (goed) .02 .22 .25 .19 .15 .13 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) .24 .22 .21 .24 .21 .10 
Opvolging van advies (beter) -.14 .08 .06 .21 .09 .26 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) .15 .34* .45** .35* .36* .23 
Doelen van de BGD liereikt (beter) .41** .35* .16 .33* .45** -.11 
BA ingeschakeld bij 'teveel' verz. (void.) .26 .29 .24 .22 .31 -.08 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) -.09 -.11 -.03 .03 .03 .05 
Bijdrage BGD aan reïntegratie (groter) -.05 .14 .38* .10 .33* .38* 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) .16 .18 .09 .44** .24 -.17 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (meer) -.05 .05 -.01 -.07 -.24 -.30 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) -.11 -.38* -.41* -.09 -.07 -.24 
Tijd BGD aan onderz/adv werkomst. (meer) -.36* -.40* -.22 -.36* -.31 -.00 
Tijd BGD aan voorlichting werk t gez (meer) -.03 -.14 -.10 -.08 -.29 -.03 
vakkundigheid van de BGD (goed) -.10 -.04 .32 -.00 .19 .16 
Onafhankelijkheid BGD v. leiding (goed) -.07 -.06 .35* .22 .11 .32 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) -.39* -.36* -.21 -.41* -.31 .28 

produkt-moment correlaties: * p<,05 ** p<.01 (2-zijdig) 

bijlage 7.12 De samenhang tussen de oordelen over het BGZ-team en de mate van 
activiteit van de participanten volgens PZ (ns39) 

oordelen van PZ over BGZ-team 
volgens PZ grotere activiteit van 

dir kader uitv. PZ OR BGD 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) . . . . 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) .35 .24 .16 .20 .07 .21 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .06 .26 .06 .05 .05 .24 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) -.08 .03 .05 .05 .10 .20 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) .11 .14 .20 .17 .22 .25 
Inzet vd. BGD voor verbeteringen (goed) .06 .34* .05 .48** .20 .47* 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) .03 .05 -.05 .08 -.07 -.07 
Opvolging van advies (beter) .07 -.10 -.01 .23 .16 .08 
Bijdrage BGD aan preventie (beter) .14 .22 .22 .05 .26 .30 
Doelen van de BGD bereikt (beter) -.09 -.02 -.05 .34* .26 .28 
BA ingeschakeld bij 'teveel' verz. (void.) -.03 .13 -.02 -00 .02 .07 
Verzuimlwgeleiding schaadt vertrouwen (niet) -.03 .05 .01 .04 -.21 .16 
Bijdrage BGD aan reïntegratie (groter) .14 .15 .17 .33* -42** .60* 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) -.11 .00 -.10 .00 -.10 -.13 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (meer) .02 -.09 -.15 -.09 -.07 -.28 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) -.16 -.38* --02 -.07 -.04 -.51* 
Tijd BGD aan onderz/adv werkomst. (meer) .06 .07 .35* -.16 -.16 -.29 
Tijd BGD aan voorlichting werk & gez (meer) -.18 -.16 -.08 -.14 -.20 -.30 
vakkundigheid van de BGD (goed) .08 .36* .10 -.08 -.04 .33* 
Onafhankelijkheid BGD V. leiding (goed) .15 .35* .04 -.05 .03 .05 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) -.04 .28 .07 .07 .02 -.02 

produkt-moment correlaties: * p<.05 ** p<.01 (2-zijdig) 

oordelen van PZ over BGZ-team 

bijlage 7.13 De samenhang tussen de oordelen over het BGZ-team en de invloed van de 

participanten op het oplossen van problemen van werk en gezondheid volgens PZ (n=39) 

vlg PZ grotere invl. op oplossen probl van 

dir kader uitv. PZ OR BGD 
Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD .met) . . . . . . 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) -.10 .12 .15 .07 .19 .20 
Kwaliteit contact met BGO (beter) -.17 .25 -30 .16 .29 .27 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) -.16 -.26 .22 .01 .27 -.01 
Kwaliteit adviezen vd. BGO (beter) -.03 .16 .29 -.01 .15 .16 
Inzet vd. BGD voor verlaeteringen (goed) .26 .07 .20 .27 .14 .40* 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) .01 -16 .33* .18 .20 .31* 
Opvolging van advies (beter) .09 -.03 .02 .10 .22 -44** 
Bijdrage BGO aan preventie (Iseter) -.13 .16 .46** .05 .24 .28 
Doelen van de BGD bereikt (beter) .22 -.01 .38* .23 .44** .27 
BA ingeschakeld bij 'te veel' verz. (void.) -.24 .08 .29 .04 .09 .07 
Verzuimbegeleiding schaadt vertrouwen (niet) -.16 .06 .15 .22 .01 .22 
Bijdrage BGO aan reïntegratie (groter) .12 -.03 .16 .37* .30 .60** 
Tijd BGO aan aanst. keuringen (meer) .00 -.09 -.08 .08 -.17 -.32* 
Tijd BGO aum 'period.' keuringen (meer) -.11 .33* .04 -.01 -.24 -.16 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) .25 .02 -.00 .23 .30 -.17 
Tijd BOD aan onderz/adv werkomst. (meer) -.19 .14 -.04 .01 .04 -.02 
Tijd BGO aan voorlichting werk & gez (meer) .02 -.18 -.22 -.29 -.41** -.34* 
vakkundigheid van de BGD (goed) -.13 .18 .23 .09 .2» .25 
Onafhankelijkheid BGD V. leiding (goed) .01 -.09 -.10 .02 -.18 -.03 
Baten van BGO wegen op tegen kosten (nee) -.11 -.21 -.33* -.42* -.45** -.51** 

produkt-moment correlaties: * p<.05 p<.01 (2-zijdig) 



b i j l a g e 7.14 De samenhang tussen de oordelen over het team en de intensiteit van de 
adviesrelatie volgens PZ (n=39) 

oordelen van PZ over BGZ-team 

aspecten van de intensiteit vd adviesrelatie 

jrvsl rechtstreekse besp. inf na 

aanw. rapp advis. conc. afloop 

Inzicht mbt. risico's gedeeld met BGD (niet) 
Kwaliteit jaarverslag van BGD (goed) 
Kwaliteit contact met BGD (beter) .04 
BGD houdt rekening met haalbaarheid (onv.) .20 
Kwaliteit adviezen vd. BGD (beter) .19 
Inzet vd. BGD voor verbeteringen (goed) .32* 
Invloed van de BGD op werkomst. (goed) .09 
(jpvolging van advies (beter) .07 
Bijdrage BGD aan preventie (Iseter) .12 
Doelen van de BGD bereikt (beter) .20 
BA ingeschakeld bij 'te veel' verz. (void.) .12 
Verzuimliegeleiding schaadt vertrouwen (niet) .23 
Bijdrage BGD aan reïntegratie (groter) .37* 
Tijd BGD aan aanst. keuringen (meer) -.16 
Tijd BGD aan 'period.' keuringen (meer) -.35* 
Tijd BGD aan verzuimbegeleiding (meer) -.22 
Tijd BGD aan onderz/adv werkomst. (meer) -.03 
Tijd BGD aan voorlichting werk & gez (meer) -.31* 
vakkundigheid van de BGD (goed) .21 
Onafhankelijkheid BGD v. leiding (goed) -.08 
Baten van BGD wegen op tegen kosten (nee) .02 

.33 

.09 
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.20 
.00 
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produkt-moment correlaties: * p<.05 ** p<.01 (2-zijdig) 
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bijlage 7.16 Het aantal verbanden tussen de oordelen van de drie partijen over het beleid 
in de organisatie en de oordelen van de drie partijen over de dienstverlening 
door het BGZ-team 

bij- beleidsaspect oorde- aantal verbanden mbt 
lage lende 
nr part i j totaal dir kader uitv PZ OR BGD 

7 . 1 grotere invloed vd. dir 4 1 0 0 2 1 0 
7.6 partijen op de activi- OR 13 3 3 2 1 4 2 
7 . 1 1 t e i t e n v h . BGZ-team PZ 29 4 7 5 4 4 2 

7.2 grotere activiteit 
7.7 van de partijen mbt. 
7.12 werk en gezondheid 

7.3 grotere invloed van de 
7.8 partijen op de oplossing 
7.13 van problemen mbt W&G 

dir 
OR 
PZ 

dir 
OR 
PZ 

10 
23 
13 

7 
25 
17 

1 
2 
0 

2 
4 
0 

0 
3 
4 

0 
3 
1 

1 
2 
1 

0 
7 
4 

0 
2 
3 

2 
1 
2 

1 
1 
1 

0 
5 
3 

7 
13 
4 

3 
5 
7 

totaal over de drie aspecten dir 
OR 
PZ 

21 
61 
59 

4 
9 
4 

0 
7 
12 

1 
11 
10 

5 
4 
12 

2 
10 
8 

9 
20 
13 

4 
9 
14 

5 
10 

7.15 

voldoende aandacht 
in het be<ärijf voor 
problematiek v. w&G 

de intensiteit van de 
adviesrelatie 

dir 
OR 
PZ 

dir 
OR 
PZ 

2 
5 
0 

15 
16 
12 

(onderverdeling is 

niet van toepassing) 

bijlage 7.17 Het aantal veri>anden tussen de oordelen van de drie partijen over de 
aspecten van de dienstverlening en de oordelen van de drie partijen over de 
over de invloed en activiteit van de beleidsparticipanten 

aantal verlsanden met 
de invloed/activiteit van 

aspect van de dienstverlening tot dir kad uit PZ OR BGD 

de partijen 
waar de ver-
iianden vooral 
voorkomen 

bijdrage van de BGD aan preventie 16 
doelen BGD Ijereikt 14 
bijdrage BGD aan reïntegratie 12 
resultaten advies 12 
inzet BGD voor verbeteringen 10 
baten/kosten gunstig 10 
invloed BGD op werkomstandigheden 8 
BGD houdt rekening m.haallsaarheid 7 
kwaliteit adviezen v. BGD 7 
tijd BGD aan verz.beg. gelijk 6 

P 5; 
O 6; 
O 2; 
; P 1 

d 3 

d 2 

P 1 

tOtEUll 102 13 12 14 15 16 32 



B
ij

la
g

e 
8.

1 
Sê
un
en
ha
ng
en
 v
a
n
 
k
e
n
m
e
r
k
e
n
 
B
G
Z
-
t
e
a
m
 
e
n
 
b
e
d
r
i
j
f
 
-
 o
o
r
d
e
l
e
n
 d
i
r
e
c
t
i
e
,
 O
R
 
e
n
 
P
Z
 o
v
e
r
 d
e
 d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 
(
n
=
3
5
)
 

g
e
z
a
m
e
n
l
i
j
k
e
 
B
G
D
 

o
v
e
r
h
e
i
d
s
-
B
G
D
 

V
G
 
b
u
i
t
e
n
 
d
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
i
n
n
e
n
 
d
e
 
B
G
D
,
 
n
i
e
t
 
B
A
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
o
v
e
r
h
e
i
d
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
p
a
r
t
.
 
s
e
c
t
o
r
 

b
e
d
r
i
j
f
s
a
r
t
s
 
s
o
l
i
s
t
 

B
A
 
m
e
t
 
B
V
K
 

B
A
 
m
e
t
 
A
H
 
(
s
o
m
s
 
p
l
u
s
 
B
V
K
)
 

a
l
l
e
e
n
 
A
P
O
 

A
P
O
 
e
n
 
G
P
O
 

a
l
l
e
e
n
 
P
B
G
O
 

P
B
G
O
 
e
n
 
G
P
O
 

i
n
d
u
s
t
r
i
ë
l
e
 
p
r
o
d
u
c
t
i
e
 

d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 

k
l
e
i
n
e
 
I
s
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
3
5
-
 
9
9
 
w
n
)
 

m
i
d
d
e
l
g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
 
(
1
0
0
-
4
9
9
 
w
n
)
 

g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
5
0
0
+
 
w
n
)
 

*
 
c
o
r
r
e
l
a
t
i
e
s
 
(p
 
<
 
-
0
5
;
 
t
w
e
e
z
 

b
e
s
t
a
a
n
 

r
i
s
i
-

D
0
1
4
1
 

.1
9
 

.0
8
 

-
.
2
7
 

.1
2
 

-
.
0
1
 

.0
8
 

•
 .
2
4
 

.0
1
 

.1
2
 

-
.
1
6
 

-
.
0
7
 

.0
.Î
 

.
4
3
" 

-
.
3
3
* 

-
.
2
8
 

.2
8
 

.
3
7
'
 

-
 
.
0
1
 

-
.
2
8
 

i
j
d
i
g
)
 

g
e
z
o
n
d
h
e
i
d
s
-

.»
's
 
(
n
e
e
)
 

O
0
1
4
1
 

.2
0
 

.2
6
 

.0
6
 

.1
3
 

.0
1
 

-
.
2
6
 

.1
8
 

-
.
0
7
 

.0
4
 

.0
1
 

.0
4
 

.0
4
 

.2
5
 

-
.
1
3
 

-
.
3
6
*
 

.
3
6
*
 

.
3
6
*
 

-
.
3
7
*
 

.0
5
 

P
0
1
4
1
 

.2
1
 

.0
2
 

-
.
2
5
 

.2
4
 

-
.
1
7
 

.0
2
 

-
.
1
1
 

.0
3
 

-
.
2
0
 

.2
0
 

-
.
2
4
 

•
 .
0
2
 

.2
4
 

.0
3
 

-
.
3
4
*
 

.
3
4
*
 

.0
3
 

-
.
0
8
 

.0
5
 

i
n
z
i
c
h
t
 
r
i
s
i
c
o
'
s
 
m
.
 

B
G
D
 
g
e
d
e
e
l
d
 "
 

D
0
1
4
2
 

.1
4
 

-
-
1
8
 

.0
5
 

.2
0
 

-1
6
 

-
.
1
8
 

-
.
1
4
 

-2
0
 

-
.
0
1
 

-
.
1
6
 

.
5
9
*
*
 

.2
1
 

-
.
0
7
 

-
-
2
0
 

-
.
0
3
 

-0
3
 

-
.
0
8
 

.0
7
 

-
-
0
1
 

*
*
 
c
o
r
r
e
l
a
t
i
e
s
 
(
p
 
<
 

O
0
1
4
2
 

-
-
0
4
 

-
.
1
1
 

.1
5
 

.0
4
 

.0
4
 

-
.
1
1
 

-0
4
 

-
-
2
2
 

-
.
2
2
 

.
4
5
*
 

-
.
1
6
 

.0
7
 

-
.
1
6
 

.1
5
 

.0
4
 

-
.
0
4
 

-
.
2
0
 

.1
5
 

.0
0
 

(n
>;
e)
 

P
0
1
4
2
 

-
0
1
;
 
t
w
e
e
z
i
j
d
 

B
G
D
 
m
a
a
k
t
 
j
a
a
r
v
e
r
­

s
l
a
g
 
(
 

D
0
1
4
7
 

-
.
1
3
 

.
4
2
*
*
 

-
.
2
9
 

-
.
2
3
 

-
.
1
1
 

.
4
2
*
*
 

-
.
1
4
 

.0
6
 

.1
4
 

-
.
2
3
 

-0
5
 

-
.
1
0
 

.1
9
 

-
.
0
9
 

-
-
1
3
 

.1
3
 

.2
6
 

.0
9
 

-
.
2
9
 

13
)
 

n
e
e
)
 

0
0
1
4
7
 

.0
7
 

.1
9
 

-
.
2
4
 

-
.
0
3
 

-
.
1
8
 

.1
9
 

.0
2
 

-
.
0
7
 

.0
8
 

-
.
0
3
 

-
.
1
2
 

-
.
1
6
 

.
4
1
*
 

-
.
0
9
 

-
.
3
1
 

-3
1
 

.2
5
 

.0
7
 

-
.
2
6
 

P
0
1
4
7
 

.1
6
 

.1
8
 

-
.
3
6
*
 

.1
0
 

-
-
2
6
 

-1
8
 

-
-
0
6
 

-
-
2
0
 

.2
0
 

-
.
0
6
 

-
-
0
1
 

-
.
2
0
 

.2
7
 

-0
1
 

.0
0
 

.0
0
 

.
3
5
*
 

-
.
0
2
 

-
.
2
4
 

k
w
a
l
i
t
e
i
t
 
j
a
a
r
v
e
r
­

s
l
a
g
 

D
0
1
4
8
 

.0
5
 

-
-
1
9
 

.0
9
 

-
.
1
5
 

.0
1
 

-
.
1
9
 

.3
4
 

.1
1
 

.1
7
 

-
.
2
8
 

-
-
1
6
 

-
-
0
2
 

-0
7
 

.0
9
 

-
-
0
9
 

.0
9
 

-2
8
 

-
-
1
5
 

-
.
0
1
 

(
r
e
d
e
!
/
g
o
e
d
)
 

O
0
1
4
8
 

.
4
9
*
 

-
.
6
4
*
*
 

.0
2
 

.1
6
 

.1
6
 

-
.
6
4
*
*
 

.2
2
 

.0
1
 

-
.
1
6
 

.1
6
 

.1
5
 

-
.
1
6
 

-
.
0
9
 

.1
1
 

.1
2
 

-
.
1
2
 

-
.
1
3
 

-0
1
 

.0
7
 

P
0
1
4
8
 

.0
1
 

-
.
4
5
*
 

.
4
1
*
 

-
.
0
4
 

-2
0
 

-
.
4
5
*
 

.3
3
 

-
.
1
9
 

-
.
0
5
 

.2
4
 

-
.
2
9
 

.0
5
 

-
.
1
0
 

-2
4
 

-
5
5
*
*
 

-
.
5
5
*
*
 

-
-
1
0
 

-
.
1
7
 

.2
2
 

o
v
e
r
l
e
g
 
m
e
t
 
B
G
D
 

(
w
e
l
)
 

D
0
1
3
5
 

-
.
2
4
 

-
.
1
6
 

-
-
4
1
*
*
 

-
-
1
8
 

.1
0
 

-
.
1
6
 

-2
6
 

.0
5
 

-
-
2
2
 

.2
1
 

-
-
1
1
 

.2
6
 

-
.
2
0
 

-
.
0
3
 

-
.
1
7
 

.1
7
 

-
.
2
2
 

-
-
1
1
 

.2
8
 

O
Û
1
3
5
 

-
.
0
4
 

-
-
4
1
*
*
 

-
4
7
*
*
 

.1
4
 

.2
0
 

-
.
4
1
*
*
 

-2
0
 

.0
0
 

-
-
3
4
*
 

.
4
0
*
 

-
.
1
2
 

.0
7
 

-
.
3
2
"
 

.2
9
 

-
.
3
4
*
 

.
3
4
*
 

-
.
3
5
*
 

-
.
0
1
 

.2
9
 

P
0
1
3
5
 

-
.
0
6
 

-
.
3
4
*
 

.
4
3
*
*
 

-
.
0
4
 

.0
7
 

-
.
3
4
*
 

.
4
2
*
*
 

-
.
1
6
 

-
.
0
2
 

.1
7
 

-
-
1
0
 

-0
0
 

-
.
3
0
 

-
3
2
*
 

-
.
3
1
 

.3
1
 

-
.
4
9
*
*
 

-
.
0
3
 

.
4
1
*
*
 

o
v
e
r
l
e
g
 
m
e
t
 
B
G
D
 

(
o
n
v
o
 

D
0
1
3
8
 

-
.
0
8
 

.
4
2
*
*
 

-
.
3
5
*
 

-
.
1
0
 

-
.
3
6
*
 

.
4
2
*
*
 

-
.
0
2
 

-
.
2
0
 

.2
4
 

-
-
1
0
 

-1
7
 

-
-
2
1
 

.1
7
 

-
.
0
4
 

.0
1
 

-
.
0
1
 

.1
2
 

.1
9
 

-
.
2
8
 

I
d
o
e
n
d
e
)
 

O
0
1
3
8
 

P
0
1
3
8
 

-
-
2
7
 

.
5
3
*
*
 

-
.
2
7
 

-
.
1
2
 

-
-
-
3
0
 

-
5
3
*
*
 

-
-
2
0
 

-
.
0
1
 

.0
2
 

-
-
0
1
 

.1
2
 

-
0
2
 

-
.
0
5
 

-
-
.
1
8
 

-
-
-
2
1
 

.
2
1
 

-
.1
1
 

.0
3
 

-
.
1
1
 

.1
0
 

.
3
3
*
 

-2
4
 

-2
0
 

.2
0
 

.
3
3
*
 

-0
2
 

-0
2
 

-1
7
 

.2
1
 

.2
6
 

-0
1
 

-1
5
 

.0
6
 

.0
7
 

-0
7
 

-1
7
 

.
3
3
*
 

1
8
 

B
ij

la
g

e 
8.

2 
S
a
m
e
n
h
a
n
g
e
n
 
v
a
n
 
k
e
n
m
e
r
k
e
n
 B
G
Z
-
t
e
a
m
 
e
n
 b
e
d
r
i
j
f
 
-
 o
o
r
d
e
l
e
n
 
d
i
r
e
c
t
i
e
,
 O
R
 e
n
 
PZ
 o
v
e
r
 
d
e
 d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 
(n
=3
5)
 

g
e
z
a
m
e
n
l
i
j
k
e
 
B
G
D
 

o
v
e
r
h
e
i
d
s
-
B
G
D
 

e
n
k
e
l
v
o
u
d
i
g
e
 
B
G
D
 

V
G
 
I
n
i
i
t
e
n
 
d
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
i
n
n
e
n
 
d
e
 
B
G
D
,
 
n
i
e
t
 
B
A
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
o
v
e
r
h
e
i
d
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
p
a
r
t
-
 
s
e
c
t
o
r
 

b
e
d
r
i
j
f
s
a
r
t
s
 
s
o
l
i
s
t
 

B
A
 
m
e
t
 
B
V
K
 

B
A
 
m
e
t
 
A
H
 
(
s
o
m
s
 
p
l
u
s
 
B
V
K
)
 

a
l
l
e
e
n
 
A
P
O
 

A
P
O
 
e
n
 
G
P
O
 

a
l
l
e
e
n
 
P
B
G
O
 

P
B
G
O
 
e
n
 
G
P
O
 

i
n
d
u
s
t
r
i
ë
l
e
 
p
r
o
d
u
c
t
i
e
 

d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 

k
l
e
i
n
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
3
5
-
 
9
9
 
w
n
)
 

m
i
d
d
e
l
g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
 
(
1
0
0
-
4
9
9
 
w
n
)
 

g
r
o
t
e
 
l
a
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
5
0
0
+
 
w
n
)
 

c
o
n
t
a
c
t
 
m
 
B
G
D
 
h
o
e
f
t
 

n
i
e
t
 
v
e
i
b
e
t
e
r
d
 

D
0
1
4
3
 

-0
2
 

-
-
4
2
»
*
 

.
4
0
*
 

.1
1
 

-2
3
 

-
-
4
2
*
*
 

.1
4
 

.1
9
 

-
.
2
5
 

.1
1
 

-
.
1
9
 

.1
0
 

-
.
0
5
 

.0
9
 

.0
2
 

-
.
0
2
 

.0
0
 

-
.
2
0
 

.1
9
 

O
0
1
4
3
 

-
3
2
*
 

-
.
4
0
*
*
 

.0
9
 

.
3
4
*
 

-
.
1
0
 

-
.
4
0
*
*
 

-2
4
 

.0
6
 

-
.
1
3
 

-1
0
 

-
.
1
3
 

-
 
2
5
 

-1
0
 

-2
9
 

-0
6
 

-
-
0
6
 

.0
6
 

-
-
1
9
 

.1
3
 

P
0
1
4
3
 

-1
2
 

-
.
1
9
 

.0
7
 

.2
7
 

.1
5
 

-
.
1
9
 

-
-
2
2
 

-
-
0
8
 

-
.
1
0
 

-2
0
 

-
-
3
0
 

-1
0
 

-
-
0
2
 

.1
3
 

-1
5
 

-
-
1
5
 

.3
0
 

-
.
0
9
 

-
-
1
4
 

B
e
k
e
n
d
h
e
i
d
 
v
 

p
r
o
b
l
 

D
0
2
1
9
 

-1
7
 

-
.
3
9
*
 

.2
2
 

.1
8
 

.1
8
 

-
.
3
9
*
 

-0
7
 

-
-
2
1
 

-0
8
 

-1
0
 

-0
1
 

.1
5
 

-
-
0
8
 

-
.
1
0
 

-2
9
 

-
.
2
9
 

-
.
1
0
 

-
.
0
9
 

.1
7
 

B
G
D
 
m
.
 

W
&
G
 
(
r
e
d
/
g
o
e
)
 

O
0
2
1
9
 

.1
5
 

-
.
0
6
 

-
.
0
8
 

.1
8
 

-2
2
 

-
-
0
6
 

-
.
3
6
*
 

.0
8
 

-
.
1
4
 

.0
9
 

.1
7
 

-
.
1
9
 

.1
2
 

-
.
0
2
 

-
.
2
0
 

.2
0
 

-2
6
 

-
-
3
7
*
 

.1
4
 

P
0
2
1
9
 

.2
7
 

-
.
2
1
 

-
.
0
6
 

.2
2
 

-0
0
 

-
.
2
1
 

-0
1
 

-
-
2
2
 

.1
2
 

.0
5
 

-
.
1
6
 

-
.
0
3
 

.0
8
 

.0
9
 

.2
7
 

-
.
2
7
 

-2
5
 

-
.
0
2
 

-
.
1
7
 

B
G
D
 
h
o
u
d
t
 
v
o
 

k
e
n
 i
n
g
 

D
0
2
1
4
 

-1
3
 

-
.
2
7
 

.1
3
 

.0
3
 

.0
0
 

-
.
2
7
 

.2
8
 

-
.
1
5
 

.0
9
 

.0
3
 

-0
8
 

-
.
0
6
 

-
-
0
8
 

.0
7
 

-0
0
 

.0
0
 

-
.
1
3
 

-
.
1
0
 

.1
9
 

ld
 
r
e
-

m
 
h
a
a
l
b
a
a
r
h
.
 

O
0
2
1
4
 

-
.
0
3
 

-
.
2
8
 

.3
1
 

-
.
0
2
 

.2
3
 

-
.
2
8
 

.1
1
 

-
.
0
2
 

.0
4
 

-
-
0
3
 

-1
3
 

-
-
0
5
 

-
-
0
1
 

-
.
0
3
 

-0
4
 

-
-
0
4
 

-
.
1
8
 

-
.
1
6
 

.2
8
 

P
0
2
1
4
 

.
3
8
*
 

-
.
2
4
 

-
-
1
5
 

-2
9
 

.2
5
 

--
•2
4
 

-
.
2
8
 

-0
0
 

-
-
1
1
 

-1
3
 

-
-
1
5
 

-0
8
 

-0
3
 

-0
0
 

-2
2
 

-
-
2
2
 

.0
3
 

-0
8
 

-
-
1
1
 

k
w
a
l
i
t
e
i
t
 
c
o
n
c
r
e
t
e
 

v
o
o
r
s
t
 

D
0
1
5
3
 

.2
3
 

-
.
5
1
*
*
 

-2
3
 

-
.
0
1
 

.
4
8
*
*
 

-
.
5
1
*
*
 

.0
5
 

.0
1
 

.0
0
 

-
.
0
1
 

-
.
1
4
 

.1
7
 

.2
0
 

-
.
2
2
 

-
.
0
5
 

.0
5
 

.1
8
 

-
.
1
5
 

.0
2
 

(
r
e
d
/
g
o
e
d
)
 

O
0
1
5
3
 

.
4
0
*
 

-
.
5
0
*
*
 

.1
3
 

.
4
1
*
 

.0
9
 

-
.
5
0
*
*
 

.0
8
 

.0
6
 

-
.
2
3
 

.2
0
 

-
.
3
7
*
 

-
.
3
0
 

.1
9
 

.
4
0
*
 

-
.
1
5
 

.1
5
 

.1
9
 

-
.
3
3
 

.1
7
 

P
0
1
5
3
 

.0
4
 

-
.
4
6
*
*
 

.
4
3
*
*
 

.1
5
 

.2
7
 

-
.
4
6
*
*
 

.1
0
 

-
-
0
6
 

-
-
3
0
 

.
3
9
*
 

-
-
0
4
 

-
-
0
5
 

-
.
0
6
 

.1
4
 

-2
6
 

-
-
2
6
 

-
.
0
6
 

-
.
2
5
 

.3
0
 

k
w
a
l
i
t
e
i
t
 
a
d
v
i
e
s
 
i
h
 

a
l
g
e
m
e
e
n
 
(
r
e
d
/
g
o
e
d
)
 

D
0
1
7
4
 

.0
1
 

-
.
2
5
 

.2
4
 

.1
6
 

.0
5
 

-
.
2
5
 

.0
8
 

.1
6
 

-
.
1
7
 

.0
5
 

-
.
3
2
 

.1
9
 

.1
3
 

-
.
0
5
 

-
.
0
7
 

.0
7
 

.
3
2
*
 

-
.
2
5
 

.0
0
 

O
0
1
7
4
 

.
3
4
*
 

-
.
4
3
*
 

-0
8
 

.
3
8
*
 

.0
9
 

-
.
4
3
*
 

-0
0
 

-3
1
 

-
.
2
4
 

-0
0
 

-
-
1
0
 

-
-
1
6
 

-3
1
 

-0
0
 

-
-
0
8
 

-0
8
 

.2
9
 

-
-
1
7
 

-
-
0
8
 

P
0
1
7
4
 

.0
6
 

-
.
2
2
 

.1
7
 

.0
0
 

.2
8
 

-
.
2
2
 

-
.
0
2
 

.0
7
 

-
.
1
1
 

-0
6
 

-0
0
 

-0
3
 

-0
0
 

-
-
0
4
 

-
-
0
3
 

-0
3
 

.0
7
 

-
-
2
2
 

-1
6
 

i
n
z
e
t
 

r
i
n
g
e
n
 

D
0
2
2
0
 

.1
4
 

-
.
1
6
 

.0
2
 

-
.
1
5
 

.2
1
 

-
.
1
6
 

.1
3
 

-2
1
 

-
-
2
3
 

.0
6
 

-1
3
 

-1
6
 

-
.
2
0
 

-
-
1
2
 

.1
7
 

-
.
1
7
 

-
.
1
0
 

-
-
1
6
 

.2
3
 

B
G
D
 
V
 
v
e
r
b
e
t
e
-

(
r
e
d
/
g
o
e
d
)
 

O
0
2
2
0
 

.0
7
 

-
.
2
6
 

.1
9
 

.0
2
 

.2
4
 

-
.
2
6
 

.0
3
 

-2
4
 

-
-
3
5
*
 

.1
7
 

-
.
0
4
 

-
.
1
3
 

-
.
0
3
 

.2
0
 

-
.
1
5
 

.1
5
 

.1
2
 

-
.
3
2
 

-2
1
 

P
0
2
2
0
 

.0
*3
 

-
.
1
4 

-1
2
 

.1
3
 

.1
3
 

-
.
1
4 

-
.
1
2 

.0
4
 

-
.
1
3 

.1
0
 

.0
7
 

.0
6
 

-
.
1
8 

.0
1
 

.0
0
 

.0
0
 

.0
4
 

-
.
2
1 

.1
7
 

*
 
c
o
r
r
e
l
a
t
i
e
s
 
(p
 <
 
.
0
5
;
 t
w
e
e
z
i
j
d
i
g
)
 

••
 c
o
r
r
e
l
a
t
i
e
s
 
(p
 <
 
.
0
1
;
 t
w
e
e
z
i
j
d
i
g
)
 



B
ij

la
g

e 
8

.3
 

S
a
m
e
n
h
a
n
g
e
n
 
v
a
n
 
k
e
n
m
e
r
k
e
n
 
B
G
Z
-
t
e
e
u
n
 
e
n
 
b
e
d
r
i
j
f
 
-
 
o
o
r
d
e
l
e
n
 
d
i
r
e
c
t
i
e
,
 
O
R
 
e
n
 
P
Z
 
o
v
e
r
 
d
e
 
d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 
(
n
=
3
5
)
 

g
e
z
a
m
e
n
l
i
j
k
e
 
B
G
D
 

o
v
e
r
h
e
i
d
s
-
B
G
D
 

e
n
k
e
l
v
o
u
d
i
g
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
u
i
t
e
n
 
d
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
i
n
n
e
n
 
d
e
 
B
G
D
,
 
n
i
e
t
 
B
A
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
o
v
e
r
h
e
i
d
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
'
p
a
r
t
.
 
s
e
c
t
o
r
 

b
e
d
r
i
j
f
s
a
r
t
s
 
s
o
l
i
s
t
 

B
A
 
m
e
t
 
B
V
K
 

B
A
 
m
e
t
 
A
H
 
(
s
o
m
s
 
p
l
u
s
 
B
V
K
)
 

a
l
l
e
e
n
 
A
P
O
 

A
P
O
 
e
n
 
G
P
O
 

a
l
l
e
e
n
 
P
B
G
O
 

P
B
G
O
 
e
n
 
G
P
O
 

i
n
d
u
s
t
r
i
ë
l
e
 
p
r
o
d
u
c
t
i
e
 

d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 

k
l
e
i
n
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
3
5
-
 
9
9
 
w
n
)
 

m
i
d
d
e
l
g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
 
(
1
0
0
-
4
9
9
 
w
n
)
 

g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
5
0
0
+
 
w
n
)
 

i
n
v
l
o
e
d
 

o
m
s
t
a
n
d
.
 B
G
D
 o

p
 
w
e
r
k
 

(
r
e
d
/
g
o
e
d
)
 

D
0
2
2
1
 

O
0
2
2
1
 

.1
6
 

-
.
3
5
*
 

-
.1
9
 

-
.
0
1
 

.
4
1
*
*
 

-
.
3
5
*
 

-
-
.
0
0
 

-
.
0
5
 

-
.
0
5
 

.1
2
 

-
.
0
4
 

.
0
9
 

-
.0
5
 

-
.
1
1
 

-0
4
 

-
-
0
4
 

.1
5
 

-
.
1
6
 

-
.0
4
 

.2
6
 

.2
6
 

.0
1
 

.1
2
 

.2
8
 

.2
6
 

.1
0
 

.0
1
 

.1
4
 

.1
5
 

.0
5
 

.0
7
 

-1
4
 

.2
4
 

.1
9
 

.1
9
 

.1
5
 

.0
6
 

.0
5
 

P
0
2
2
1
 

.0
0
 

.0
2
 

-
.
0
3
 

.1
9
 

.0
8
 

.0
2
 

-
.
3
3
*
 

.1
3
 

-
.
2
0
 

.1
1
 

-
.
1
4
 

-2
9
 

-0
7
 

-
.
2
6
 

-0
1
 

-
.
0
1
 

.2
3
 

-
.
1
2
 

-
.
0
4
 

a
d
v
i
e
z
e
n
 
d
 
c
l
i
ë
n
t
 

g
r
o
t
e
n
d
/
g
e
h
e
e
l
 
u
i
t
g
 

D
0
1
7
7
 

.0
7
 

.2
0
 

-
.
2
8
 

-
.
2
2
 

.0
6
 

.2
0
 

-
.
0
9
 

-
.
3
6
*
 

.2
4
 

.0
6
 

-0
5
 

-
.
0
2
 

-0
4
 

-
-
0
5
 

-0
0
 

-
.
0
0
 

.2
1
 

-
.
1
5
 

-
.
0
0
 

O
0
1
7
7
 

.0
9
 

.0
0
 

-
.
0
9
 

-
.
0
2
 

-
.
0
2
 

.0
0
 

-0
6
 

-
-
1
2
 

-0
1
 

.0
8
 

-
.
1
2
 

-
.
0
1
 

.0
6
 

.0
5
 

-1
4
 

-
-
1
4
 

.
3
7
*
 

-
.
0
9
 

-
.
2
1
 

P
0
1
7
7
 

-
.
0
0
 

.0
2
 

-
.
0
2
 

.0
4
 

-
.
0
8
 

.0
2
 

.0
0
 

.0
0
 

-
.
2
7
 

.3
0
 

-
-
0
1
 '
 

-0
5
 

-
.
0
1
 

-
.
0
4
 

.2
0
 

-
-
2
0
 

.2
8
 

-
.
0
8
 

-
.
1
3
 

m
a
a
t
r
e
g
e
l
,
 
g
r
o
t
e
n
d
/
 

g
e
h
e
e
l
 

D
0
1
7
8
 

.
3
9
*
 

-
.
1
4
 

-
.
2
3
 

.0
1
 

.1
4
 

-
.
1
4
 

-
.
0
0
 

-
.
2
3
 

-
.
0
3
 

.2
6
 

.1
1
 

-
.
1
1
 

-
.
0
4
 

.0
5
 

.1
7
 

-
.
1
7
 

-
.
0
2
 

-
-
1
2
 

.1
4
 

d
o
e
l
t
r
e
f
f
e
n
d
 

O
0
1
7
8
 

.0
4
 

.2
3
 

-
.
2
9
 

.0
9
 

-
.
1
2
 

.2
3
 

-
.
2
6
 

.1
0
 

-
.
1
9
 

.1
2
 

-
.
0
4
 

-
-
0
5
 

.0
5
 

.0
4
 

.0
8
 

-
.
0
8
 

.
5
4
*
*
 

-
.
3
5
*
 

-
.
0
8
 

P
0
1
7
8
 

.1
3
 

-
.
2
5
 

.1
1
 

.0
6
 

.2
0
 

-
.
2
5
 

.0
1
 

.0
1
 

-
.
0
8
 

.0
8
 

-1
2
 

-
-
2
8
 

-
-
0
0
 

.2
3
 

-
.
1
2
 

-1
2
 

-
-
1
4
 

•
 
.
2
5
 

-
3
4
*
 

b
i
j
d
r
.
 

o
n
g
e
z
 

D
0
1
4
9
 

.0
9
 

-
.
5
5
*
*
 

.
4
7
*
*
 

.0
9
 

.2
0
 

-
.
5
5
*
*
 

.
3
6
*
 

.0
7
 

-
.
2
8
 

.2
6
 

-
-
1
0
 

.0
7
 

-
.
2
3
 

.1
8
 

.2
7
 

-
.
2
7
 

-
.
3
1
*
 

•
 .
1
1
 

.
3
5
*
 

B
G
D
 
o
p
s
p
o
r
e
n
 

w
e
r
k
s
 
(
 

O
0
1
4
9
 

.2
2
 

-
.
4
1
*
*
 

.2
0
 

.1
7
 

-
.
0
0
 

-
.
4
1
*
*
 

.
3
3
*
 

-
 .
1
1
 

-
.
1
8
 

-3
0
 

-
-
0
6
 

-
.
4
8
*
*
 

.0
3
 

.
5
6
*
*
 

-0
6
 

-
.
0
6
 

-
.
0
0
 

-
.
2
9
 

.2
9
 

z
.
v
e
e
l
)
 

P
0
1
4
9
 

.1
6
 

-
.
3
1
 

.1
5
 

.0
6
 

.
3
8
*
 

-
 
3
1
 

-
.
1
0
 

-
.
1
0
 

-
.
1
5
 

.2
6
 

-
.
2
7
 

-2
0
 

-
.
1
2
 

.0
8
 

.2
9
 

-
.
2
9
 

-
.
1
0
 

.1
3
 

-
.
0
5
 

b
i
j
d
r
.
 

z
i
e
k
 
d
 

D
O
 1
5
0
 

.1
1
 

-
.
3
3
*
 

.2
2
 

.0
5
 

.2
1
 

-
.
3
3
*
 

.1
2
 

.0
8
 

-
3
8
*
 

.
3
6
*
 

-
.
1
0
 

.2
7
 

-
.
1
9
 

.
 .
0
6
 

.1
3
 

-
.
1
3
 

-
.
1
2
 

.0
6
 

.1
6
 

B
G
D
 
p
r
e
v
e
n
t
.
 

w
e
r
k
 
(
 

O
O
I
 5
0
 

-
.
0
1
 

.0
4
 

-
.
0
3
 

-
.
1
2
 

.0
8
 

.0
4
 

-
.
0
0
 

-
 .
3
0
 

.1
1
 

.1
4
 

-
.
1
0
 

-
.
1
6
 

-
.
2
4
 

.
4
7
'
*
 

.3
1
 

-
.
3
1
 

.2
5
 

.2
7
 

.0
5
 

z
.
v
e
e
l
)
 

P
0
1
5
0
 

-
.
0
1
 

-
.
0
8
 

.1
0
 

-
.
0
7
 

.
3
2
*
 

-
.
0
8
 

-
-
1
6
 

-
 .
0
2
 

.0
1
 

-0
0
 

-
.
0
4
 

-0
5
 

-0
1
 

-
.
0
2
 

-1
9
 

-
-
1
9
 

-
.
0
4
 

.0
2
 

.0
0
 

B
G
D
 
b
e
r
e
i
k
t
 

(
i
n
 
g
r
o
t
e
r
e
 

D
0
2
3
S
 

.0
4
 

-
.
1
0
 

-0
6
 

-
.
1
5
 

.2
6
 

-
.
1
0
 

.0
1
 

-
.
0
9
 

-
-
3
2
 

-
4
7
*
*
 

-
-
1
6
 

-0
9
 

-
.
0
3
 

-0
4
 

-
3
4
*
 

-
-
3
4
*
 

-1
2
 

-
.
1
0
 

.0
0
 

O
0
2
3
5
 

-
.
0
7
 

-
.
0
8
 

.1
7
 

-
.
0
1
 

.0
3
 

-
.
0
8
 

.0
9
 

-
.
1
5
 

.0
3
 

.1
0
 

-
.
1
5
 

-
.
3
7
*
 

.1
9
 

.
3
7
*
 

-
.
0
6
 

.0
6
 

.
3
2
*
 

-
.
2
4
 

-
.
0
3
 

d
o
e
l
 
1
 

m
a
t
e
)
 

P
0
2
3
5
 

.
3
3
*
 

-
.
3
3
*
 

.0
1
 

.2
2
 

.2
2
 

-
.
3
3
*
 

-
.
0
6
 

.2
8
 

-
.
3
4
*
 

-1
5
 

-
.
2
3
 

-2
6
 

.0
1
 

-
.
1
1
 

-0
8
 

-
-
0
8
 

-
.
0
6
 

.0
2
 

.0
2
 

*
 
c
o
r
r
e
l
a
t
i
e
s
 
(p
 
<
 
.
0
5
;
 
t
w
e
e
z
i
j
d
i
g
)
 

*
*
 
c
o
r
i
e
l
a
c
i
e
s
 
(p
 
<
 
.
0
1
;
 
t
w
e
e
z
i
j
d
i
g
)
 

B
ij

la
g

e 
8

.4
 

S
a
m
e
n
h
a
n
g
e
n
 
v
a
n
 
k
e
n
m
e
r
k
e
n
 
B
G
Z
-
t
e
a
m
 
e
n
 
b
e
d
r
i
j
f
 
-
 
o
o
r
d
e
l
e
n
 
d
i
r
e
c
t
i
e
,
 
O
R
 
e
n
 
P
Z
 
o
v
e
r
 
d
e
 
d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 
(
n
=
3
5
)
 

g
e
z
a
m
e
n
l
i
j
k
e
 
B
G
D
 

o
v
e
r
h
e
i
d
s
-
B
G
D
 

e
n
k
e
l
v
o
u
d
i
g
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
u
i
t
e
n
 
d
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
i
n
n
e
n
 
d
e
 
B
G
D
,
 
n
i
e
t
 
B
A
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
o
v
e
r
h
e
i
d
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
p
a
r
t
-
 
s
e
c
t
o
r
 

l
)
e
d
r
i
j
f
s
a
r
t
s
 
s
o
l
i
s
t
 

B
A
 
m
e
t
 
B
V
K
 

B
A
 
m
e
t
 
A
H
 
(
s
o
m
n
 
p
l
n
s
 
B
V
K
)
 

a
l
l
e
e
n
 
A
P
O
 

A
P
O
 
e
n
 
G
P
O
 

a
l
l
e
e
n
 
P
B
G
O
 

P
B
G
O
 
e
n
 
G
P
O
 

i
n
d
u
s
t
r
i
ë
l
e
 
p
r
o
d
u
c
t
i
e
 

d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 

k
l
e
i
n
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
3
5
-
 
9
9
 
w
n
)
 

m
i
d
d
e
l
g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
 
(
1
0
0
-
4
9
9
 
w
n
)
 

g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
5
0
0
+
 
w
n
)
 

B
G
D
 
b
e
r
e
i
k
t
 

(
i
n
 
g
r
o
t
e
r
e
 

D
0
2
3
6
 

-
.
0
7
 

-
.
0
2
 

.0
9
 

-
.
0
2
 

.0
3
 

-
.
0
2
 

.0
2
 

.2
8
 

-
.
2
1
 

.0
2
 

.2
2
 

.0
0
 

-
.
2
5
 

.0
1
 

.0
8
 

-
.
0
8
 

-
-
0
7
 

-
.
2
0
 

.2
5
 

O
0
2
3
6
 

-0
4
 

-
.
1
2
 

.0
8
 

-
.
0
1
 

.0
8
 

-
.
1
2
 

.0
8
 

.1
3
 

-
.
2
2
 

.1
1
 

-
.
3
7
*
 

-
.
1
7
 

-
.
0
7
 

.
5
5
*
 

.1
3
 

-
.
1
3
 

.2
4
 

-
-
2
2
 

.0
1
 d
o
e
l
 
2
 

m
a
t
e
)
 

P
0
2
3
6
 

.2
6
 

-
.
2
7
 

.0
4
 

.3
3
 

-
.
0
7
 

-
-
2
7
 

-1
1
 

-
.
2
1
 

.0
7
 

.1
0
 

-
.
0
7
 

-
.
1
7
 

.0
5
 

*
 

.
2
0
 

.1
7
 

-
.
1
7
 

.2
4
 

-
.
2
7
 

.0
7
 

B
A
 
o
n
v
o
l
d
 
i
n
g
e
s
c
h
a
­

k
e
l
d
 
b
 

D
O
i
e
e
 

-
.
1
7
 

-2
6
 

-
.
1
1
 

-
.
0
8
 

-
.
1
4
 

.2
6
 

-
.
0
8
 

.0
4
 

•
 
.
1
7
 

.1
6
 

-
.
0
5
 

.1
0
 

-
.
2
3
 

.1
2
 

-1
4
 

-
.
1
4
 

-
-
2
5
 

-0
2
 

.1
7
 

.
 
l
a
n
g
v
e
r
z
u
i
m
 

O
0
1
6
6
 

-
-
0
7
 

-0
8
 

-
-
0
1
 

-
.
0
1
 

-
.
1
0
 

-0
8
 

.0
2
 

-
.
2
3
 

.
4
1
*
 

-
.
2
5
 

-
.
0
1
 

.2
1
 

-
.
1
6
 

-
.
1
0
 

-
.
0
5
 

-0
5
 

-
.
2
1
 

.2
3
 

-
.
0
7
 

P
0
i
e
6
 

-
-
2
7
 

.1
4
 

.1
2
 

-
.
1
7
 

-
.
1
7
 

.1
4
 

.1
8
 

.0
3
 

.0
2
 

.0
6
 

.0
8
 

-
.
1
4
 

-
.
0
8
 

.1
6
 

-
.
2
3
 

.2
3
 

-
-
1
1
 

-
.
0
8
 

.1
7
 

b
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g
 
l
a
n
g
v
z
 

s
c
h
a
a
d
t
 
v
e
r
t
r
o
u
w
e
n
 

D
O
 1
6
8
 

.0
0
 

.0
6
 

-
.
0
6
 

-
.
2
0
 

.1
1
 

.0
6
 

-0
0
 

.0
4
 

.0
0
 

-
.
0
3
 

-
.
2
3
 

-2
2
 

-
.
2
5
 

.1
4
 

.0
6
 

-0
6
 

-
-
2
0
 

.
3
6
*
 

-
.
1
9
 

O
0
1
6
8
 

-
.
1
7
 

.
3
8
*
 

-
.
2
3
 

-
.
0
9
 

-
.
2
5
 

.
3
8
*
 

-
.
1
2
 

.0
9
 

.0
7
 

.
 .
1
8
 

-
.
0
2
 

.2
6
 

-
.
2
3
 

-
.
0
6
 

-
.
0
2
 

.0
2
 

-
.
2
8
 

.
4
2
*
 

-
.
1
7
 

P
0
1
6
8
 

-
.
1
1
 

.
3
5
*
 

-
.
2
5
 

-
.
0
9
 

-
-
0
9
 

.
3
5
*
 

-
.
2
3
 

.0
6
 

.1
3
 

.2
0 

.
3
2
*
 

-
.
0
5
 

-
.
1
0
 

-
.
1
1
 

-
.
0
2
 

.0
2
 

-
.
1
0
 

.2
4
 

-
.
1
5
 

B
A
 
o
n
v
o
l
d
 
i
n
g
e
s
c
h
a
­

k
e
l
d
 
b
 

D
O
 1
6
7
 

-
.
1
5
 

.
3
4
*
 

-
.
2
0
 

-
.
1
5
 

-
.
1
5
 

.
3
4
*
 

-
.
1
0
 

.1
2
 

.0
2
 

.1
5
 

.2
5
 

-
.
0
5
 

-
.
3
2
 

.0
8
 

.0
0
 

.0
0
 

-
.
2
0
 

.0
6
 

.0
8
 

.
 
f
r
e
q
.
 

O
O
I
 6
7
 

-
.
0
1
 

-1
7
 

-
.
1
6
 

.0
3
 

-
.
1
4
 

.1
7
 

-
.
1
0
 

-
.
2
5
 

.1
6
 

.0
3
 

-
.
0
0
 

.2
4
 

-
.
0
5
 

-
.
2
1
 

-
.
0
5
 

.0
5
 

-
.
1
0
 

.2
8
 

-
.
2
0
 

k
o
r
t
v
z
 

P
0
1
6
7
 

-
-
2
4
 

.1
5
 

.0
9
 

-
.
2
0
 

-
.
0
9
 

.1
5
 

.1
2
 

.0
0
 

.0
2
 

.i
'2

 
.1
8
 

-
.
0
2
 

-
.
2
0
 

.0
3
 

-
.
2
3
 

.2
3
 

.0
0
 

-
.
1
3
 

.1
2
 

b
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g
 
f
r
e
q
-
k
v
 

s
c
h
a
a
d
t
 
v
e
r
t
r
o
u
w
e
n
 

D
O
 1
6
9
 

-
.
0
7
 

.3
0
 

-
.
2
3
 

-
.
2
3
 

.0
9
 

.3
0
 

-
.
2
3
 

-
.
1
0
 

.2
5
 

.2
0
 

.3
0
 

-
-
0
1
 

-0
2
 

.1
9
 

.3
2
 

.3
2
 

.2
3
 

.2
2
 

.0
2
 

O
O
I
 6
9
 

-
-
0
6
 

-0
3
 

-0
2
 

-
.
2
0
 

-
.
0
2
 

-0
3
 

.1
6
 

.
3
7
*
 

•
 .
3
5
 

0
6
 

-
.
2
0
 

.2
6
 

-
.
1
7
 

-
.
0
1
 

-
.
0
4
 

-0
4
 

-
.
2
3
 

.
5
4
*
 

.3
5
 

P
0
1
6
9
 

-0
4
 

-1
5
 

-
.
2
1
 

-
-
0
1
 

-
-
1
0
 

-1
5
 

-
-
0
6
 

-
.
1
0
 

.0
2
 

.0
6
 

-0
9
 

.0
0
 

.0
7
 

-
.
1
3
 

-
 -
0
6
 

.0
6
 

-
-
0
1
 

*
 

.
0
1
 

-0
0
 

b
i
j
d
r
a
g
e
 
B
G
D
 
h
e
r
p
l
 

a
r
b
-
o
n
g
e
s
.
 
(
g
r
o
t
e
r
)
 

D
0
1
5
1
 

-
-
0
9
 

-
.
3
2
 

.
4
2
*
 

-
.
0
2
 

-2
4
 

-
-
3
2
 

.1
7
 

-
.
0
5
 

-
.
0
5
 

.1
2
 

-
.
1
1
 

.1
6
 

-
.
2
0
 

-0
6
 

-
.
0
2
 

-0
2
 

-
-
4
4
*
*
 

-
 .
0
3
 

.3
2
 

O
0
1
5
1
 

-
.
2
6
 

-
-
2
5
 

-
4
9
*
*
 

.0
6
 

-0
8
 

-
.
2
5
 

.1
3
 

-
.
0
0
 

-
.
2
2
 

.2
6
 

.0
5
 

-
.
3
5
*
 

-
-
1
5
 

.
4
4
*
*
 

.0
1
 

-
.
0
1
 

-
.
0
2
 

-
.
5
0
*
*
 

.
5
0
*
*
 

P
0
1
5
1
 

.0
7
 

-
-
4
2
*
*
 

.
3
7
*
 

-
.
0
6
 

-
3
4
*
 

-
-
4
2
*
*
 

.2
4
 

-2
3
 

.0
0
 

2
0
 

.0
7
 

-
.
0
5
 

-
-
4
2
*
*
 

.2
8
 

.2
0
 

-
.
2
0
 

-
.
4
5
*
*
 

.0
0
 

.3
0
 

*
 
c
o
r
r
e
l
a
t
i
e
s
 
(p
 
<
 
.
0
5
;
 
t
w
e
e
z
i
j
d
i
g
)
 

c
o
r
r
e
l
a
t
i
e
s
 
(p
 
<
 
.
0
1
;
 
t
w
e
e
z
i
j
d
i
g
)
 



B
ij

la
g

e 
8

.5
 

S
a
m
e
n
h
a
n
g
e
n
 
v
a
n
 
k
e
n
m
e
r
k
e
n
 
B
G
Z
-
t
e
a
m
 
e
n
 
b
e
d
r
i
j
f
 
-
 
o
o
r
d
e
l
e
n
 
d
i
r
e
c
t
i
e
,
 
O
R
 
e
n
 
P
Z
 
o
v
e
r
 
d
e
 
d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 
(
n
=
3
5
)
 

g
e
z
a
m
e
n
l
i
j
k
e
 
B
G
D
 

o
v
e
r
h
e
i
d
s
-
B
G
D
 

e
n
k
e
l
v
o
u
d
i
g
e
 
B
G
D
 

V
G
 
I
j
u
i
t
e
n
 
d
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
i
n
n
e
n
 
d
e
 
B
G
D
,
 
n
i
e
t
 
B
A
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
o
v
e
r
h
e
i
d
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
p
a
r
t
-
 
s
e
c
t
o
r
 

b
e
d
r
i
j
f
s
a
r
t
s
 
s
o
l
i
s
t
 

B
A
 
m
e
t
 
B
V
K
 

B
A
 
m
e
t
 
A
H
 
(
s
o
m
s
 
p
l
u
s
 
B
V
K
)
 

a
l
l
e
e
n
 
A
P
O
 

A
P
O
 
e
n
 
G
P
O
 

a
l
l
e
e
n
 
P
B
G
O
 

P
B
G
O
 
e
n
 
G
P
O
 

i
n
d
u
s
t
r
i
ë
l
e
 
p
r
o
d
u
c
t
i
e
 

d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 

k
l
e
i
n
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
3
5
-
 
9
9
 
w
n
)
 

m
i
d
d
e
l
g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
 
(
1
0
0
-
4
9
9
 
w
n
)
 

g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
5
0
0
+
 
w
n
)
 

v
e
r
t
r
o
u
w
e
l
i
j
k
e
 
o
m
g
 

p
e
r
s
-

D
0
2
1
5
 

-0
5
 

-
-
2
2
 

-1
7
 

.0
1
 

-1
3
 

-
.
2
2
 

.1
1
 

-1
2
 

-
-
1
1
 

-0
1
 

-
-
0
3
 

-2
0
 

-
4
4
*
*
 

.1
5
 

-2
4
 

-
-
2
4
 

-
-
2
7
 

-0
8
 

-1
3
 

*
 
c
o
r
r
e
l
a
t
i
e
s
 
(
p
 
<
 
-
0
5
;
 
t
w
e
e
z
i
j
d
i
g
)
 

i
n
f
o
 
(
b
e
t
e
r
)
 

0
0
2
1
5
 

.1
8
 

-
.
1
7
 

-
.
0
0
 

-1
5
 

-
.
0
7
 

-
-
1
7
 

.1
3
 

-1
4
 

-
.
1
6
 

.0
5
 

.1
1
 

-
.
2
5
 

.1
3
 

.0
6
 

-
.
2
0
 

.2
0
 

.1
4
 

-
.
0
8
 

-
.
0
2
 

P
0
2
1
5
 

-
-
1
2
 

-0
8
 

-0
3
 

-
.
2
1
 

-
.
0
2
 

.0
8
 

.1
5
 

.1
5
 

.2
1
 

-
.
3
8
*
 

-1
4
 

-1
1
 

-
-
0
9
 

-
-
1
6
 

-0
0
 

.0
0
 

-
.
0
6
 

.0
8
 

-
.
0
3
 

b
e
k
e
n
d
h
.
 
B
G
D
 

p
r
o
b
l
 

D
0
2
1
6
 

.1
1
 

-
.
2
3
 

.1
2
 

.1
1
 

-1
5
 

-
.
2
3
 

.0
0
 

.1
5
 

-
.
2
2
 

.1
1
 

-1
5
 

.0
9
 

-
-
1
2
 

-
-
1
4
 

-1
5
 

-
-
1
5
 

-
.
2
7
 

-
.
1
5
 

-
3
4
*
 

*
*
 
c
o
r
r
e
l
a
t
i
e
s
 
(
p
 <
 w
e
r
k
n
-

0
0
2
1
6
 

.
3
4
*
 

-
-
3
1
*
 

-
-
0
2
 

.1
9
 

.1
3
 

-
.
3
1
*
 

.0
1
 

.1
0
 

-0
2
 

-
-
1
2
 

-
.
0
5
 

-
-
2
1
 

.1
0
 

.1
9
 

.0
0
 

-
-
0
0
 

.1
0
 

-
-
2
5
 

-1
6
 

:
 
-
0
1
;
 
1
 

p
e
r
s
-

(
b
e
t
e
r
)
 

P
0
2
1
6
 

-
.
0
4
 

-
.
1
4
 

.1
9
 

-
-
1
6
 

-0
5
 

-
-
1
4
 

.3
0
 

-0
6
 

-
.
2
3
 

.2
1
 

.0
0
 

-
.
0
4
 

-
.
1
2
 

.1
5
 

-
.
0
9
 

.0
9
 

-
.
1
8
 

.0
4
 

.0
9
 

t
o
e
g
a
n
k
e
l
i
j
k
h
e
i
d
 

B
G
D
 
w
n
s
 
(
b
e
t
e
r
)
 

D
0
2
1
7
 

.0
7
 

-
.
1
8
 

-1
1
 

-1
9
 

.0
4
 

-
-
1
8
 

-
-
0
3
 

-0
0
 

-
-
1
0
 

-1
2
 

-0
0
 

-0
1
 

-0
0
 

-
-
0
2
 

-1
7
 

-
-
1
7
 

-1
3
 

-
-
2
5
 

.1
4
 

t
w
e
e
z
i
j
d
i
g
)
 

O
0
2
1
7
 

-1
6
 

-
-
2
8
 

-1
2
 

.0
8
 

-1
5
 

-
-
2
8
 

.0
9
 

-1
2
 

-
-
1
7
 

-0
8
 

-
.
2
9
 

-
.
0
2
 

.0
6
 

.2
1
 

-
.
1
2
 

.1
2
 

.2
6
 

-
.
4
1
*
*
 

.2
0
 

P
0
2
1
7
 

-
.
2
5
 

.0
9
 

.1
5
 

-0
2
 

.0
2
 

.0
9
 

-
.
1
8
 

-
-
0
7
 

-
.
0
9
 

.1
7
 

.1
0
 

.2
6
 

-
.
2
5
 

-
.
1
6
 

.0
4
 

-
.
0
4
 

-
.
1
8
 

.1
8
 

-
.
0
3
 

t
i
j
d
 

m
o
e
t
 

D
0
1
6
1
 

-2
2
 

-
-
0
5
 

-
-
1
6
 

.1
4
 

.0
1
 

-
.
0
5
 

-
.
1
0
 

-
.
2
6
 

.2
0
 

-0
1
 

-0
6
 

-
-
0
7
 

-0
6
 

-
-
0
1
 

-2
3
 

-
.
2
3
 

-
.
1
0
 

-3
1
 

-
.
2
1
 

a
a
n
s
t
 
k
e
u
r
i
n
g
 

m
e
e
r
 

O
0
1
6
1
 

.0
1
 

-1
3
 

-
-
1
4
 

-
.
1
1
 

-0
3
 

-1
3
 

-
.
0
8
 

-
.
2
5
 

-3
0
 

-
.
1
1
 

.0
8
 

.2
2
 

-
.
0
8
 

-
.
2
5
 

.1
9
 

-
.
1
9
 

-
.
0
8
 

.
3
8
*
 

-
.
3
1
 

P
0
1
6
1
 

.
3
3
*
 

.0
0
 

-
.
3
4
*
 

.
3
8
*
 

-
.
3
8
*
 

.0
0
 

.0
0
 

-
.
2
0
 

-1
6
 

-0
0
 

-0
0
 

-
-
3
2
«
 

-
4
4
*
*
 

.0
0
 

-
.
1
6
 

.1
6
 

-2
2
 

-1
6
 

-
.
3
2
*
 

t
i
j
d
 1
 

m
o
e
t
 1
 

D
0
1
6
2
 

-
.
0
8
 

-
3
2
*
 

-
-
2
4
 

-0
5
 

-
.
0
7
 

.
3
2
*
 

-
.
3
8
*
 

.1
1
 

-
-
0
3
 

-
-
0
7
 

-0
9
 

-0
7
 

-0
0
 

-
.
1
5
 

-
.
1
6
 

-1
6
 

-0
9
 

-0
5
 

-
.
1
1
 

p
e
r
i
o
d
 

n
e
e
r
 

O
0
1
6
2
 

-
.
2
7
 

-2
1
 

.0
5
 

-
.
1
4
 

.0
2
 

.2
1
 

-
.
1
2
 

.0
0
 

.1
2
 

-
.
1
4
 

.2
0
 

-0
2
 

-
.
1
2
 

-
.
0
7
 

-
-
1
5
 

-1
5
 

-
-
1
7
 

.0
0
 

-1
3
 

k
e
u
r
i
n
g
 

P
0
1
6
2
 

-
.
2
3
 

.
4
3
"
 

-
.
2
3
 

.0
1
 

-
.
1
5
 

-
4
3
*
*
 

-
.
3
9
*
 

-
3
4
*
 

-
.
1
0
 

-
.
1
8
 

.0
5
 

.3
2
 

.0
5
 

-
.
4
4
*
*
 

-
.
2
6
 

.2
6
 

-0
1
 

.1
0
 

-
.
1
1
 

t
i
j
d
 

m
o
e
t
 

D
0
1
6
3
 

-
.
0
9
 

-
.
1
4
 

.2
4
 

.0
4
 

-
.
1
1
 

-
.
1
4
 

.2
5
 

-
.
1
1
 

-
.
0
5
 

-1
7
 

-0
8
 

-
.
2
2
 

-
.
2
0
 

.
3
3
*
 

.2
9
 

-
.
2
9
 

-
.
1
5
 

-
.
0
6
 

.1
8
 v
e
r
z
u
i
m
b
e
g
e
l
e
i
d
 

m
e
e
r
 

O
0
1
6
3
 

-
.
1
4
 

.1
7
 

-
.
0
3
 

.0
2
 

-
.
0
5
 

.1
7
 

-
.
1
7
 

.0
5
 

-
.
1
0
 

-0
7
 

-2
0
 

-0
3
 

-
-
1
6
 

-
-
0
7
 

-
.
2
2
 

.2
2
 

-
.
3
8
*
 

.1
7
 

.1
1
 

P
0
1
6
3
 

-
.
1
5
 

.
3
7
*
 

-
.
2
4
 

-
.
2
2
 

-
.
1
4
 

-
3
7
*
 

-
-
0
6
 

-2
1
 

-
-
1
1
 

-
-
0
5
 

-0
2
 

.0
8
 

.1
7
 

-
.
2
4
 

-
-
1
2
 

-1
2
 

.2
1
 

-
-
1
0
 

-
-
0
5
 

B
ij

la
g

e 
8

.6
 

S
a
m
e
n
h
a
n
g
e
n
 
v
a
n
 
k
e
n
m
e
r
k
e
n
 
B
G
Z
-
t
e
a
m
 
e
n
 
b
e
d
r
i
j
f
 
-
 
o
o
r
d
e
l
e
n
 
d
i
r
e
c
t
i
e
,
 
O
R
 
e
n
 
P
Z
 
o
v
e
r
 
d
e
 
d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 
(
n
:
3
5
)
 

g
e
z
a
m
e
n
l
i
j
k
e
 
B
G
D
 

o
v
e
r
h
e
i
d
s
-
B
G
D
 

e
n
k
e
l
v
o
u
d
i
g
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
u
i
t
e
n
 
d
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
i
n
n
e
n
 
d
e
 
B
G
D
,
 
n
i
e
t
 
B
A
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
o
v
e
r
h
e
i
d
 

V
O
 
i
s
 
B
A
,
 
p
a
r
t
.
 
s
e
c
t
o
r
 

b
e
d
r
i
j
f
s
a
r
t
s
 
s
o
l
i
s
t
 

B
A
 
m
e
t
 
B
V
K
 

B
A
 
m
e
t
 
A
H
 
(
s
o
m
s
 
p
l
u
s
 
B
V
K
)
 

a
l
l
e
e
n
 
A
P
O
 

A
P
O
 
e
n
 
G
P
O
 

a
l
l
e
e
n
 
P
B
G
O
 

P
B
G
O
 
e
n
 
G
P
O
 

i
n
d
u
s
t
r
i
ë
l
e
 
p
r
o
d
u
c
t
i
e
 

d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 

k
l
e
i
n
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
3
5
-
 
9
9
 
w
n
)
 

m
i
d
d
e
l
g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
 
(
1
0
0
-
4
9
9
 
w
n
)
 

g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
5
0
0
+
 
w
n
)
 

*
 
c
o
r
r
e
l
a
t
i
e
s
 
(
p
 
<
 
.
0
5
;
 
t
w
e
e
z
i
 

t
i
j
d
 
o
n
d
e
r
z
/
a
d
v
i
e
s
 

w
e
r
k
o
m
s
t
.
 
m
o
e
t
 
m
e
e
r
 

D
0
1
6
4
 

-
.
4
2
*
*
 

.
3
4
*
 

.0
7
 

-
.
1
6
 

-
.
1
6
 

.
3
4
*
 

-
.
0
5
 

.
3
9
*
 

-
.
0
7
 

-
.
2
9
 

.
4
3
*
*
 

-
.
0
8
 

-
.
1
3
 

-
.
1
5
 

-
.
2
3
 

-2
3
 

-
.
1
8
 

.1
2
 

.0
2
 

i
j
d
i
g
)
 

O
O
I
 6
4
 

-
.
1
2
 

-0
2
 

.1
0
 

-
-
2
5
 

-2
2
 

-0
2
 

-0
1
 

-0
1
 

-0
9
 

-
.
1
2
 

-1
2
 

-0
8
 

-
-
1
2
 

-
-
0
8
 

-
-
1
0
 

-1
0
 

-
.
4
9
*
*
 

.
3
6
*
 

.0
4
 

P
0
i
e
4
 

-
.
4
4
*
*
 

.2
8
 

.1
5
 

-
.
3
5
*
 

-
.
1
1
 

.2
8
 

.1
5
 

.2
8
 

-
.
0
6
 

-
.
1
7
 

-
.
0
4
 

.2
6
 

-
.
1
8
 

-
.
1
1
 

.0
0
 

.0
0
 

-
.
2
4
 

-0
7
 

-1
1
 

*
*
 
c
o
r
r
e
l
a
t
i
 

t
i
j
d
 
v
o
o
r
l
i
c
h
t
 

W
&
G
 
m
o
e
t
 
m
e
e
r
 

D
0
1
6
5
 

.1
8
 

-
.
0
7
 

-
.
1
0
 

.
3
2
*
 

-
.
2
6
 

-
.
0
7
 

.0
2
 

-
.
0
6
 

-
.
0
2
 

.0
9
 

-
.
2
9
 

-
.
0
0
 

.1
1
 

.1
5
 

.0
8
 

-
-
0
8
 

-1
5
 

-2
3
 

-
-
3
4
*
 

e
s
 
(
p
 
<
 

O
0
1
6
5
 

-
-
0
9
 

.3
0
 

-
.
2
1
 

-
.
0
6
 

-
.
1
0
 

.3
0
 

-
.
1
8
 

-
.
0
3
 

-2
0
 

-
-
2
0
 

-
-
0
8
 

.2
3
 

-
-
0
3
 

-
.
1
6
 

.0
0
 

.0
0
 

.0
0
 

-3
0
 

-
-
2
9
 

:
i
n
g
 

P
0
1
6
5
 

-
-
1
6
 

.1
3
 

.0
2
 

-
.
1
0
 

-
-
1
0
 

-1
3
 

-0
6
 

-
-
2
1
 

-1
1
 

.0
6
 

.3
0
 

-
.
4
2
*
*
 

-0
1
 

-2
1
 

-0
0
 

-0
0
 

-0
6
 

.1
3
 

-
.
1
7
 

v
a
k
k
u
n
d
i
g
h
e
i
d
 

(
r
e
d
e
l
 

D
0
2
1
8
 

-
.
1
1
 

-
.
2
9
 

.
4
1
*
*
 

-
.
0
5
 

.2
3
 

-
.
2
9
 

.1
6
 

.1
1
 

-
.
2
6
 

.2
0
 

.0
2
 

.0
0
 

.0
2
 

-
.
0
4
 

-
.
0
5
 

.0
5
 

.0
7
 

-
.
2
9
 

.2
2
 

.
0
1
;
 
t
w
e
e
z
i
j
d
i
g
)
 

B
G
D
 

i
j
k
/
g
o
e
d
)
 

O
0
2
1
8
 

.2
8
 

-
.
1
7
 

-
.
0
9
 

.1
8
 

.1
8
 

-
.
1
7
 

-
.
1
8
 

.0
5
 

-
.
2
3
 

.2
1
 

.0
7
 

-
.
3
0
 

.0
7
 

.2
1
 

.0
0
 

-
.
0
0
 

.1
7
 

.0
2
 

-
.
1
5
 

P
0
2
1
8
 

-
.
2
5
 

-0
4
 

.2
1
 

-
.
2
7
 

.3
1
 

.0
4
 

-
.
0
9
 

.2
1
 

-
.
1
9
 

-0
5
 

-
.
2
6
 

-
4
4
*
*
 

-
-
2
6
 

-
-
0
5
 

-2
1
 

-
.
2
1
 

.1
0
 

-
.
1
8
 

.0
9
 

o
n
a
f
h
a
n
k
e
l
i
j
l
 k
h
 
B
G
D
 

V
 
l
e
i
d
i
n
g
 
(
r
e
d
/
g
o
e
)
 

D
0
2
2
2
 

-
.
0
2
 

-
-
2
7
 

-3
0
 

-0
6
 

-2
3
 

-
.
2
7
 

.0
1
 

-
.
1
3
 

-
.
0
8
 

.2
3
 

-
.
2
1
 

.0
6
 

-
.
0
1
 

.1
0
 

.0
1
 

-0
1
 

-0
1
 

.1
7
 

-
.
1
7
 

O
0
2
2
2
 

-2
1
 

-
.
0
7
 

-
-
1
3
 

-0
9
 

-0
9
 

-
.
0
7
 

-
-
1
1
 

-0
9
 

-
-
1
0
 

-0
3
 

-
.
1
2
 

-
-
2
3
 

-1
7
 

-2
1
 

-
.
1
0
 

.1
0
 

.3
0
 

-
-
2
4
 

-
-
0
0
 

P
0
2
2
2
 

.1
6
 

-0
1
 

-
.
1
8
 

-
.
0
6
 

-0
5
 

.0
1
 

-
.
0
0
 

.1
2
 

.1
3
 

-
.
2
6
 

.0
9
 

.0
6
 

-
.
0
4
 

-
.
1
0
 

-
.
1
5
 

.1
5
 

-
-
0
0
 

.
3
2
*
 

-
-
3
0
 

b
a
t
e
n
 

k
o
s
t
e
n
 

D
0
2
3
7
 

-
.
0
2
 

.2
9
 

-
-
2
7
 

-
-
0
1
 

-
-
0
1
 

.2
9
 

-
.
3
0
 

.0
2
 

.1
6
 

-
.
2
0
 

-2
4
 

-0
3
 

-
.
2
1
 

-
.
0
9
 

-
.
0
6
 

.0
6
 

-
.
2
1
 

-1
1
 

-0
3
 

w
e
g
e
n
 
o
p
 
t
e
g
e
n
 

(
n
e
e
)
 

O
0
2
3
7
 

-
.
1
9
 

.
4
2
*
 

-
.
2
4
 

-
-
1
3
 

-
.
3
2
 

-
4
2
*
 

-
-
0
2
 

-0
2
 

-2
2
 

-
-
2
9
 

.2
9
 

.1
8
 

-
.
2
2
 

-
.
2
9
 

.0
1
 

-
.
0
1
 

-1
9
 

.2
5
 

-
.
1
2
 

P
0
2
3
7
 

-
-
0
6
 

-
.
1
2
 

.1
9
 

-
.
2
0
 

.2
8
 

-
.
1
2
 

.0
7
 

-
.
1
7
 

.1
3
 

-0
0
 

-
-
0
2
 

-
.
2
6
 

-
.
1
4
 

-
4
0
*
 

-
.
1
3
 

-1
3
 

-
-
1
5
 

-
.
0
4
 

-1
5
 



B
ij

la
g

e 
8.

7 
S
a
m
e
n
h
a
n
g
e
n 
v
a
n
 k
e
n
m
e
r
k
e
n 

B
G
Z
-
t
e
a
m 
e
n
 b
e
d
r
i
j
f 

-
 s
a
m
e
n
g
e
t
e
l
d
e 

o
o
r
d
e
l
e
n 

d
i
r
e
c
t
i
e
, 
O
R
 e
n
 P
Z
 o
v
e
r 
d
e
 d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g 

(n
=3
5)
 

g
e
z
a
m
e
n
l
i
j
k
e
 
B
G
D
 

e
n
k
e
l
v
o
u
d
i
g
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
u
i
t
e
n
 
d
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
i
n
n
e
n
 
d
e
 
B
G
D
,
 
n
i
e
t
 
B
A
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
o
v
e
r
h
e
i
d
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
p
a
r
t
.
 
s
e
c
t
o
r
 

b
e
d
r
i
j
f
s
a
r
t
s
 
s
o
l
i
s
t
 

B
A
 
m
e
t
 
B
V
K
 

B
A
 
m
e
t
 
A
H
 
(
s
o
m
s
 
p
l
u
s
 
B
V
K
)
 

a
l
l
e
e
n
 
A
P
O
 

A
P
O
 
e
n
 
G
P
O
 

a
l
l
e
e
n
 
P
B
G
O
 

P
B
G
O
 
e
n
 
G
P
O
 

i
n
d
u
s
t
r
i
ë
l
e
 
p
r
o
d
u
c
t
i
e
 

d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 

k
l
e
i
n
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
3
5
-
 
9
9
 
w
n
)
 

m
i
d
d
e
l
g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
 
(
1
0
0
-
4
9
9
 
w
n
)
 

g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
5
0
0
+
 
w
n
)
 

B
ij

la
g

e 
8.

8 
(v

er
vo

lg
) 

g
e
z
a
m
e
n
l
i
j
k
e
 
B
G
D
 

o
v
e
r
h
e
i
d
s
-
B
G
D
 

e
n
k
e
l
v
o
u
d
i
g
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
u
i
t
e
n
 
d
e
 
B
G
D
 

V
G
 
b
i
n
n
e
n
 
d
e
 
B
G
D
,
 
n
i
e
t
 
B
A
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
o
v
e
r
h
e
i
d
 

V
G
 
i
s
 
B
A
,
 
p
a
r
t
.
 
s
e
c
t
o
r
 

b
e
d
r
i
j
f
s
a
r
t
s
 
s
o
l
i
s
t
 

B
A
 
m
e
t
 
B
V
K
 

B
A
 
m
e
t
 
A
H
 
(
s
o
m
s
 
p
l
u
s
 
B
V
K
)
 

a
l
l
e
e
n
 
A
P
O
 

A
P
O
 
e
n
 
G
P
O
 

a
l
l
e
e
n
 
P
B
G
O
 

P
B
G
O
 
e
n
 
G
P
O
 

i
n
d
u
s
t
r
i
ë
l
e
 
p
r
o
d
u
c
t
i
e
 

d
i
e
n
s
t
v
e
r
l
e
n
i
n
g
 

k
l
e
i
n
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
3
5
-
 
9
9
 
w
n
)
 

m
i
d
d
e
l
g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
 
(
1
0
0
-
4
9
9
 
w
n
)
 

g
r
o
t
e
 
b
e
d
r
i
j
v
e
n
 
(
5
0
0
+
 
w
n
)
 

1
)
 

0
1
4
1
 

-3
1
 

-
.
0
2
 

-
-
2
9
 

-1
9
 

-
-
1
1
 

-
.
0
2
 

-
.
0
5
 

-
.
0
2
 

-0
0
 

.0
2
 

-
.
2
1
 

.0
2
 

.
4
4
*
* 

-
-
1
9
 

-
-
5
0
*
*
 

-
5
0
*
*
 

-
3
4
* 

-
.
1
9
 

-
-
0
8
 

1
9
)
 

0
1
6
6
 

-
-
1
7
 

-2
1
 

-
-
0
6
 

.0
1
 

-
.
2
8
 

.2
1
 

.0
4
 

-
.
1
2
 

-1
4
 

-
.
0
5
 

-
.
0
2
 

-0
0
 

-
-
2
7
 

.2
0
 

-
.
0
8
 

.0
8
 

-
.
2
6
 

.0
3
 

-1
5
 

2
)
 

0
1
4
2
 

.1
9
 

-
.
2
5
 

.0
5
 

.2
8
 

.2
8
 

-
-
2
5
 

-
-
2
5
 

-2
8
 

-
-
4
0
 

-1
9
 

.2
8
 

.1
2
 

-
.
1
1
 

-
.
3
0
 

-1
6
 

-
.
1
6
 

-
.
1
1
 

.1
2
 

-
-
0
5
 

2
0
)
 

0
1
6
8
 

-
-
1
3
 

-2
7
 

-
.
1
6
 

-
.
1
4
 

-
-
0
5
 

.2
7
 

-
-
1
4
 

-1
1
 

-0
4
 

-
-
1
5
 

-
-
0
3
 

-1
4
 

-
-
2
6
 

.0
7
 

.1
8
 

-1
8
 

-
-
2
5
 

-
4
2
* 

-
-
2
1
 

3
)
 

0
1
4
7
 

.1
7
 

.2
5
 

-
-
4
0
* 

-
-
0
6
 

-
-
1
8
 

.2
5
 

-0
0
 

-
-
2
2
 

.3
4
 

-
.
1
9
 

.0
0
 

-
.
2
2
 

.
4
0
* 

-
.
0
6
 

-
.
3
3
 

.3
3
 

.1
6
 

-1
7
 

-
.
2
8
 

2
1
)
 

0
1
6
7
 

-
.
2
3
 

.3
2
 

-
.
0
9
 

-
.
2
1
 

-
.
1
2
 

.3
2
 

-
.
0
3
 

-
.
0
9
 

.0
9
 

-
.
0
3
 

-1
2
 

.1
2
 

-
-
2
0
 

-
.
0
8
 

-
.
1
8
 

-1
8
 

-0
1
 

-
.
1
1
 

-1
0
 

4
)
 

0
1
4
8
 

.3
3
 

-
-
4
5
 

.0
1
 

-
.
1
5
 

-
-
0
9
 

-
.
4
5
 

.
5
8
* 

.1
3
 

-
.
0
1
 

-
.
0
9
 

.0
4
 

-
.
1
7
 

.1
4 

-
.
0
2
 

.0
2
 

-
.
0
8
 

.2
1
 

-
.
1
3
 

2
2
)
 

0
1
6
9
 

-
.
1
2
 

-3
2
 

-
.
2
0
 

-
.
3
5
 

-0
6
 

-3
2
 

-
-
1
3
 

.1
2
 

-
.
0
6
 

-
.
0
4
 

.3
4
 

-
.
0
1
 

-
-
0
4
 

-
-
1
7
 

-
.
2
9
 

.2
9
 

-
.
2
3
 

.3
0
 

-
-
0
9
 

5
)
 

0
1
3
8
 

-
.
2
6
 

.
6
2
*
* 

-
.
3
8
* 

-
.
1
8
 

-
.
4
2
*
* 

.
6
2
*
* 

-
.
1
2
 

-
.
0
5
 

.1
9
 

-
.
1
7
 

.2
3
 

-
-
0
8
 

.0
8
 

-
-
1
5
 

-
-
0
8
 

-0
8
 

-0
8
 

-2
4
 

-
-
2
9
 

2
3
)
 

0
1
5
1
 

-
-
0
9
 

-
-
5
5
*
*
 

-
6
3
*
*
 

-0
4
 

-3
4
 

-
-
5
5
*
*
 

-2
3
 

-
.
1
1
 

-
-
2
0
 

-3
4
 

.0
0
 

-
.
1
5
 

-
.
3
0
 

.3
3
 

.1
1
 

-
.
1
1
 

-
.
2
4
 

-
.
4
0
* 

-
5
2
*
* 

6
)
 

0
1
4
3
 

.2
5
 

-
-
4
9
*
*
 

.2
5
 

-
3
2
* 

-1
6
 

-
-
4
9
*
*
 

.0
9
 

.0
2
 

-
-
2
1
 

.2
2
 

-
.
3
0
 

.0
0
 

-
.
0
6
 

.2
8
 

.
1
5
' 

-
.
1
5
 

.1
2
 

-
.
2
2
 

.1
2
 

2
4
)
 

0
2
1
5
 

.0
4
 

-
.
1
1
 

-0
7
 

-
.
0
7
 

-
.
0
0
 

-
.
1
1
 

.2
2
 

.2
2
 

-
.
0
1
 

-
-
1
8
 

-0
9
 

-1
4
 

-
.
3
8
* 

.0
4
 

.1
4
 

-
.
1
4
 

-
.
2
1
 

-1
7
 

-
.
0
1
 

7
)
 

0
2
1
9
 

.
3
5
* 

-
.
3
4
* 

.0
0
 

.2
8
 

-2
6
 

-
-
3
4
* 

-
-
1
5
 

-
-
2
7
 

-0
8
 

.1
5
 

.0
3
 

.0
0
 

-
.
0
1
 

-
.
0
3
 

.2
5
 

-
.
2
5
 

.1
6
 

-
.
2
5
 

-1
2
 

2
5
)
 

0
2
1
6
 

-2
2
 

-
.
2
8
 

.0
6
 

-0
0
 

-1
7
 

-
-
2
8
 

.1
4
 

.1
6
 

-
.
1
6
 

-0
5
 

-0
3
 

-
.
0
6
 

-
.
2
1
 

.1
9
 

.1
3
 

-
.
1
3
 

-
.
2
1
 

-
.
1
9
 

-3
2
 

8
)
 

0
2
1
4
 

.1
7
 

-
.
4
5
* 

-2
5
 

.1
6
 

-2
0
 

-
.
4
5
* 

.1
3
 

-0
3
 

-
.
1
4
 

-1
3
 

.1
6
 

-
.
0
9
 

-
.
1
9
 

.0
7
 

.1
4
 

-
.
1
4
 

-
.
1
3
 

-
.
2
8
 

.3
3
 

2
6
)
 

0
2
1
7
 

.0
2
 

-
-
2
1
 

.1
9
 

.1
2
 

.1
4
 

-
.
2
1
 

-
.
0
3
 

-0
1
 

-
-
1
7
 

.1
8
 

-
-
1
1
 

-1
3
 

-
.
1
4
 

.0
5
 

.0
7
 

-
-
0
7
 

.0
9
 

-
.
2
8
 

.2
0
 

9
)
 

0
1
5
3
 

.1
6
 

-
.
7
4
*
* 

.
5
0
* 

.0
7
 

-
5
7
*
* 

-
.
7
4
*
* 

.0
9
 

.3
6
 

-
.
4
0
 

.2
4
 

-
.
5
4
* 

.1
1
 

.0
3
 

-2
0
 

-
.
0
3
 

.0
3
 

-
.
1
3
 

-
.
4
1
 

.
4
6
* 

2
7
)
 

0
1
6
1
 

-2
2
 

-0
8
 

-
-
2
9
 

-1
3
 

-
-
1
2
 

.0
8
 

-0
9
 

-
.
3
6
* 

.3
0
 

-
.
0
3
 

-0
7
 

-
-
0
3
 

-1
2
 

-1
2
 

.2
0
 

-
.
2
0
 

-
 
-
0
6
 

.
4
7
*
* 

-
.
4
2
* 

1
0
)
 

0
1
7
4
 

.2
8
 

-
.
5
7
*
* 

-2
7
 

.2
8
 

.3
2
 

-
-
5
7
*
* 

.0
3
 

.2
8
 

-
.
2
4
 

.0
3
 

-
.
2
2
 

.0
8
 

.1
9
 

-
.
0
1
 

-
.
1
2
 

-1
2
 

.0
7
 

-
.
2
0
 

.1
3
 

2
8
)
 

0
1
6
2
 

-2
9
 

-
4
5
*
*
 

-
.
1
8
 

-
.
0
4
 

-
.
0
5
 

.
4
5
*
*
 

-
.
4
3
* 

.2
4
 

-
.
0
2
 

-
.
1
7
 

.1
5
 

.2
3
 

-
.
0
3
 

-
.
3
4
* 

-
.
2
7
 

.2
7
 

-
.
0
4
 

.0
7
 

-
-
0
4
 

1
1
)
 

0
2
2
0
 

-2
1
 

-
-
3
5
* 

-1
6
 

.1
1
 

.2
9
 

-
.
3
5
* 

-0
1
 

-2
4
 

-
-
3
7
* 

-2
0
 

.0
7
 

-
.
0
1
 

-
.
1
2
 

.0
2
 

-
-
0
4
 

-0
4
 

-
.
0
2
 

-
.
2
8
 

.2
9
 

2
9
)
 

0
1
6
3
 

-
.
2
8
 

-2
9
 

-
-
0
2
 

-
.
1
6
 

-
.
1
6
 

.2
9
 

-
.
0
1
 

.1
5
 

-
.
1
6
 

-0
5
 

-1
5
 

-0
3
 

-
-
1
9
 

-
.
0
2
 

-
.
0
3
 

-0
3
 

-
.
2
6
 

.1
0
 

.0
9
 

1
2
)
 

0
2
2
1
 

.2
4
 

-
.
3
4
* 

-1
0
 

.0
7
 

-
4
8
*
*
 

-
-
3
4
* 

-
-
1
9
 

-0
2
 

-
.
0
8
 

.0
8
 

-
.
1
0
 

.1
3
 

-
.
1
0
 

.0
0
 

.1
5
 

-
.
1
5
 

.2
0
 

-
.
1
4
 

.0
2
 

3
0
)
 

0
1
6
4
 

-
.
4
8
*
*
 

.2
7
 

.2
0
 

-
-
3
6
* 

-
.
0
2
 

.2
7
 

-0
7
 

.
3
4
* 

-
.
0
2
 

-
-
2
6
 

.2
7
 

-0
7
 

-
-
1
9
 

-
.
1
5
 

•
 .
1
7
 

.1
7
 

-
.
4
5
" 

.2
1
 

-1
2
 

1
3
)
 

0
1
7
7
 

.0
4
 

-1
6
 

-
-
2
0
 

-
-
1
0
 

-
.
0
4
 

.1
6
 

-
-
0
3
 

-
.
2
9
 

-0
5
 

-1
6
 

-
.
0
8
 

.0
5
 

.0
6
 

-
.
0
3
 

-2
1
 

-
-
2
1
 

.
5
1
*
* 

-
.
1
4
 

-2
3
 

3
1
)
 

0
1
6
5
 

-
 .
0
1
 

.2
2
 

-
.
2
1
 

.0
8
 

-
.
2
8
 

.2
2
 

-
-
0
5
 

-
.
2
1
 

.1
6
 

-0
0
 

-
-
0
5
 

-0
9
 

.0
4
 

.1
1
 

.0
5
 

.0
5
 

-1
1
 

.
4
1
* 

-
.
4
8
*
*
 

1
4
)
 

0
1
7
8
 

.3
6
 

.1
0
 

-
.
4
5
* 

.1
3
 

.1
7
 

.1
0
 

-
.
4
1
* 

-
.
3
2
 

.1
0
 

.1
4
 

.1
9
 

-
.
0
8
 

-
.
1
4
 

.0
1
 

.2
3
 

-
.
2
3
 

-3
4
 

-
.
2
3
 

-
.
0
1
 

3
2
)
 

0
2
1
8
 

-0
2
 

-
.
3
0
 

.2
8
 

-
.
1
4
 

-
4
4
* 

-
-
3
0
 

-
.
0
0
 

.1
8
 

-
.
3
7
* 

.2
6
 

-
.
0
0
 

.0
5
 

-
.
1
3
 

.0
4
 

.0
5
 

.0
5
 

.0
9
 

-
.
2
0
 

.1
3
 

1
5
)
 

0
1
4
9
 

-1
6
 

-
.
6
1
*
*
 

-
4
7
*
* 

.0
9
 

.
3
4
* 

-
.
6
1
*
*
 

.2
9
 

.0
0
 

-
.
2
8
 

.3
2
 

-
.
2
0
 

-
.
0
5
 

-
-
2
6
 

-
4
3
*
*
 

-3
1
 

-
.
3
1
 

-
.
3
1
 

-
.
1
0
 

.
3
3
* 

3
3
)
 

0
2
2
2
 

.2
2
 

-
.
0
6
 

-
.
1
6
 

-
.
0
1
 

.1
7
 

-
.
0
6
 

-
.
0
9
 

.0
1
 

.0
2
 

-
.
0
3
 

-
.
1
3
 

-
.
0
6
 

.0
2
 

.1
5
 

-
.
0
6
 

.0
6
 

.1
7
 

.0
8
 

-
.
2
0
 

1
6
)
 

0
1
5
0
 

.0
2
 

-
.
2
0
 

.1
8
 

-
.
0
7
 

-3
2
 

-
.
2
0
 

-
.
0
1
 

-
.
1
6
 

-
.
1
6
 

-
3
3
* 

-
-
1
2
 

-
.
0
2
 

-
.
2
5
 

.3
1
 

-
3
4
* 

-
.
3
4
* 

.1
3
 

-
.
3
0
 

.1
8
 

3
4
)
 

0
2
3
7
 

-
.
1
2
 

-1
9
 

-
-
0
5
 

-
.
1
3
 

-0
4
 

-1
9
 

-
-
1
2
 

-
.
0
5
 

.2
1
 

-
.
1
8
 

.2
4
 

-
.
1
7
 

-
.
2
2
 

.1
1
 

-1
9
 

-1
9
 

-
.
1
8
 

-0
1
 

.0
7
 

1
7
)
 

0
2
3
5
 

.2
1
 

-
.
2
5
 

-0
5
 

-0
7
 

.2
1
 

-
-
2
5
 

-0
1
 

-
.
0
5
 

-
.
2
9
 

.
3
9
* 

-
.
3
3
 

-
.
0
1
 

.0
6
 

-2
1
 

-3
0
 

-
.
3
0
 

.2
1
 

-
.
1
2
 

-
.
0
5
 

1
8
)
 

0
2
3
6
 

-
-
0
2
 

-
.
1
0
 

-1
3
 

-
-
0
6
 

-
.
0
1
 

-
.
1
0
 

-1
8
 

-1
3
 

-
-
2
8
 

.2
3
 

-
.
1
6
 

-
.
2
1
 

-
-
2
6
 

-
5
3
* 

.4
0
 

-
.
4
0
 

-3
3
 

-
-
5
4
* 

-2
9
 

I
) 

T
o
e
g
a
n
k
e
l
i
j
k
h
e
i
d 

B
G
D
 
(b

et
er

);
 
2
)
 i
nz
ic
ht
 
i
n
 r
i
s
i
c
o
'
s 
m
e
t
 B
G
D
 g
e
d
e
e
l
d 

(n
ee

);
 
3
)
 B
G
D
 m
a
a
k
t 

j
a
a
r
v
e
r
s
l
a
g 

(n
ee

);
 
4
)
 K
w
a
l
i
t
e
i
t 

j
a
a
r
v
e
r
s
l
a
g 

(b
et

er
);

 
5
) 
O
v
e
r
l
e
g 
m
e
t
 B
G
D
 (

o
n
v
o
l
d
o
e
n
d
e
)
; 
6
)
 C
o
n
t
a
c
t 
m
e
t
 B
G
D
 v
e
r
b
e
t
e
r
e
n 

(n
ee

);
 
7
)
 B
e
k
e
n
d
h
e
i
d 
v
a
n
 B
G
D
 m
e
t
 p
r
o
b
l
e
m
e
n 
v
a
n
 w
e
r
k 
e
n
 g
e
z
o
n
d
h
e
i
d 

(b
et

er
);

 
8
) 
B
G
D
 h
o
u
d
t 

v
o
l
d
o
e
n
d
e 

r
e
k
e
n
i
n
g 
m
e
t
 h
a
a
l
b
a
a
r
h
e
i
d
; 
9
)
 K
w
a
l
i
t
e
i
t 

c
o
n
c
r
e
t
e 

v
o
o
r
s
t
e
l
l
e
n 

(l
ie
te
r)
; 
1
0
)
 K
w
a
l
i
t
e
i
t 

a
d
v
i
e
s 
i
n
 h
e
t
 a
l
g
e
m
e
e
n 

(
b
e
t
e
r
)
; 

I
I
) 

In
ze

t 
B
G
D
 v
o
o
r 

v
e
r
b
e
t
e
r
i
n
g
e
n 

i
n
 d
e
 w
e
r
k
s
i
t
u
a
t
i
e 

(g
ro

te
r)

; 
1
2
)
 I
nv

lo
ed
 
B
G
D
 o
p
 w
er
ic
om
st
an
di
gh
ed
en

 
(g

ro
te

r)
; 

1
3
) 

A
d
v
i
e
z
e
n 

d
o
o
r 

c
l
i
ë
n
t 

u
i
t
g
e
v
o
e
r
d 

(
i
n
 g
r
o
t
e
r
e 

m
a
t
e
)
; 

1
4
)
 M
a
a
t
r
e
g
e
l
e
n 

t
r
e
f
f
e
n 

d
o
e
l 

(
l
n
 g
r
o
t
e
r
e 

m
a
t
e
)
; 

15
) 

B
i
j
d
r
a
g
e 
B
G
D
 a
a
n
 o
p
s
p
o
r
e
n 

o
n
g
e
z
o
n
d
e 

w
e
r
k
s
i
t
u
a
t
i
e
s 

(g
ro

te
r)

; 
1
6
)
 B
i
j
d
r
a
g
e 
B
G
D
 a
a
n
 p
r
e
v
e
n
t
i
e 

z
i
e
k
t
e 

d
o
o
r 

w
e
r
k 

(g
io

te
r)
 ;
 1
7
)
 B
G
D
 b
e
r
e
i
k
t 

d
o
e
l 

1
 
(g
ro
te
re

 
m
a
t
e
)
; 

1
8
) 
B
G
D
 b
e
r
e
i
k
t 

d
o
e
l 

2
 
(g

ro
te

re
 
m
a
t
e
)
; 

1
9
)
 B
A
 
i
n
g
e
s
c
h
a
k
e
l
d 
b
i
j
 
'
t
e
*
 l
an
g 

v
e
r
z
u
i
m 

(
o
n
v
o
l
d
o
e
n
d
e
)
; 

2
0
)
 B
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g 

la
ng
 
v
e
r
z
u
i
m 

s
c
h
a
a
d
t 

v
e
r
t
r
o
u
w
e
n 

w
e
r
k
n
e
m
e
r
s 
(
j
a
)
;
 

2
1
) 
B
G
D
 i
n
g
e
s
c
h
a
k
e
l
d 
b
i
j
 f
re

qu
en

t 
ko

rt
 
v
e
r
z
u
i
m 

(
o
n
v
o
l
d
o
e
n
d
e
)
; 
2
2
)
 B
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g 

f
r
e
q
-
k
o
r
t 

v
e
r
z
u
i
m 

s
c
h
a
a
d
t 

v
e
r
t
r
o
u
w
e
n 

w
e
r
k
n
e
m
e
r
s 
(
j
a
)
;
 

2
3
) 

B
i
j
d
r
a
g
e 
B
G
D
 a
a
n
 h
e
r
p
l
a
a
t
s
e
n 

a
r
b
e
i
d
s
o
n
g
e
s
c
h
i
k
t
e
n 

(g
ro

te
r)

; 
2
4
)
 V
e
r
t
r
o
u
w
e
l
i
j
k
e 

o
m
g
a
n
g 
m
e
t
 p
e
r
s
o
o
n
l
i
j
k
e 

i
n
f
o
r
m
a
t
i
e 

(b
et

er
);

 
2
5
) 

B
e
k
e
n
d
h
e
i
d 
B
G
D
 m
e
t
 p
e
r
s
o
o
n
l
i
j
k
e 

p
r
o
b
l
e
m
e
n 

w
e
r
k
n
e
m
e
r
s 

(b
et

er
);
 
2
6
)
 T
o
e
g
a
n
k
e
l
i
j
k
h
e
i
d 
B
G
D
 (

be
te

r)
; 
2
7
)
 t
ij

d 
v
o
o
r 

a
a
n
s
t
e
l
l
i
n
g
s
k
e
u
r
i
n
g
e
n 

m
o
e
t 

m
e
e
r
; 

2
8
) 

t
i
j
d 

v
o
o
r 

p
e
r
i
o
d
i
e
k 

o
n
d
e
r
z
o
e
k 

w
e
r
k
n
e
m
e
r
s 

m
o
e
t 

m
e
e
r
; 
2
9
)
 t
i
j
d 

v
o
o
r 

v
e
r
z
u
i
m
b
e
g
e
l
e
i
d
i
n
g 

m
o
e
t 

m
e
e
r
; 
3
0
)
 t
i
j
d 
v
 
o
n
d
e
r
z
o
e
k
/
a
d
v
i
e
s 
m
b
t
 w
e
r
k
o
m
s
t
a
n
d
i
g
h
e
d
e
n 

m
o
e
t 

m
e
e
r
; 

3
1
) 

t
i
j
d 

v
o
o
r 

v
o
o
r
l
i
c
h
t
i
n
g 

o
v
e
r 

w
e
r
k 
e
n
 g
e
z
o
n
d
h
e
i
d 

m
o
e
t 

m
e
e
r
; 
3
2
)
 v
a
k
k
u
n
d
i
g
h
e
i
d 
B
G
D
 
(b

et
er

);
 
3
3
)
 o
n
a
f
h
a
n
k
e
l
i
j
k
h
e
i
d 

B
G
D
 
(b

et
er

);
 

34
) 

b
a
t
e
n 
B
G
D
 w
e
g
e
n 
o
p
 t
e
g
e
n 

k
o
s
t
e
n 
(
n
e
e
)
 



bi j lage 8.9 Kwaliteit van de adviezen en de bijdrage aan preventie volgens directie, OR en PZ 
naar de kenmericen van de BGZ-teams en het bedrijf (n=41) 

kwaliteit adviezen^' 

dir OR PZ 

bijdrage preventie" 

dir OR PZ 

Type BGD: 
-gezamenl. 
-overheid 
-enkelv. 

P 

Type BGZ-team: 
-BA-solo 
-BA+BVK 
-BA+AH 

P 

Plaats VG-taak: 
-buiten BGD 
-binnen BGD, 
niet BA 
-BA=VG overh 
-BA=VG part. 

P 

Cliênttype: 
-industrie 
-dienstverl. 

P 

Bedrij fsgrootte: 
- 35-99 
-100-499 
-500+ 

P 

Periodiek onderzoek: 
-APO 
-GPO+APO 
-PBCra 
-GPO+APO 

P 

.02 

78 
13 
61 

100 
40 
60 

.04 

83 
54 
100 

.02 

57 

.05 

.75 

100 78 

71 
13 
75 

67 
40 
67 

.15 

100 
54 
100 

.04 

40 
64 
60 
44 

0 
60 
75 
80 

.09 

50 
75 
67 
100 

.16 

50 
36 
78 

42 
48 
90 

71 
61 
78 

.11 

68 
30 

.04 

.22 

.06 

68 
47 

.19 

.01 

.63 

80 
53 

.14 

33 
56 
17 
64 

50 
33 
57 
100 

50 
71 
60 
73 

.77 

totaal 53 63 78 49 58 67 

" de variabele 'Kwaliteit van adviezen' is samengesteld uit de beide items 'hoe is in het algemeen de 
kwaliteit van de adviezen van de BGD? (goed, redelijk, matig, niet goed)' en 'Hoe vindt u de kwaliteit 
van concrete voorstellen van de BGD? (goed, redelijk, matig, niet goed). Na dichotomiaering, zoals voor 
bijlage 5.1, in gun8tig(=goed of redelijk) vs. ongunst ig (mat ig of niet goed) en sommering is op grond 
van de modus een nieuwe dichotomie gemaakt van: score op beide items 'redelijk of gunstig' versus de 
rest; '* de variabele 'Bijdrage van de BGD aain preventie' is samengesteld uit de beide items 'hoeveel 
draagt de BGD bij aan het opsporen van ongezonde werksituaties? (niets, een beetje, nogal wat, veel, 
zeer veel)' en 'Hoeveel draagt de BGD bij aan het voorkomen van ziekte door het werk? (niets, een 
beetje, nogal wat, veel, zeer veel)'. Na dichotomiaering, zoals voor bijlage 5.1. in gunst ig(=nogal wat, 
veel of zeer veel) va. ongunstig (niets een beetje) en sommering is op grond van de modus een nieuwe 
dichotCHoie g«aaakt van: score op beide items 'ongunstig' versus de rest. 
Toetsing via chi-kwadraat; ontbrekende waarden duiden op onbelangri3ke verschillen. 

De conclusies zijn als volgt. 
Wat betreft de variabele 'kwaliteit van adviezen' is de conclusie dat de overheidssector in de ogen van 
directies, OR en PZ minder vaak op beide items gunstig scoort dan de gezamenlijke en enkelvoudige BGD-en 
(zie ook figuur 8.1). Dit komt ook naar voren in het verband tussen de Kwaliteit van adviezen en de 
plaats waar de VG-taak wordt uitgeoefend, waar de combinatietaak BA=VG bij de overheid uiteraard net zo 
scoort; de drie andere organisatievormen maken geen duidelijk systematisch verschil over de drie 
partijen heen (zie ook figuur 8.2). 
De conclusie ia verder dat er over de drie partijen heen geen systematische verschillen zi:]n al naar 
gelang de andere kenmerken van het BGZ-teëua en het bedrijf. Wel zijn per partij wel enkele tendenties 
die samengenomen in de analyse in bijlage 8.8 verbemden laten zien; deze zijn in de tekst van het 
hoofdstuk vermeld. 
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Publikaties Arbeidsinspectie 
De volgende publikaties van de Arbeidsinspectie kunnen 
evneens van belang zijn 

C O D E P R I J S 

CP 13 Melding en registratie van onge­
vallen en beroepsziekten (artikel 9 
Arbeidsomstandighedenwet) 

Ecnit druk 1988 ƒ 2 0 , -

CP 25 Arbo-beleidsvoering Arbo-jaarplan, 
Arbo-jaarverslag en werkoverleg 

E.c«<lnitl»91 ƒ 2 0 , -
CP 31 Geneeskundig onderzoek van 

radiologische werkers 
Eente druk 19»! ISBN 90530723<5 ƒ 1 3 , -

CP 33 Geneeskunde onderzoek van machi­
nisten van torenkranen, mobiele 
kranen en mobiele hei-installaties een 
indicaóelijst van criteria ten behoeve 
van het geneeskundig onderzoek 

Ecr«KdnikI992 ƒ 1 1 , -
CV 7 De melding van beroepsziekten, 

vermoede beroepsziekten en 
"gevaar voor de gezondheid", welke 
in hoofdzaak door arbeid of arbeids­
omstandigheden zijn veroorzaak^ 
Handleiding voor artsen 

Eente druk 1988 ƒ 2 1 , -

S 10 Naar een verbeterde melding en 
registtatie van beroepsziekten in 
Nederland ƒ26,50 

S 10-1 De melding van beroepsziekten 
.Maart 1987 ƒ 94 , -

S 10-2 Het melden en registreren van 
beroepsziekten; Een evaluatie van 
de praktijk bij zes bedrijfsgezond­
heidsdiensten 

JamiaJi »990 ƒ 2 6 , 5 0 
s 10-3 De surveillance van beroepsziekten 

OktolKr 1991 ƒ 5 6 , 7 5 
S 10-4 Op weg naar protocollering van 

beroepsziekten 
Mei 1992 ƒ 2 1 , 5 0 

S 14 Arbeidssituaties en bedrijfsgezond­
heidszorg in ziekenhuizen 

Oktober 1985 ƒ 6 1 , 5 0 

s 14-2 Arbeidssituaties en bedrijfsgezond-
heidzotg in ziekenhuizen; 
Werknemers in de intramurale 
gezondheidszorg over hun arbeid 
en gezondheid 

Januari 1988 ƒ 6 9 , -

S 36 Integrale gehoorbeschermings­
programma's; Handleiding voor 
de bedrijfsgezondheidszorg 

AuguKut 1988 ƒ 8 1 , 5 0 
S 38 Bedrijfegezondheidszorg voor het 

vervoerswezen in Nederland 
Januari 1988 ƒ 3 1 , 5 0 

S 39 Bedrijfsgezondheidszorg voor 
intramurale gezondheidszorg in 
Nederland 

Januari 1988 ƒ 4 5 , -
S 40 Bedrijfsgezondheidszorg voor de 

bouwnijverheid in Nederland 
Januari 1988 ƒ 3 6 , 5 0 

s 53-1 De medische aanstellingskeuring 
Een inventarisatie van de mate waar­
in en de wijze waarop Nederlandse 
bedrijven en artsen medische aan­
stellingskeuringen (laten) verrichten 

Mei i n 9 f 5 0 , . 

S 53-2 Project aanstellingskeuringen 
dossieronderzoek bij de RBB 

Navanberl991 ISBN 90S3072187 ƒ 2 7 , 5 0 

S 53-3 De praktijk van de medische aan­
stellingskeuring in Nederland 

November 1991 ISBN 90S30721M ƒ 1 6 , 5 0 

S 53-4 Wetgeving inzake medische 
keuringen 

November I99I ISBN 9053072144 ƒ 6 2 , 5 0 
S S3-5 Rechtsbescherming bij medische 

keuringen 
November 1991 ISBN 9053072179 ƒ 7 1 , 5 0 

S 54 Arbeid en gezondheid van vrouwen 
werkzaam in de agrarische sector 

Januari 1989 ƒ 3 2 , 5 0 
S 54 Arbeid en gezondheid van vrouwen 

werkzaam in de agrarische sector 
Januari 1989 ƒ 3 2 , 5 0 

S 101-1 Kwaliteit en effectiviteit van 
bedrijfsgezondheidszorg 

Maart 1991 ISBN 9053071393 ƒ106 ,50 
S 154 (kzondheid, werk en werkomstan­

digheden van onderwijzend perso­
neel in het schooljaar 1990-1991 

September 1992 ƒ 4 2 , 5 0 

Signaalintelcening en clusters 
met 25% korting 

U wilt goed gedocumenteerd zijn op uw vakgebied? 
Wanneer u zich abonneert op één of meerdere onder­
staande signaalintekeningen ontvangt u automatisch alle 
nieuwe publikaties van de Arbeidsinspectie op uw vak­
gebied met een korting van 2 5 % op de normale ver­
koopprijs. U kunt tevens complete clusters bestellen met 
alle publikaties op uw vakgebied. Vermelde prijzen zijn 
indicaties. 

Alle publikaties van de Arbeidsinspectie tezamen 
bestekode DGACOMPLEET, ca. ƒ 12.000,-
bestekode signaalintekening BGSICPL 

Complete set publikatiebladen 
bestelcode DGAPBLAD, ca. ƒ 1500,-
bestelcode signaalintekening BGSIPBLAD 

Bouwbedrijf 
besteknde DGABOUW, ca. ƒ 625,-
bestelcode signaalintekening BGSIBOUW 

Havenbedrijf 
bestelcode DGAHAVEN, ca. ƒ 620,-
bestelcode signaalintekening BGSIfiAVEN 

Land-, tuin- en bosbouw 
bestelcode DGALAND, ca. ƒ 630,-
bestelcode signaalintekening BGSILAND 

Houtbewerking 
bestelcode DGAHOUT, ca. ƒ 610,-
bestelcode signaalintekening BGSIHOUT 

Metaalnijverheid 
bestekode DGAMETAAL, ca. ƒ 650,-
bestekode signaalintekening BGSIMETAAL 

Garagebedrijf 
bestekode DGAGARAGE, ca. ƒ 350,-
bestekode signaalintekening BGSIGARAGE 

Chemie (gevaarlijke stoffen) 
bestelcode DGACHEMIE, ca. ƒ 4225,-
bestelcode signaalintekening BGSICHEMIE 

Elektrotechniek 
bestekode DGAELEKTRO, ca. ƒ 150,-
bestekode s^naalintekening BGSIELEKTRO 

Hijs- en hefwerktuigen 
bestelcode DGAHIJS, ca. ƒ 168,-
bestekodesignaalintekening BGSIHIJS 

Nieuwsbrief 
Actuele informatie over nieuw verschenen publikaties 
van de Arbeidsinspectie. 
Verschijnt periodiek. Bestelcode BGNWSDGA, prijs van 
een jaarabonnement ƒ 79,- (incl. BTW en verzendkos­
ten). 



Nieuwe uitgaven 

U kunt zich gratis abonneren op de nieuw te verschijnen 
caralogus om op de hoogte te blijven van nieuwe uitga­
ven van de Arbeidsinspectie. 
Bestekode BCTTSCATDGA 

Adressen 
Infotmatie over de activiteiten van de Arbeidsinspectie 
is te verkrijgen bij onderstaande adressen. 

Arbeidsinspectie 

Ie district 
Maastrkht 
Postbus 300, 6200 AH 
Sint Pieterskade 26,6212 AD 
Telefoon (043) 219251 
Telefax (043) 213052 

2e distria 
Breda 
Postbus 90109,4800 RA 
Vismarktstraat 28,4811 WE 
Telefoon (076) 223400 
Telefax (076) 229470 

3e district 
Rotterdam 
Stadionweg 43c, 3077 AS 
Postbus 9580,3007 AN 
Telefoon (010) 4798300 
Telefax (010) 4797093 

4e district 
Nieuwegein 
Postbus 7001,3430 JA 
Florijnbutg 41,3437 SR 
Telefoon (03402) 94511 
Telefax (03402) 40905 

Zoetermeer 
Postbus 3013,2700 KN 
Boerhaavelaan 3,2713 HA 
Telefoon (079) 710101 
Telefax (079) 511773 

6e district 
Amsterdam 
Leeuwendalersweg 21,1055 JE 
Telefoon (020) 5812612 
Telefax (020) 864703 

7e distrkt 
Groningen 
Postbus 30016,9700 RM 
Engelse Kamp 4,9722 AX 
Telefoon (050) 225880 
Telefax (050) 267202 

8e distrkt 
Deventer 
Postbus 5011, 7400 GC 
Smedenstraat 284, 7411 RD 
Telefoon (05700) 14745 
Telefax (05700) 17208 

Beste l / faxbi l je t Publ ikat ies Arbeidsinspect ie 

Graag ontvang ik rechtstieeks/via boekhandeL 
de hieronder vermelde uitgaven 

AANTAL CODE 

adres 

postcode 

plaats 

functie 

Handtekening 

Stuur of h x een kopie van dit bestelbiljet naar: Sdu Uitgeverij Plantijnstraat, afd. Verkoop Publikaties 
Arbeidsinspectie (K2301), postbus 20014,2500 EA Den Haag 
Rechtstreeks bestellen kan ook: telefoon (070) 378 98 84, fax (070) 381 77 71 

Genoemde prijzen zijn incl. BTW, excl. verzendkosten. Prijswijzigingen voorbehouden 

Arbeidsinspectie 
Kijk op gezoncj en veilig werk 

5e 
dis­
trict Sdu Uitgoverij Plantijnstraat Sdu 


