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Keine Krankheit ohne Sorgen um den Arbeitsplatz
Erste Reaktionen auf diese These......
lhre Erfahrungen

Pro Kontra
e Schwierigkeiten

beruflicher/privater Bereich * Keine Einwande zur

die zu Sorgen um den These.

Arbeitsplatz fihren e |Ist Alltag.
 Mehrheit der Falle trifft zu:

Viele vs Alle.

 Bereits ohne Krankheit,
Angst um Arbeitsplatz zu
Krankheit fUhren kann: 55+
(doppelt)



Arbeitgeber wiinschen sich gesunde Mitarbeitende

gesund, unzuverlassig
insulinpflichtiger Diabetes
Rheuma

chronische Darmentzindung
Harnblasenkrebs

Multiple Sklerose
Depression

Schizophrenie

Alkoholabhangigkeit

3 4 9 6 7 38 9
Durchschnittlicher Rangplatz

Befragung von 750 KMU in BL, 2006 (Baer
et al., 2007)



Verstandnis fiir Krankheiten hangt von eigenen Erfahrungen ab

Wahrnehmung von MA-Problemen und eigene Erfahrungen

B MA mit kérperlichen Problemen (% an allen MA)
B MA mit psychischen Problemen (% an allen MA)
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KMU-Befragung Nordwestschweiz, 2017 (N=469; Baer, Schweighauser, Werner, Frei, Ettlin, folgt 2018)



Lange Arbeitsunfahigkeiten wirken wenig glaubwirdig
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Quelle: Befragung von Fahrungskraften und Personalverantwortlichen in der Region Oberaargau (BE), 2015



Was ist bei der Krankschreibung zu beachten

Eine iiberlegte Krankschreibung tragt wesentlich dazu bei, die
Genesung zu unterstiitzen sowie die berufliche Funktion und
Position zu erhalten.

Vorschnelle, dauernde oder undifferenzierte AuF-Zeugnisse
konnen die Stelle gefahrden und den Ausgliederungsprozess aus
dem Arbeitsmarkt einleiten. Eine lange Absenz mit offener
Prognose nimmt dem Arbeitgeber das Vertrauen auf Riickkehr
des Patienten. Auch reduziert sie die Hilfsbereitschaft von Ar-
beitskollegen. Langdauernde Vollzeit-Krankschreibungen sollten
wegen deren Signalwirkung zurtickhaltend eingesetzt werden:

* Wird den intakten Ressourcen des Patienten vertraut?

o Wird er fur langfristig arbeitsunfihig gehalten?

Quelle: Hausarztbroschire



Eigene Probleme ansprechen kann hilfreich sein...

sicher/eher nein

Wiirde es lhnen helfen, wenn MA ihr
Problem lhnen gegentiber offenlegen?

Wirde es den Teamkollegen helfen, wenn
MA ihr Problem offenlegen?

Wiirden Sie MA behalten wollen, die ihre
psychischen Probleme erst nach der
Anstellung offenlegen?

Wirden Sie MA anstellen, die beim
Bewerbungsgesprach erwahnen, dass sie
psvchische Probleme haben?

Cuelle: Baer, Fnck, Auerbach, Basler, 2017)
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Chance: Information des Arbeitgebers

Arbeitet nach wie vor im Betrieb
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Probleme frih mitgeteilt Probleme spat mitgeteilt = Probleme nie mitgeteilt
KMU-Befragung Mordwestschweiz, 2017

(N=469; Baer, Schweighauser, Werner, Frei,
Ettlin, folgt 2018)



Chance: Verhalten der Mitarbeitenden

M arbeitet noch im Betrieb nicht mehr / prekar im Betrieb
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uberhaupt  kaum bemdiht weitgehend voll und ganz
nicht um kurze bemuht um kurze AuF

AuF bemuht bemuht
KMU-Befragung MNordwestschweiz, 2017

(N=469; Baer, Schweighauser, Werner, Frei,
Ettlin, folgt 2018)



Chance: Unterstitzung des Arbeitgebers durch
Fachpersonen

M korperliches Gesundheitsproblem M psychisches Gesundheitsproblem
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Arzt hat uns nie kontaktierf Wir hatten einen Kontakt \ Es gab einen Kontakt zum  Wir haben MA bei der IV
zum Arzt gewunscht Case Manager gemeldet

KMU-Befragung Mordwestschweiz, 2017
(N=469; Baer, Schweighauser, Werner, Frei,
Ettlin, folgt 2018)



Quellen und Hilfsmittel

KMU-Studie NWCH 2017:

https://soziale-sicherheit-chss.ch/artikel/bewahrung-der-arbeitsfaehigkeit-kranker-mitarbeitender-in-kmu/

Broschire Erhalt des Arbeitsplatzes:

https://www.rheinleben.ch/assets/uploads/files/Arbeitgeber/Hinweise%20zum%20Erhalt%20des%20Arbeitsplatzes.pdf

Hausarztbroschure

- LEItfaden https://www.rheinleben.ch/assets/uploads/files/Aktuell/News/Psych belastete Patienten d.pdf

- ChECkhSte https://www.rheinleben.ch/assets/uploads/files/Fachleute/Brosch Checkliste Haus%C3%A4rtze.pdf

Studien:
— Baer Frick Auerbach Basler 2017: Fiihrungskrafte CH

https://www.hslu.ch/-/media/campus/common/files/dokumente/sa/institute/isp/praevention-und-gesundheit/der-taegliche-
wahnsinn-studie-def.pdf?la=de-ch

— KMU-Befragung Region Oberaargau, Kanton Bern, 2015 (N=320; Baer, Bachmann, Keller et al_, 2015)

— KMU-Befragung Baselland, 2006 (N=741; Baer, Frick, Fasel, 2007)


https://soziale-sicherheit-chss.ch/artikel/bewahrung-der-arbeitsfaehigkeit-kranker-mitarbeitender-in-kmu/
https://www.rheinleben.ch/assets/uploads/files/Arbeitgeber/Hinweise%20zum%20Erhalt%20des%20Arbeitsplatzes.pdf
https://www.rheinleben.ch/assets/uploads/files/Aktuell/News/Psych_belastete_Patienten_d.pdf
https://www.rheinleben.ch/assets/uploads/files/Fachleute/Brosch_Checkliste_Haus%C3%A4rtze.pdf
https://www.hslu.ch/-/media/campus/common/files/dokumente/sa/institute/isp/praevention-und-gesundheit/der-taegliche-wahnsinn-studie-def.pdf?la=de-ch

Was fiir Krankheitssituationen lassen sich unterscheiden,
die zu Arbeitsplatzsorgen flihren kdnnen

* Krankheit mit langerfristiger Einschrankung verbunden
ist: Somatische Ursache.

e Stigmatisierte Krankheitssituation.

 Doppelbelastung:
Somatische Krankheit und private Belastung
Erwartung strikte Trennung.Belastete Arbeitssituation
vor Krankheit: Lange Vorgeschichte



Arbeitsblatt (somatische) Krankheitssituation mit
psychosozialen Belastungen: Langdauernde somatische

Erkrankung

Denkbare Belastungen Sorgen des
Patienten

Angst vor Kiindigung?

Verlust der Arbeitsfahigkeit grundsatzlich
fir Berufe.

Existenz?

Reaktion des Teams: Zur Last fallen fir
Team
Akzeptanz im Team

Schlechtes Gewissen

Arbeitsplatz, wenn ich wieder gesund bin:

mein Platz noch vorhanden.

Nicht mehr gebraucht fihlen:
Selbstvertrauen/Selbstwirksamkeit

Wiedereinstieg

Insgesamt: Passung muss vorhanden sein

 Handlungen Fachperson ...

Vorstellungen der erkrankten Person
erkennen/nachfragen: Nachfragen zum
Arbeitsplatz

Ganzheitlicher Ansatz: Soziale
Gesichtspunkte/Arbeitsplatz

Auswirkungen auf Arbeitsfahigkeit erkennen:
Kontakt mit Arbeitgeber

Auf Zeugnis als Schutz fur kranke Person —ist das
hilfreich?

Teilarbeitsfahigkeit gut klaren.

Handlungen Arbeitgeber

Transparenz: MA weiss woran er ist.
Sicherheit/Vertrauen schenken.

Arbeitgeber Unterstiitzung holen:
Casemanagement einrichten.

Gute Beispiel: Wenn kranke Person sich
unterstltzt fuhlt. Casemanager von neutraler
Stelle.

IV einbeziehen.
Ressourcenorientierung bei AuF verlangen.



Arbeitsblatt (somatische) Krankheitssituation mit psychosozialen
Belastungen: Lange Vorgeschichte: Privat/Beruf nicht klar
trennbar

* Handlungen Fachperson ...
— In Situation abholen vs.

 Denkbare Belastungen

Sorgen des Patienten Uberforderung von rechtlicher
Situation.
_J Sorgen ahnlich — Ermutigung eine Losungsweg zu
suchen.
— Vermeidungsverhalten Empowerment
— Arbeitgeber ins Boot bekommen.
— Schuldgefiihle — Klare Verlaufsberichte.

 Handlungen Arbeitgeber ...

— Schon langer Problem vor sich
hingeschoben.
Gesprach suchen, Unterstltzung
suchen: Aufzeigen, dass erkannt, eine
Losung wird angestrebt.

— Mitarbeiter muss Zusammenarbeit
ermoglichen — kann mit belasteter
Vorgeschichte schwierig sein: So dass
Unterstitzung moglich wird.



Was nehmen Sie mit

Gutes Netzwerk ist notwendig
Engagement von Arbeitgebern

Mut aller Seiten, Briicken zu bauen und nicht eng im
eigenen Interessenbereich zu bleiben.

Gesetzliche Regelungen, die mehr das gemeinsame
Interesse in den Mittelpunkt stellen.



