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Woas leistet dieses Buch?
Thesen und Ziele auf einen Blick

% Betriebliches Gesundheitsmanagement beschiftigt sich bislang iiberwie-

gend mit dem korperlichen Wohlbefinden. Wie aber die Zunahme psychi-
scher Erkrankungen zeigt, ist die psychosoziale Gesundheit zunehmend

starker gefahrdet. Der Ratgeber zeigt, wie sich diese fordern lasst.

< Eine Schliisselfunktion bei der Forderung der psychosozialen Gesundheit

im Betrieb kommt den Fiihrungskriften zu. Sie pragen maBgeblich das zwi-
schenmenschliche Klima und sind ihrerseits eine Arbeitsbedingung. Das

Buch beinhaltet daher konkret umsetzbare Tipps zum gesunden Fiihren.

% Viele Fiihrungskrifte sind iiberfordert bei der Frage, wie sie mit psychisch

iiberlasteten oder erkrankten Mitarbeitern umgehen sollen. Am liebsten
meiden sie den Umgang. Das Buch zeigt auf, wie Gesprache aussehen kon-

nen, die das Thema aus der Tabuzone holen.

% Wer Geschiftsleitungen oder Fiithrungskrifte fiir das Thema ,Fiihrung und

Gesundheit“ gewinnen mochte, hat — aus unterschiedlichen Griinden — mit
vielen Widerstinden zu kdmpfen. Dieser Ratgeber legt dar, wie sich beide

Gruppen iiberzeugen lassen.

< Egal, ob Gesundheitsbeauftragter, Personalverantwortlicher, Personalent-

wickler, Betriebsrat, Sozialberater, Betriebsarzt oder Sicherheitsfachkraft:
Diese Arbeit ist aufreibend. Das Buch beinhaltet daher praktische Tipps, um

selber gesund zu bleiben und sich nicht unterkriegen zu lassen.

% Betriebliches Gesundheitsmanagement ist nur dann glaubwiirdig, wenn es

keine Einmalaktion darstellt, sondern langfristig von der Kultur des Unter-
nehmens getragen wird. Wie Wertschiatzung als Grundhaltung etabliert

werden kann, zeigt das Buch an Beispielen.

% Das Buch ist daher kein Lehrbuch, sondern ein Praxisbuch: Der Ratgeber

mochte keine Theorien darstellen, sondern erfahrungsbasiert aufzeigen, wie
es in der Praxis aussieht und welche Wege moglich sind, den zwischen-

menschlichen Umgang im Betrieb gesiinder zu gestalten.
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Vorwort
fir alle, die im Betrieblichen Gesundheitsmanagement aktiv sind

1  Wie sich die Arbeitswelt veriandert
,Immer mehr Weicheier und Heulsusen!“

e  Psychische Erkrankungen auf dem Vormarsch
e  Was Zijelvereinbarungen mit Burnout zu tun haben
e Die Blaumacher-Problematik mal anders

2  Zwischenmenschlicher Arbeitsschutz und Fiihrung
,»Ohne den war’s hier schon!“

e Psychosoziale Einflussfaktoren auf Anwesenheit und Wohlbefinden
e Der Beitrag der Fiihrungskraft zu Wohlbefinden und Gesundheit
e  Frustschutz fiir Sie: Umgang mit Kranker-Chefs

3 Die psychische Gesundheit stdrken
sJetzt reifien Sie sich mal zusammen!“

e Menschen stirken — (wie) geht das?
e  Gesunder Umgang mit belasteten Beschaftigten
e Psychisch beeintrachtigte Menschen anders behandeln: ja oder nein?

4  Gesund fiihren —auch unter schwierigen Bedingungen
sJetzt geht’s ums nackte Uberleben — keine Zeit fiir Gesundheit!“

e Was Bedingungen ,,schwierig® macht
e Gesund fiihren in Zeiten der Krise und anderer Veranderungen
e  Basis-Programm ,,Gesund fiihren*

5 Das Thema einschmuggeln und Widerstdnde einplanen
,»,Gesundheit ist Sache des einzelnen!“

e  Warum Widerstande gegen das Thema an der Tagesordnung sind
e Tiroffner und wie Sie sie richtig nutzen
e  Was Sie brauchen, um den Widerstanden gewachsen zu sein

6 Den Vorstand iiberzeugen
»Zum Betriebsrat rennen doch immer nur die Minderleister!“

e Die Sorgen des Vorstands
e Don’ts im Umgang mit der Geschaftsfuhrung
e  Wie Sie die Geschiftsleitung sachte zum Glick zwingen
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Fiihrungskrifte fiir das Thema gewinnen
»Als hdtte ich nicht genug zu tun — jetzt auch noch gesund fiithren!“
e Weil Anprangern nichts bringt: Locken und Verfiihren

e Pflichtseminare — ja oder nein?
e  Ein Herz fiir Chefs!

Selber gesund bleiben unter ungesunden Rahmenbedingungen
,Diesen Job bis 67 machen?!“

e  Wie Sie lhre eigene Psyche starken
e  Basiskompetenz: Abschalten
e Jetzt die Grundlage fiir gesundes Alter(n) legen

MaBnahmen mit Langzeitwirkung

»Die Fehlzeitenquote muss runter — sofort!“
e Sofortwirkungen — und wieso die Fehlzeitenquote nicht alles ist
o  Kick-Off, Vortrage, Seminare und was darin behandelt werden sollte
e  Wie Sie lhre MaBnahmen vermarkten und Nachhaltigkeit sicherstellen

Die Kultur verindern
»Ab heute fiihren Sie gefdlligst mit Wertschdtzung!“

e  Basis-Programm: Selbstwertschatzung
e  Fiir Fortgeschrittene: Kultivierung einer wertschiatzenden Haltung
e Der Plan fiir Profis: Bausteine zur Kulturveranderung

Ausblick

fir alle, die im Betrieblichen Gesundheitsmanagement aktiv sind

Anhang
e Die do care!®-Charta fiir Gesunde Fiihrung
e Leitfaden zur Forderung der psychosozialen Gesundheit im Betrieb
e  Checkliste: Uberlastungssignale bei Beschiftigten
e  Gesprachsleitfaden zum Umgang mit iiberlasteten Beschaftigten
e Literaturverzeichnis
e Stichwortverzeichnis
e Uber die Autorin
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1 Wie sich die Arbeitswelt verandert

,Immer mehr Weicheier und Heulsusen!“

Psychische Erkrankungen auf dem Vormarsch

Die Zunahme psychischer Erkrankungen wird von allen Krankenkassen besta-
tigt. Die AOK beispielsweise verzeichnet im Frithjahr 2009 fiir die Zeit von 1995
bis 2008 einen Zuwachs von 80% . Die Ursachen sind vielfaltiger Natur.

Psychische Erkrankungen nehmen rasant zu.
Und keiner kann sagen: ,Ich hab es nicht gewusst.“

Diskutiert wird vor allem der gestiegene Druck im Berufsleben in Kombination
mit nachlassender Orientierung in sonstigen Lebensbeziigen. Frither wusste
man genau, was gut und was schlecht war. Heute sind viele Lebensstile moglich,
und der einzelne muss sich ,nur” entscheiden. Das tiberfordert viele.

Raus aus der Tabuzone

Zum gesellschaftlichen Wandel gehort auch, dass heutzutage andere Gesell-
schaftsgruppen Psychotherapie wie eine selbstverstindliche Dienstleistung in
Anspruch nehmen. Lange Zeit fand man ambulante Psychotherapie-Praxen
bevolkert mit Frauen. Im Jahr 2003 melden sich plétzlich verstarkt junge Man-
ner an. Warum? In dieser Zeit litt der FuBballspieler Sebastian Deisler erstmals
unter einer Depression. Das Thema beherrschte alle Boulevard-Medien. Da-
durch war es gesellschaftsfahig geworden. Die Manner brauchten keine Stigma-
tisierung mehr zu fiirchten und konnten sich diesbeziiglich outen.
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Damit war die Psyche insgesamt nicht mehr so tabuisiert wie friiher.
Das Aufkommen von immer mehr Burnout-Fillen bei Prominenten wie Sven
Hannawald, Johann Lafer oder Mathias Platzek leistete weitere Beitrdge zur
Aufklarungsarbeit. Auch in Unternehmen sind durchaus Fortschritte festzustel-
len. Wo es in fritheren Jahren hief3 ,Der macht 'ne Psychotherapie?! Der ist
wohl reif fiir die Klappse!“, ist die heute typische Reaktion ein hilfloses Ver-
stummen, sobald innerbetrieblich ein Wort mit ,,Psych-“ fallt. Das ist immerhin
schon besser als die friiher iibliche Stigmatisierung als ,,bekloppt®.

Millionen Woody-Allen-Opfer?

Auch das Diagnoseverhalten der Arzte hat sich verindert. Wenn man friiher
zum Arzt ging und {iber Antriebslosigkeit, Schlaf- und Konzentrationsstorungen
berichtete, erhielt man eine Frischzellenkur. Heute schauen Arzte — auch auf-
grund einer verbesserten Ausbildung in diesem Bereich — genau hin und priifen,
ob nicht vielleicht eine Depression vorliegt. Rein statistisch betrachtet ist die
Wabhrscheinlichkeit grof3: Jede fiinfte Frau und jeder zehnte Mann erkrankt laut
WHO (Weltgesundheitsorganisation) einmal im Leben an dieser Erkrankung.

Die Depression scheint sich zur Volkskrankheit zu entwickeln. Das ge-
meinniitzige ,,Deutsche Biindnis gegen Depression e.V. ist mittlerweile in zahl-
reichen Stadten aktiv. Sind das alles Hypochonder oder Weicheier? Ich person-
lich denke, wir sind nicht kollektiv neurotisch geworden, nur weil Woody-Allen-
Filme uns begeistern. Ganz niichtern betrachtet ist es fiir Menschen in Unter-
nehmen aber egal, ob sich immer mehr Menschen eine Erkrankung einbilden
oder ob sie sie tatsachlich ,haben“ — die Frage ist doch, wie sich dieses Phino-
men auf ihre Leistungsfahigkeit auswirkt.

Auswirkungen psychischer Erkrankungen

Man mag dariiber streiten, ob nun psychische Erkrankungen tatséchlich zuge-
nommen haben oder ob die verdnderten gesellschaftlichen Rahmenbedingun-
gen dazu beigetragen haben, dass man sich einfach eher traut, psychische Be-
eintrachtigungen als solche zuzugeben. Fest steht aber eines: Die Menschen z.B.
in meinen Seminaren nehmen eine Zunahme psychischer Erkrankungen wahr.
Und diese Wahrnehmung wird die Arbeitswelt nachhaltig verandern.
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Wer an einer psychischen Erkrankung leidet (oder — extra fiir die Skep-
tiker formuliert: wer glaubt, an einer zu leiden), wird nicht so leistungsfihig
sein wie ein Mensch, der sich als gesund erlebt. Die Anwesenheit wird deswegen
nicht unbedingt leiden, zumindest in schwécher ausgeprigten Krankheitspha-
sen ist physische Prisenz am Arbeitsplatz durchaus moglich. Aber die Konzent-
ration ist hiufig reduziert, die Fehlerhiufigkeit erhoht, die Leistung stimmt
nicht mehr. Die gewiinschten 100% sind unerreichbar.

Realistisch betrachtet bringt kein Mensch an 100% seiner Arbeitstage
wirklich 100% seiner Leistung — auch wenn Zielvereinbarungssysteme das gern
unterstellen. Auch ein dlterer Beschiftigter ist nicht jeden Tag in Topform. Wir
alle haben unsere Hohen und Tiefen, aber der demographische Wandel wird
uns (zum Gliick?) zwingen, uns mit dieser Tatsache bewusst auseinander zu
setzen und uns — hoffentlich — altersmilde und verstiandnisvoll stimmen.

Dass ein psychisch erkrankter Mensch nicht in der Lage ist, taglich sein
gesamtes Potenzial optimal abzurufen, liegt auf der Hand. Und jetzt verrate ich
Thnen mal etwas: Auch der, der ,nur” psychisch iiberlastet ist (liebe Arbeitswis-
senschaftler, ich definiere das ganz umgangssprachlich als ,gestresst®, siehe
Anmerkung im Vorwort), kann nicht auf Dauer Hochstleistungen bringen. Das
sehen immer mehr Leute ein.

DIN 10075 hat nichts mit ,verrickt” zu tun

Natiirlich gibt es immer noch Hardliner, die zum Beispiel bei der DIN 10075
(offiziell DIN EN ISO 10075: eine Norm zu psychischer Belastung und Bean-
spruchung) eher ans Landeskrankenhaus denken als an ungesunde Arbeitsbe-
dingungen, aber sie sind auf dem Riickzug, und sie sind leiser geworden. Offen
gesprochen wird iiber psychische Belastungen deshalb aber noch lange nicht.
Das gilt erst recht fiir psychische Erkrankungen.

Noch immer heif3t es eher: , Der ist zu schwach fiir diesen Job“ als ,,Der
Arbeitsstress ist zu stark“. Der Vergleich mit einem Kamel zeigt, dass diese
Denkweise zu einfach ist. Wenn das Kamel unter seiner Last zusammenbricht:
War dann das Kamel zu schwach oder die Last zu schwer? Miilig, dariiber zu
diskutieren. Zumindest stimmte die Passung von Kamel und Last nicht. Man
kann an beiden Seiten ansetzen, damit es dem Kamel wieder besser geht und die
Last an ihren Bestimmungsort kommt.
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Betriebliches Gesundheitsmanagement (BGM) ist mehr ...

Genauso verhilt es sich mit dem BGM. Es kann den einzelnen stiarken, etwa
indem dessen Gesundheitsverhalten verbessert wird. Und es kann und sollte die
Arbeitsbedingungen veriandern, damit die Passung zwischen Individuum und
Arbeit wieder stimmt. Das eine ohne das andere hat nicht viel Aussicht auf Er-
folg. Gefragt ist eine Kombination von beidem, und zwar nicht nur auf der kor-
perlichen Ebene, sondern auch auf der zwischenmenschlichen.

Gesundheit ist mehr als das fehlerfreie Funktionieren des Kérpers.
Gesundheitsmanagement ist mehr als die Finanzierung einer Rlickenschule.

In diesem Buch geht es primir um die Arbeitsbedingungen, und zwar
um die psychosozialen Verhiltnisse, die insbesondere durch die Fiihrungskrifte
gepriagt werden. Wenn die stimmen, wachsen Menschen auch schon mal {iber
sich hinaus. Denn der Mensch besteht eben nicht nur aus Muskelmasse. Er ist
ein soziales Wesen, das auch durch zwischenmenschliches Verhalten gesund
oder krank werden kann.

Ein modernes Betriebliches Gesundheitsmanagement berticksichtigt
diese Faktoren. Zumindest wenn es mehr sein mochte als Pausen-Apfel-
Management. Dazu gehort — als Tipp fiir Sie: Holen Sie das Thema ,Psyche”
raus aus der Tabuzone! Sprechen Sie dariiber, wenn Sie selber im Stress sind.
Sorgen Sie dafiir, dass Uberlastungssymptome von Beschiftigten nicht als des-
sen eigene Verantwortung abgetan werden nach dem Motto ,der packt’s nicht®,
sondern dass man sie als Hinweis versteht, die aktuellen Arbeitsbedingungen
dieses Menschen gemeinsam mit ihm zu iiberpriifen.

Und setzen Sie sich dafiir ein, dass belastete Kollegen und Kolleginnen
einen Ansprechpartner finden — vielleicht sogar auBerhalb des Unternehmens
in Form eines EAP (Employees Assistance Program, deutsch manchmal: , Mit-
arbeiterberatung®): Hier konnen Beschiftigte innerhalb kiirzester Zeit einen
Termin bei einem externen Berater bekommen, der ihnen lésungsorientierte
Unterstiitzung anbietet und einen Weg zu professionellen Helfern bahnt. Das
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Unternehmen zahlt dafiir eine Pauschale in Abhéngigkeit von der Mitarbeiter-
zahl. Die Kontaktaufnahme erfolgt anonym, was die Akzeptanz bei den Beschaf-
tigten deutlich erhoht. Es handelt sich quasi um eine Form externer Sozialbera-
tung, von der alle Beteiligten profitieren.

TIPPS FUR SIE:

Unterstiitzen Sie die Ent-Tabuisierung des Themas ,,Psyche
in lhrem Betrieb, indem Sie das Wort in den Mund nehmen.
Zeigen Sie lhr Missfallen, wenn sich jemand liber psychisch

belastete oder beeintrachtigte Kollegen lustig macht.
Falls moglich, sorgen Sie flir unterstiitzende Ansprechpart-
ner - innerbetrieblich oder extern.

Woas Zielvereinbarungen mit Burnout zu tun haben

Wenn es in einem Seminar von Seiten der Teilnehmenden heift, die Belastun-
gen haben zugenommen, dauert es nicht mehr lang, bis ein Wort fallt: ,Zielver-
einbarung®. Das bedeutet in der Praxis oft eine ,Zielvorgabe®, zu deren Einhal-
tung sich der Mitarbeiter schriftlich verpflichtet. Viele Beschiftigte sagen inzwi-
schen ,Ich verzichte lieber direkt auf die Pramie, dann habe ich weniger Stress.*
Dies offenbart nicht, dass Menschen sich vor Arbeit driicken wollen, sondern es
zeigt, dass Geld fiir die Beschéftigten nicht alles ist. Und es ist ein Warnsignal:
Da sieht sich jemand bereits an seiner Belastungsgrenze angekommen.

Aus psychologischer Sicht sind Zielvereinbarungen mit Primien-in-
Aussicht-Stellung ohnehin fragwiirdig: Unterstellen sie doch, die Beschiftigten
wiirden nicht von allein 100% ihres Leistungsvermogens ausschopfen. Zudem
suggerieren sie, Beschiftigte aller Couleur lieBen sich — iiber einen Kamm ge-
schert — durch Geld motivieren, mehr zu leisten. Dabei wissen die meisten Fiih-
rungskrifte und Geschéftsleitungen, dass Geld lediglich ein Hygienefaktor ist:
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Wenn es weniger wird, schmerzt es. Der Effekt einer Erh6hung hingegen nutzt
sich schnell ab. Diese Effekte hat Reinhard Sprenger in seinem Buch ,Mythos
Motivation“ anschaulich beleuchtet.

Zielvereinbarungen reanimieren das Einzelkdmpfertum. Da miihte man
sich jahrelang, aus heterogenen Menschen Teams zu formen. Und nun werden
diese Bemiihungen hintertrieben, weil man vermutet, dass der Ehrgeiz die Leute
zu mehr Wettbewerb und damit zu mehr Leistung antreibt. Gefordert wird in
der Praxis eine Ellbogenmentalitit, nicht die Produktivitat. Teams, die sich un-
ter Schwierigkeiten gebildet haben, werden auseinander gerissen, weil jeder nur
noch an seine Pramie denkt. Es erfolgt eine Umorientierung weg vom ganzheit-
lichen ,wir sind ein Team“ hin zum separatistischen zahlenfixierten ,ich bin
besser als ihr*.

Menschen mogen Ziele

Auch wenn manchen Menschen nach eigenem Bekunden inzwischen schier iibel
wird, wenn sie das Wort ,Ziel“ horen — so viele verschiedene Ziele stehen auf
ihrer beruflichen und privaten Agenda —, grundsitzlich gilt: Die meisten mégen
Ziele. Das Erreichen von selbst(!)-gesteckten Zielen macht gliicklich. Endorphi-
ne werden ausgeschiittet. Man ist stolz auf sich und seinen Ehrgeiz. Man fiihlt
sich stark und ist bereit, neue Herausforderungen anzugehen und noch héhere
Gipfel im Laufschritt zu erstiirmen. Der Erfolg verleiht Fliigel.

Trotzdem findet man auch Menschen mit einer regelrechten Zielphobie.
Sie bemiihen sich nach Kriften, Verantwortung aus dem Weg zu gehen. Manch-
mal ist man tiberrascht, wenn man sie in ihrer Freizeit ganze Hauser bauen oder
Pfarrfeste organisieren sieht. Sie konnen also — aber im Betrieb wollen sie nicht,
meistens weil die Ziele nicht ihre eigenen sind. Wer sich nicht mit den Zielen
identifiziert, dem wird es immer an Ehrgeiz fehlen.

Auch Menschen in einer depressiven Episode haben wenig Elan. Thr
Herz schlégt fiir niemanden, sie sind insgesamt kraftlos, in allen Lebenskontex-
ten, nicht nur im Beruf. Sie sind nicht in der Lage, eigene Ziele zu formulieren,
weil ihnen der Antrieb fehlt. In diesem Fall ist es — ausnahmsweise — sinnvoll,
in Absprache mit dem Betroffenen konkrete Auftrige vorzugeben, die dieser in
schlechten Zeiten abarbeiten kann, ohne Entscheidungen treffen zu miissen.
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Pssst LOB: Jede Jeck is anders

In Koln gibt es die nette Redensart: ,Jede Jeck is anders“, auf hochdeutsch et-
wa: Wir sind alle verschieden. Ein typisch kolsches Pladoyer fiir Toleranz. Men-
schen sind unterschiedlich leistungsfahig. Das gilt es bei Zielvereinbarungen zu
beriicksichtigen. Was fiir den einen eine Hochstleistung darstellt, ist fiir den
anderen eine Minderleistung. Diese individuellen Voraussetzungen sollten ein-
flieBen in die Vereinbarungen, die Vorgesetzte und Mitarbeiter einmal jahrlich
in gegenseitigem Einvernehmen abschlieBen. Figentlich. Die Praxis sieht anders
aus. Da wird wenig Riicksicht genommen auf individuelle Unterschiede.

Nach meiner Einschitzung als externe Beraterin (der sagt man auch
nicht alles, aber vielleicht anderes als dem eigenen Chef) hat kaum eine Veran-
derung der letzten Jahre in der offentlichen Verwaltung so sehr zu Missgunst,
schlechtem Klima und Einzelkdmpfertum beigetragen wie die sog. ,Leistungs-
orientierte Bezahlung®. Gemeinerweise wird diese Neuerung mit den drei Buch-
staben LOB abgekiirzt. Mit Lob hat sie in der Praxis hochst selten zu tun. Die
Bezeichnung klingt in meinen Ohren beinahe zynisch.

Theorie und Praxis bei Zielvereinbarungen

Natiirlich haben sich kluge Menschen etwas dabei gedacht, als sie beschlossen,
Zielvereinbarungen als Fiihrungsinstrument einzufiihren. Und urspriinglich war
sicher von echten Vereinbarungen statt von Vorgaben die Rede. Das zweifle ich
gar nicht an. Aber in der Praxis erlebe ich nur nachteilige Effekte. Die meisten
Menschen wollen aus sich heraus einen guten Job machen. Bislang habe ich
noch nie gehort, dass sich jemand motivierter fithlen wiirde, weil es Zielverein-
barungen oder LOB gibt.

Stattdessen hore ich von Streitereien im Team oder von internen Rege-
lungen, die die offizielle Marschroute hintertreiben. Etwa in dem Sinne, dass
man sich abwechselnd die héchste Punktzahl zuschanzt oder den Pramientopf,
der fiir ein Individuum gedacht ist, unter einander im Team aufteilt. Alles nicht
im Sinne des Erfinders, fiirchte ich. Die Auswahl der Menschen, die sich in Se-
minaren zum Thema ,Fiihrung und Gesundheit” 6ffnen und aus dem N&hkast-
chen plaudern, ist vielleicht nicht reprisentativ. Aber sie ist unleugbarer Be-
standteil betrieblicher Wirklichkeit und sollte daher nicht ignoriert werden.
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Tir und Tor furs Burnout gebffnet

Insbesondere ehrgeizige oder anerkennungshungrige Menschen, die Zielen hin-
terher hecheln, verlieren jedes MafB. Dann werden Pausen durchgearbeitet und
Feierabend-Veranstaltungen gestrichen ohne Riicksicht auf Verluste. Und es
gibt sie, die Verluste: Die Partnerschaft verkiimmert, Hobbies schlafen ein,
Freundeskreise werden vernachlissigt. Das Resultat? Die Erholungsfiahigkeit
leidet. Es ist ja nichts mehr da, wo der Mensch auftanken konnte. Irgendwann
ist der Akku ganz hiniiber. Dann hilft kein AnschlieBen an friihere Ladestatio-
nen mehr — der Burnout ist da.

Gefahrlich daran ist, dass man anfangs nicht merkt, wie die Erholungs-
fahigkeit verloren geht. Es ist regelrecht euphorisierend, wenn ein Erfolgserleb-
nis das néachste abwechselt und vielleicht sogar noch lobende Worte iiber die
Zielerreichung als Belohnung eingefahren werden. Das gibt vielen Menschen
Kraft. Sie sind mit Freude dabei. Die Gefahr kommt schleichend: Ein Treffen
mit Freunden wird abgesagt, das Nordsee-Wochenende mit dem Partner ver-
schoben: ,Schatz, nur noch bis dieser Auftrag erledigt ist, danach fahren wir
ganz bestimmt!“

Anfangs spielt die private Umgebung das Spiel noch mit. Man will ja
dem Partner nicht die Karriere verderben. Erste Erschopfungsanzeichen werden
kaschiert, man unterstiitzt den Partner nach Kriften, immer in der Illusion,
dass die stressige Zeit ja bald voriiber ist und dann das Leben endlich wieder
schon wird. Man verhilt sich dhnlich wie ein Co-Alkoholiker. Erst wenn dem
arbeitsbesessenen Partner nichts anderes mehr Freude macht, wenn er seine
Lebenslust verloren hat und irgendwann auch {iber seine Arbeit nur noch zy-
nisch redet, erfolgt ein gemeinsames Aufwachen. Oft ist es dann schon zu spit:
Der Burnout ist zur Depression ,gekippt“ — alle Lebensbereiche sind von der
Erschopfung betroffen, nicht nur der Arbeitsbereich.

Ein Burnout-Seminar als kleine Wiedergutmachung seitens der Firma

Wenn sich Beschwerden hiaufen (meist nicht von den Betroffenen selbst son-
dern von gutmeinenden Kollegen oder Betriebsriten vorgebracht), werden nette
Menschen in Unternehmen aktiv: Dann kaufen die Betriebe Veranstaltungen
zum Thema Burnout — dndern aber nichts an den Verhiltnissen. Das wiihlt
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mich regelrecht auf ... (keine Sorge, ich beruhige mich schon wieder). Die Un-
ternehmen tun so, als ldge die Entstehung von Burnout allein in der Verantwor-
tung des Beschiftigten. Und als miisste man nur den einzelnen Menschen stir-
ken, und schon ist die Burnout-Gefahr gebannt. Da sind wir wieder beim oben
genannten Kamel und seinen Lasten. Dieses Bild zeigt: Verantwortung abschie-
ben gilt nicht, das wire zu einfach!

Darit Sie Ihre neue Zielvereinbarung

auch wirklich erreichen,
em',pfeﬁ/e ich Zhnen den Besuch

eines Burnout-Seminars.

Matthias Burisch beschreibt in seinem Buch ,Das Burnout-Syndrom*
etliche Einflussfaktoren, die — je nach Forscher — eine Rolle spielen bei der Ent-
stehung von Burnout. Natiirlich gibt es Aspekte, die in der Person des einzelnen
begriindet sind (etwa ein hohes MaB an Perfektionismus, groBe Abhingigkeit
von Anerkennung durch andere, neben der Arbeit keine anderen Interessen),
aber daneben ist von etlichen Faktoren die Rede, fiir die der Betrieb die Verant-
wortung tragt. Soziale Unterstiitzung, inhaltliche Abwechslung der Arbeit, Ent-
scheidungs- und Gestaltungsfreiraiume sind nur einige davon.

Und ich behaupte: Zielvorgaben sind fiir manche Menschen ein Gefahr-
dungsfaktor fiir die Entwicklung von Burnout. Das gilt insbesondere fiir Ar-
beitsverhiltnisse, bei denen die sog. ,,Vertrauensarbeitszeit“ herrscht. Fiir Men-
schen mit ausgepriagtem Ehrgeiz oder Anerkennungsbediirftigkeit ist Vertrau-
ensarbeitszeit fatal. Sie wollen schlieBlich niemanden enttduschen, also hdngen
sie sich doppelt und dreifach rein, arbeiten gern 60 Stunden.

Man kann es den Menschen als Schwiche auslegen oder auch nicht, a-
ber nach meiner Erfahrung sind langst nicht alle Menschen in der Lage, sich
ihre Arbeitszeit eigenverantwortlich so einzuteilen, dass sie selber dabei am
Ende gesund bleiben. Fiir gar nicht wenige ist ein Arbeitstag mit festem An-
fangs- und Endpunkt ein gesunderhaltender Faktor, weil dadurch ihre Erho-
lungsfahigkeit geschiitzt wird.
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Die Erhaltung der Erholungsfahigkeit als Basis der psychischen Gesundheit
ist nicht nur Aufgabe des einzelnen:
Das Unternehmen muss Erholung ermdéglichen und darf sie nicht durch
Zielvorgaben (statt-vereinbarungen) verunmdéglichen.

Als Tipp fiir Sie l4sst sich daraus ableiten: Uberpriifen Sie in Interviews,
ob bei Thnen tatsichlich Zielvereinbarungen getroffen werden. Oder ob es sich
nicht doch um Zielvorgaben handelt, die irgendwo fernab von der Konzernlei-
tung vorgegeben und dann iiber die Zielvorgaben fiir die einzelnen Fiihrungs-
krafte auf den einzelnen Beschiftigten herunter gebrochen werden. Und neh-
men Sie es Ernst, wenn jemand schreit: ,Wie soll ich das noch zusétzlich schaf-
fen?* Der will sich nicht vor Arbeit driicken, sondern er wiirde gern einen guten
Job machen und sieht dessen Qualitit durch die angedrohte Mehrarbeit gefahr-
det. Wiirdigen Sie seine Wertehierarchie, und kliren Sie, wo Sie mit Qualitits-
einbuBen einverstanden wiren.

TIPPS FUR SIE:

Sorgen Sie dafiir, dass Ziel-Vereinbarungen auch solche sind
— und keine diktierten Ziel-Vorgaben mit Unterschrift.

Sorgen Sie gut fiir sich: Trainieren Sie lhre Erholungsfihig-
keit, indem Sie regelmaBig lhren Akku aufladen (Pausen!).
Mini-Selbsttest bei Burnout-Gefahr: Sagen Sie hochstens 1x/
Monat private Vorhaben aus beruflichen Griinden ab?

Die Blaumacher-Problematik mal anders
Gibt es bei Ihnen Krankenriickkehrgespriache? So richtig mit Betriebsvereinba-

rung? Zu fithren von jeder Fiihrungskraft mit Menschen, die nach einer Zeit der
Erkrankung wieder am Arbeitsplatz erscheinen? Dann konnen Sie sicher sein:
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Mindestens 30% aller Gespriche, die offiziell gefiihrt werden sollten, werden
ersatzlos gestrichen. Weitere 30% werden gefiihrt, aber mit einem Augenzwin-
kern und einem kurzen Wortwechsel in der Art ,Wir wissen ja beide, dass ich
jetzt mit Thnen sprechen muss, dazu haben sich ja irgendwelche Schlaukopfe in
einer Betriebsvereinbarung geeinigt.”

Und dann gibt es noch ein paar Prozent, die tatsichlich gefiihrt werden
— ,Aber nur mit meinen Pappenheimern!“ — und dabei vom Tonfall her alles
andere als fiirsorglich sind. Beispiel gefillig? Hier ist eines: ,,So mein Lieber, das
ist nun schon das sechste Mal, dass du freitags gefehlt hast. Das stinkt doch zum
Himmel, so was lasse ich nicht langer mit mir machen!“ Genau so. Mit einem
personlich beleidigten Vorgesetzten, der fiinf Gesprachsanldasse ungenutzt ver-
streichen lieB3, bevor er zu einer Anklagerede ausholt und den Ex-Kranken mit
Vorwiirfen konfrontiert. Resultat? Ein verstockter Mitarbeiter und ein vor Wut
kochender Chef, der schnaubend zur Personalabteilun g rennt: ,,Knépfen Sie sich
den mal vor!“ Der Weg zur ersten Abmahnung ist geebnet. Aus Unsicherheit
und Feigheit ist die Geschichte eskaliert bis zu einem Punkt, an dem kein ver-
niinftiges Gesprach mehr moglich ist. Dabei wire es auch anders gegangen.

Warum Ruckkehrgesprache gemieden werden

Wie so oft im Betrieblichen Gesundheitsmanagement gilt auch bei vielen Ver-
einbarungen zur Kranken-Riickkehrgesprichen (eigentlich ja ,Ex-Kranken-,,):
Im Grunde gut gemeint. Aber leider das Gegenteil von gut. Wenn man Men-
schen per Betriebsvereinbarung zwingen muss, mit einander zu sprechen, liegt
eh vieles im Argen. Unter ,normalen“ Bedingungen wechseln Fithrungskraft
und Mitarbeiter immer ein paar Worte, und zwar nicht nur nach der Riickkehr
aus einer Krankheit, sondern erstens iiberhaupt und zweitens erst recht nach
jeder Abwesenheit des Mitarbeiters oder der Mitarbeiterin.

Es ist im Sinne eines ganzheitlichen Betrieblichen Gesundheits-
managements, wenn Menschen nicht erst krank werden missen,
damit man mit ihnen spricht.
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Das mochte ich Thnen und Threm Betrieb warmstens empfehlen: Fithren
Sie Willkommensgesprache! Solange Menschen den Eindruck haben, in den
Gesprachen solle Jagd auf Kranke gemacht werden, werden diese Gespriche
nicht gefiihrt, und wenn Sie noch so viele Protokollbégen einfiihren. Die Ge-
spriche bleiben in der Tabuzone. Sie bleiben mit dem Makel behaftet, ,defizit-
orientiert” zu sein. Da soll jemand angeklagt werden (fiirchten Mitarbeiter und
Betriebsrate, allen Vereinbarungen zum Trotz) oder jemand konnte sich ange-
klagt fiihlen (fiirchten einfiihlsame Fiithrungskrifte).

Das Fazit: Die Gespriche werden als unangenehm empfunden und da-
her gemieden, bis sich das Gespriach nicht mehr vermeiden ldasst. Doch dann
sind die Emotionen in der Regel schon hoch gekocht und beide Seiten gekréankt.

Lieber Willkommens- als Riickkehrgespréche

Willkommensgesprache dagegen werden auch nach Fortbildungen oder Urlaub
gefiihrt, also nach positiv bedingten Abwesenheiten. Damit sind sie raus aus der
Tabuzone. Den anderen nach der Riickkehr aus dem Urlaub kurz nach seinen
Erlebnissen zu fragen, das traut sich auch die schiichternste Fiihrungskraft
(,Und, alles klar? Schénen Urlaub gehabt? Ubrigens: Das und das ist passiert!“).
Dann fillt es leichter, bei krankheitsbedingter Abwesenheit zu fragen: ,,Hatte es
was mit der Arbeit zu tun? Ist noch Schonung né6tig?“

Die Fiihrungskrifte in Threm Unternehmen wissen es vermutlich alle:
Sie haben kein Anrecht auf Nennung der Diagnose. Sie sollten auch nicht nach-
bohren oder beleidigt sein, wenn ihnen keine Diagnose genannt wird. Die meis-
ten Beschiftigten wollen ja von sich aus ihre Diagnose nennen. Die meisten
Menschen haben das Bediirfnis, sich gleichsam reinzuwaschen vom moglichen
Blaumacher-Vorwurfund sind deshalb offen.

Kein Anrecht auf Nennung der Diaghose

Aber: Wichtig ist, nicht beleidigt zu sein, wenn der Betroffene die Diagnose
einmal nicht duBert. Wir alle konnen uns Situationen vorstellen, in denen wir
fiir uns behalten wollen, weswegen wir krank waren. Zum Beispiel eine HIV-
positiv-Infektion erzdhlt man niemandem, oder auch eine Hodenkrebs-Erkran-
kung verschweigt man lieber, selbst wenn das Verhiltnis zum Vorgesetzten
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noch so gut ist. Aber Menschen haben nun einmal unterschiedliche Schamgren-
zen. Daher besteht meines Erachtens kein Grund zur Panik (,,Hilfe, unser Ver-
haltnis ist schlecht, sonst hitte sie mir doch gesagt, was sie hatte®), wenn die
Diagnose nicht genannt wird.

Stattdessen finde ich es sinnvoller, méglichen arbeitsbedingten Ursa-
chen auf den Grund zu gehen. In einer Misstrauenskultur lieber ohne Protokoll-
bogen (obwohl es gerade da nétig wére) — in einer offenen Atmosphare ist der
Mitarbeiter ohnehin bereit, seine Einschiatzung offentlich zu wiederholen. Man
sollte ruhig nachfragen, wie es um das Wohlbefinden bei der Arbeit ansonsten
bestellt ist, gern auch mit der Ergdnzung: ,Wohlfiihlen im Job, das ist ja nicht
nur eine Frage der Ergonomie. Das Zwischenmenschliche spielt auch eine Rolle.
Gibt’s da irgendwelche Verbesserungsvorschliage von Threr Seite?”

Frage nach Verbesserungsvorschlagen

Sinnvoll ist, lieber nach Verbesserungsvorschligen zu forschen als etwa zu fra-
gen: ,,Gibt’s da irgendwelche Probleme?“ Wer hat schon gern Probleme?! Auf
die Frage erntet der Frager — zu Recht — grundsitzlich ein Nein. Falls Sie wirk-
lich wissen mochten, wo die Leute (alle, nicht nur die Riickkehrer) der Schuh
driickt: Fithren Sie doch den sog. ,Anerkennenden Erfahrungsaustausch“ ein.
Dies ist eine Gesprachskonzeption, in der auch die Anwesenden bzw. Selten-
Fehlenden beriicksichtigt werden. Die haben keine Hemmungen, im Gesprach
auf Verbesserungsmoglichkeiten hinzuweisen, sie stehen ja gut da.

Sinnvoll ist dieser Ansatz iiberall dort, wo das Klima in der Vergangen-
heit von Misstrauen geprigt war und z.B. Uberlastungsanzeigen eher Selten-
heitswert hatten: Die Leute scheuten sich, die Vordrucke auszufiillen aus Angst,
der Chef konnte ihnen das als personliche Schwiche auslegen und iiber sie den-
ken ,dann ist das Kamel eben zu schwach® statt ,dann war die Last wohl zu
schwer®. Dabei kann so eine Uberlastungsanzeige prima als eye-catcher fungie-
ren, der zeigt: In diesem Bereich stimmt etwas nicht.

Es gibt keine Blaumacher-Entlarvungstricks

Ich behaupte: Sie konnen es nicht unterscheiden, ob jemand tatsdchlich krank
ist oder ,nur” blaumacht. Die Argumente, mit denen Sie sich auseinandersetzen
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miissen, sind dieselben. Der eine Mensch kann vielleicht besser liigen als der
andere. Der dritte méchte lieber von Thnen als Blaumacher abgestempelt wer-
den, als dass er Thnen sagt, woran er leidet (zum Beispiel Inkontinenz, Hoden-
krebs). Herauszufinden, wer wann liigt, ist auch mit NLP-Techniken oder ande-
ren psychologisch fundierten , Tricks“ nicht moglich. Meiner Meinung nach gibt
es keine solchen Tricks. Daher sollten Sie bei jedem Menschen von der Un-
schuldsvermutung ausgehen.

Inzwischen kenne ich etliche Geschichten von Menschen, hinter deren
scheinbarem Blaumachen sich erschiitternde Krankheitsverldufe verbargen, die
die Fithrungskraft zum sofortigen betroffenen Verstummen veranlassten. Qua-
len Sie die Leute nicht, indem Sie auf die Nennung der Diagnose drangen (auf
die Sie ja ohnehin kein Anrecht haben). Aber natiirlich diirfen Sie sehr wohl
zum Ausdruck bringen, dass Sie durch die Abwesenheit des Mitarbeiters in Th-
rer Arbeit beeintriachtigt wurden, weil Sie zum Beispiel fiir Ersatz sorgen muss-
ten oder die anderen Kollegen stirker belasten mussten als sonst.

Arger zeigen ohne Vorwiirfe

Und noch etwas Wichtiges: Sie diirfen auch Ihren Arger zeigen! Nicht den Arger
dariiber, dass der Mitarbeiter schon wieder krank ist. Sie diirfen natiirlich keine
Vorwiirfe machen oder gar Unterstellungen wie ,Jetzt fehlen Sie schon wieder!
Das kann doch nicht mit rechten Dingen zugehen!“ Solche Unterstellungen sind
immer ein Hinweis darauf, dass der Vorgesetzte das Fehlen personlich nimmt
und sich in seiner Rolle verletzt fiihlt. Er ist beleidigt. So weit sollten Sie es nicht
kommen lassen, indem Sie frithzeitig (!) das Gesprach suchen, moglichst ja oh-
nehin nach jeder Abwesenheit. Also, bitte keine Vorwiirfe.

Aber den Arger diirfen Sie zeigen. Solange Sie es als Ich-Aussage formu-
lieren, hat auch kein Betriebsrat etwas dagegen. Glauben Sie mir, ich hatte
schon etliche in meinen Veranstaltungen teilnehmen und alle waren einver-
standen. Sie kénnen also zum Beispiel formulieren ,Das ist super-argerlich fiir
mich, dass ich die Einsatzpline jetzt schon wieder uméandern muss. So viel Ar-
beit ist das jedes Mal. Das soll ja jetzt kein Vorwurf sein, aber fiir mich ist es
bléd, dass ich mit einem Mann weniger auskommen muss®“. Ja, Thr Arger darf
fiir den anderen dabei auch spiirbar sein! Das verwundert viele Fiihrungskrifte,
die meinen, sie miissten stets ruhig, sachlich und Pokerface Gespriche fiihren.
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Das ist Mumpitz. Der andere soll merken, ja spiiren, dass Thnen das Thema
nicht egal ist.

Wenn nichts mehr geht — und auch die Aufgaben des Betrieblichen Ein-
gliederungsmanagements (siehe Kapitel 5) korrekt erledigt wurden —, konnen
Sie eine Uberpriifung der Arbeits- oder Dienstfihigkeit veranlassen oder — in
Absprache mit der Personalabteilung — eine Attestpflicht ab dem ersten Tag
erlassen. Dabei ist aber wichtig, im Hinterkopf zu haben, dass dieser Schuss
auch nach hinten losgehen kann. Meiner Erfahrung nach trifft das auf ungefahr
die Hailfte der Fille zu: Der Mitarbeiter geht an einem Mittwoch zum Arzt und
wird bis Montag krankgeschrieben. In der anderen Hilft der Fille ging die An-
zahl der Kurzerkrankungen nach dieser MaBnahme tatsédchlich zuriick.

Ja, es gibt sie: Die klassischen Blaumacher

Natiirlich gibt es in jedem Unternehmen auch Menschen, die ein System nach
Strich und Faden ausnutzen. Die gibt es nach meiner Beobachtung iiberall. Im
Offentlichen Dienst sind die Klagen allerdings stiirker von hilflosen Ténen be-
gleitet (,,Bei uns kann man halt nichts machen, wir setzen ja niemanden auf die
StraBe“). Und tatsdchlich berichtete ein Seminarteilnehmer einer Bundesan-
stalt, dass ein haufig fehlender Mitarbeiter zu ihm gesagt hatte: ,Sie konnen mir
gar nichts! Ich bin Beamter!“ Der gute Mann wusste offenbar nicht, dass er als
Beamter sogar mit einer Kiirzung seiner Pensionsbeziige rechnen muss ...

Das Problem mit den ,Blaumachern“ im klassischen Sinne ist weniger,
dass derjenige seine Arbeitskraft nicht einbringt — das konnten die anderen im
Team unter Umstanden kompensieren. Aber es besteht aus Sicht der Chefs die
Gefahr, dass andere Teammitglieder von diesem Verhalten angesteckt werden.
Faktisch ist diese Gefahr deutlich geringer, als Fiithrungskrifte fiirchten. Die
meisten Menschen wollen gute Arbeit abliefern. Und sie tun das auch weiterhin,
wenn man ihnen dafiir ab und zu echte Anerkennung zollt.

Also machen Sie sich keinen Extra-Stress, den Sie nicht brauchen. Egal
in welcher Position im Unternehmen Sie titig sind: Argern Sie sich kein Magen-
geschwiir liber die 2%, die es sich mit den Kurzerkrankungen zu leicht machen.
Das tut Threr Gesundheit nicht gut.
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Abbildung I: Energie-Verteilung auf Anwesende vs. Blaumacher

Stecken Sie 98% Ihrer Energie lieber in die 98% Ihrer Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter, die ordentlich ihren Job machen. Gerade in der heutigen Zeit —
Stichwort: demographischer Wandel — ist Personal nicht mehr beliebig aus-
tauschbar. Und es steht schon lang nicht mehr unbegrenzt zur Verfiigung. He-
gen und pflegen Sie ,die guten 98%"“ ...

TIPPS FUR SIE:

e Fiihren Sie Willkommensgesprache als Ersatz fiir Kranken-
Riickkehrgesprache ein! Holen Sie so die Gesprache aus der
Tabuzone!

Zeigen Sie echtes Interesse fur die Griinde von Abwesen-

heiten — ohne auf die Diagnose zu drangen und ohne Anse-
hen der Person.

Investieren Sie 98% l|hrer Energie in die 98%, die anwesend
sind. Das erspart lhnen Magenbeschwerden und tut den an-
deren gut.
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