Nationale Tagung fiir betriebliches Gesundheitsmanagement 2015 /
4. Netzwerktagung Psychische Gesundheit Schweiz

Gesundheitsférderung
Schweiz

Universitat Zirich, 26. August 2015

suva

Mehr als eine Versicherung
Mieux gu’une assurance
Pill che un’assicurazione

Psychische Gesundheit und
Beschaftigung:

Schweizerische Eidgenossenschaft
Conféde 55€
zra

Confede
Confede

Eidgendssisches Departement for

Wirtschaft, Bildung und Forschung WBF
Staatssekretariat fiir Wirtschaft SECO

Was konnen Fuhrungskrafte tun?

promente sana

Niklas Baer

Fachstelle flr Psychiatrische Rehabilitation


http://gesundheitsfoerderung.ch/
http://www.suva.ch/
http://www.seco.admin.ch/
http://www.npg-rsp.ch/de/home.html
http://www.promentesana.ch/

Inhalte

Psychische Gesundheit und Beschéaftigung — Bedeutung, Entwicklungen,
Zusammenhange

Was (und wer) ist schwierig bei «schwierigen» Mitarbeitern?

Was kdnnen Fuhrungskrafte und Arbeitgeber tun?

Neue Tools zur Unterstltzung



Erwerbstatigkeit ist psychisch protektiv

Erwerbstatige Patienten haben kiirzere Behandlungsdauern ...
Behandlungsdauer (in Monaten)
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Eigene Berechnungen gestitzt auf eine Erhebung bei privaten Psychiaterinnen und Psychiatern im Kanton Bern: Amsler, Jackel, Wyler (2010).
http://www.gef.be.ch/gef/de/index/gesundheit/gesundheit/psychiatrie/versorgungsplanung.assetref/content/dam/documents/GEF/SPA/de/Versorgungsplanung/2
0112014/gef_versorgungsplanung_5_eval _ambu_teilstationaere_psychiatreivers_d.pdf

In: Baer, Schuler, Flglister-Dousse, Moreau-Gruet (2013). Depressionen in der Schweiz. Obsan Bericht 56, BfS, Neuchatel.

http://youtu.be/NF4D9aEW 6fw



http://www.gef.be.ch/gef/de/index/gesundheit/gesundheit/psychiatrie/versorgungsplanung.assetref/content/dam/documents/GEF/SPA/de/Versorgungsplanung/20112014/gef_versorgungsplanung_5_eval_ambu_teilstationaere_psychiatreivers_d.pdf
http://www.gef.be.ch/gef/de/index/gesundheit/gesundheit/psychiatrie/versorgungsplanung.assetref/content/dam/documents/GEF/SPA/de/Versorgungsplanung/20112014/gef_versorgungsplanung_5_eval_ambu_teilstationaere_psychiatreivers_d.pdf
http://youtu.be/NF4D9aEW6fw

Psychiatrische IV-Renten - ein recht neues Phanomen
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Quelle: IV-Statistik



Arbeitsunfahigkeiten sind erheblich - und nehmen
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keine schwache mittlere bis starke

Depressionssymptome

Datenquelle: BFS, Schweizerische Gesundheitsbefragung 2007 (Erwerbstatige, 18— 64 Jahre) © Obsan
Starke Rickenschmerzen: 4.8 AU-Tage
Starke Kopfschmerzen: 3.7 AU-Tage
Starke Gelenk- und Gliederschmerzen: 5.5 AU-Tage

Baer, Schuler, Flglister-Dousse, Moreau-Gruet (2013). Depressionen in der Schweiz. Obsan Bericht 56, BfS,

Neuchatel.
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Thema im Fokus der OECD seit 2010
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Empfehlungen fur die Schweiz:

— (Aus)Bildung psychisch kranker Junger

— Arbeitsfokus in der psychiatrischen Versorgung
— Unterstlitzung und Anreize flr Arbeitgeber

— Kompetenzen im System der Sozialen Sicherheit



75% treten vulnerabel in den Arbeitsmarkt ein

Median age of the onset mental ill-health in the United States, 2001-03

©Median age of onset — 25th percentile — 75th percentile
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Source: OECD compilation based on Kessler, R., et al.(2005), “Lifetime Prevalence and Age-of-Onset Distributions of DSM-
IV Disorders in the National Comorbidity Survey Replication”, Archives of General Psychiatry, No. 62, pp. 593—-603.

Quelle: OECD (2015), Fit Mind, Fit Job — From Evidence to Practice in Mental Health and Work. OECD Publishing.



Die meisten psychisch Kranken sind erwerbstatig ...

Anteil der Erwerbstatigen an der Bevdlkerung, nach psychischen Gesundheitszustand und Land
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Source: OECD (2015), Fit Mind, Fit Job.



Wenig Kontakt zu Arbeitsmedizinern / Psychologen

Panel C. Use of internal or external occupational physicians and psychologists
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Source: Panel C: OECD compilation based on the 2009 European survey of enterprises on new and emerging risks (ESENER)
of the European Agency for Safety and Health at Work; https://osha.europa.eu/sub/esener/en.

Quelle: OECD (2015), Fit Mind, Fit Job — From Evidence to Practice in Mental Health and Work. OECD Publishing.



Geringeres Problembewusstsein in kleinen Betrieben

Panel C. Employers of small firmsare unaware of the need for better information to deal with mental health complaints
Tasks of occupational medicine considered not relevant for the enterprise, by size of the enterprise, Austria

[ Information about burnout-related factors [ Information about psychological strain
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Source: Panel C: OECD compilation based on data of: Spectra (2011), The position of occupational medicine in enterprises. A survey commissioned by the
Austrian Academy for Occupational medicine. http://www.aam.at/downloads/image_arbeitsmedizin-report_unternehmen.pdf; downloaded 16-10-2013.

Quelle: OECD (2015), Fit Mind, Fit Job — From Evidence to Practice in Mental Health and Work. OECD Publishing.



Verhalten der ,schwierigen® Mitarbeiter

0%

stritt Fehler ab, gab anderen Schuld

war launisch, Stimmung schwankte sehr stark
konnte sich nicht konzentrieren

war aufmipfig bei Anweisungen

brachte Aufgaben nicht zu Ende

vergass haufig Dinge

entwertete Arbeitskollegen

kein Selbstvertrauen

keine Eigeninitiative

entwertete Vorgesetzte

konnte Aggressionen nicht kontrollieren

kein Biss, packte Dinge nicht an

rastete bei Kritik vollig aus

wirkte stark verlangsamt

grosser Geltungsdrang, egoistisch, nutzte andere aus
keine Ausdauer, konnte Dinge nicht abschliessen
unverhiltnismassig viele Uberstunden
verhedderte sich, brachte Gedanken nicht zu Ende
war passiv und konnte sich zu nichts aufraffen
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verweilte zu lange an Aufgabe, war nie zufrieden...

wirkte abwesend und teilnahmslos
war standig mit seinen Schmerzen beschaftigt

zusammenhanglose Ideen, schweifte daher dauernd...

vermied notwendige Kontakte zu Arbeitskollegen
wirkte in extremer Hochstimmung und distanzlos
wirkte verladen, als hatte er etwas genommen
manche Verhaltensweisen wirkten zwanghaft
hatte Angst vor harmlosen Dingen
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Baer, Frick, Fasel, Wiedermann (2011). “Schwierige” Mitarbeiter. Wahrnehmung und Bewaltigung psychisch bedingter Problemsituationen durch VVorgesetzte

und Personalverantwortliche — eine Pilotstudie in Basel-Stadt und Basel-Landschaft. Beitrdge zur Sozialen Sicherheit, BSV, Bern.



Probleme werden frih bemerkt, aber erst spat
bewusst realisiert

[J Problem erstmals wahrgenommen [ riickblickender Problembeginn
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Baer, Frick, Fasel, Wiedermann (2011). “Schwierige” Mitarbeiter. Wahrnehmung und Bewaltigung psychisch bedingter Problemsituationen durch VVorgesetzte
und Personalverantwortliche — eine Pilotstudie in Basel-Stadt und Basel-Landschaft. Beitrdge zur Sozialen Sicherheit, BSV, Bern.



Wie intervenieren Vorgesetzte und HR?
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Baer, Frick, Fasel, Wiedermann (2011). “Schwierige” Mitarbeiter. Wahrnehmung und Bewaltigung psychisch bedingter Problemsituationen durch VVorgesetzte
und Personalverantwortliche — eine Pilotstudie in Basel-Stadt und Basel-Landschaft. Beitrdge zur Sozialen Sicherheit, BSV, Bern.



Viele Leistungsappelle, selten externe Hilfe — wie
Vorgesetzte intervenieren
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Baer, Frick, Fasel, Wiedermann (2011). “Schwierige” Mitarbeiter. Wahrnehmung und Bewaltigung psychisch bedingter Problemsituationen durch VVorgesetzte

und Personalverantwortliche — eine Pilotstudie in Basel-Stadt und Basel-Landschaft. Beitrdge zur Sozialen Sicherheit, BSV, Bern.



Stimmungsverlauf bel Vorgesetzten
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Baer, Frick, Fasel, Wiedermann (2011). “Schwierige” Mitarbeiter. Wahrnehmung und Bewaltigung psychisch bedingter Problemsituationen durch VVorgesetzte
und Personalverantwortliche — eine Pilotstudie in Basel-Stadt und Basel-Landschaft. Beitrdge zur Sozialen Sicherheit, BSV, Bern.




Belastung — und Mitverantwortung — der Teams
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Umgang mit Fehlern im Team - Teamprobleme wegen
"schwierigem" MA

O Team gespalten
E Teamklima verschlechtert

offener Umgang mit verheimlichender Umgang
Fehlern mit Fehlern

Baer, Frick, Fasel, Wiedermann (2011). “Schwierige” Mitarbeiter. Wahrnehmung und Bewaltigung psychisch bedingter Problemsituationen durch VVorgesetzte
und Personalverantwortliche — eine Pilotstudie in Basel-Stadt und Basel-Landschaft. Beitrdge zur Sozialen Sicherheit, BSV, Bern.



Wie haufig wurden diese Probleme gelost?
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Aktuelle Wahrnehmung des Problems - nach Status des Arbeitsverhaltnis
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Baer, Frick, Fasel, Wiedermann (2011). “Schwierige” Mitarbeiter. Wahrnehmung und Bewaltigung psychisch bedingter Problemsituationen durch VVorgesetzte
und Personalverantwortliche — eine Pilotstudie in Basel-Stadt und Basel-Landschaft. Beitrdge zur Sozialen Sicherheit, BSV, Bern.
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Baer, Frick, Auerbach, Basler et al. (Publikation in Erarbeitung)

Arbeitssituation des Mitarbeiters heute?
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MA arbeitet nicht mehr bei uns
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Was konnen Vorgesetzte tun?

Erster Schritt: Verantwortung libernehmen
= Problem ansprechen: frih, klar, verhaltensbezogen, wertschatzend gg Person
= Arbeitsproblem verstehen; klare Vorgaben entwickeln; Unterstlitzung anbieten
= Stabsdienste beiziehen; Kontakt zum behandelnden Arzt

= Ggfim Team knapp kommunizieren

Zweiter Schritt: Verantwortung teilen

= Bedingungen stellen bezliglich (je nach betrieblichen Bestimmungen):
= Leistung und Sozialverhalten des Mitarbeiters
= Zuweisung zu professioneller Unterstlitzung, Behandlung
» Information durch Behandelnde (Arbeitsanpassungen, Planung Wiedereinstieg etc.)
= Setting, Uberpriifung

" |m Team kommunizieren



Was konnen Arbeitgeber tun?

Betriebskultur
= Bewusstsein fiur psychische Probleme verstarken

= Normalisieren: Psychische Probleme gehoéren zum Leben und diirfen ein Thema sein;
offener Umgang mit Fehlern/Defiziten

= Das Ziel ist nicht, nie psychische Probleme zu haben, sondern, diese moglichst gut zu
bewaltigen

Leitlinien und Schulung fiir Vorgesetzte / HR
Kontakt zu (internen, externen) Spezialisten
= Systematische Zusammenarbeit mit internen oder externen Spezialisten

Anreize fiir Vorgesetzte / HR
= Anreize fir aktive, autenthische Bewaltigung von Problemsituationen

» Anreize fiir Pravention/Monitoring/RtW bei psychisch bedingten Absenzen etc.
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Wie mit psychisch auffalligen Mitarbeitenden
umgehen? Wir unterstutzen Sie dabei.
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WIE GEHE ICH MIT
PSYCHISCH BELASTETEN

MITARBEITENDEN UM?

EIN LEITFADEN FUR ARBEITGEBER UND
FUHRUNGSKRAFTE

ARBEITSPLATZERHALT
BEI PSYCHISCHER
ERKRANKUNG

AS PSYCHIATER TUN KONNEN
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Arbeitgeber www.rheinleben.ch/print/arbeitgeber.pdf

Psychiatrie: www.rheinleben.ch/print/arbeitsplatzerhalt.pdf


http://www.rheinleben.ch/print/arbeitgeber.pdf
http://www.rheinleben.ch/print/arbeitsplatzerhalt.pdf
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https://www.facebook.com/allesgutebasel/videos/vb.117148228346952/1022635587798207/?type=2&theater



https://www.facebook.com/allesgutebasel/videos/vb.117148228346952/1022635587798207/?type=2&theater
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