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Agenda

= Mobbing
= Reiseunfahigkeit
= Kundigungsschutz bei Arbeitsunfahigkeit - Implikationen
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Mobbing -
ein Ernst zu nehmendes Problem?

4132 Muttenz, den 5. Dezember 1997
In tiefer Trauer teile ich Ihnen mit, dass mein lieber Ehemann

René Glanzmann-Senn

gestarben ist.
Durch Umsténde, die er nicht verkraften konnte, hat er mich viel zu
frih fur immer verlassen.

Silvia Glanzmann-Senn

Auf seinen Wunsch wurde er in aller Stille bestattet.
Laidzirkulare werden keine versandt.

fch wurde ein Mobbing-Opfer.

Seid ithr nun zufrieden?
Gott, vergib ihnen nickt, denn sie wussten, was sie taten.

René Glanzmann

Basler Zeitung, 5.12.1997
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Definition Mobbing

Mobbing beschreibt negative
kommunikative Handlungen, die gegen
eine Person gerichtet sind und

die sehr oft und Uber einen langeren
Zeltraum hinaus vorkommen und damit die
Beziehung zwischen Tater und Opfer

kennzeichnen.
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Definition Mobbing

2 Sachverhalte sind typisch:

Verlaufsmuster: Verhaltensmuster:
Entwicklung eines Mobbinghandlungen
Konfliktes

/

Konfliktphasen 45 spezifische Handlungen
(mind. 6 Monate) (mind. 6 x / Woche)
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Mobbing

e Ab wann ist es Mobbing?

e Auseinandersetzungen am Arbeitsplatz
sind normal

e Kritisch:

e wenn Gehassigkeiten wiederholt
e zunehmend isoliert und gezielt ignoriert

e wenn der Gemeinte sich in der Opferrolle
fahlt
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Wann ist eine Konfliktentwicklung Mobbing?

* \Wenn mind. eine der 45 Mobbinghandlungen

* mind. 1 mal pro Woche
* mind. 6 Monate lang angewendet werden
* Wenn ein Opfer isoliert und eingeschrankt wird

* Wenn es ein/mehrere Tater gibt, die das Opfer
ausgrenzen und einschranken

nach Leymann
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Mobbingphasen

= Verlaufsmodell der 4
Phasen des Psycho-

terrors am Arbeitsplatz Psycholerro

1
Konflikte, einzelne
Unverschamtheiten und
Gemeinheiten

4

2
Ubergang zu Mobbing und

v

3
Rechtsbriiche durch Uber-
und Fehlgriffe der
Personalverwaltung

v

4
Ausschluss aus der Arbeitswelt

Abschieben und

Kaltstellen . . Langfristige
Frihpensionierung Krankschreibung
mehrere . _ .
Versetzungen Einlieferung in Abfindung

nacheinander Psychiatrie
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Mobbing-Verlauf

Phase 1: Alltagliche Konflikte

* keine Mobbinghandlungen!

e 2.B.
Meinungsverschiedenheiten,
Streiten um Einflussnahme,
empfundene
Ungerechtigkeiten

<

7,0&);@@ « ° Krafteverhaltnis ausgeglichen

@?@06 (keine Opfer/Tater)

w * Umfeld nimmt keine Notiz vom
Konflikt
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Mobbing-Verlauf

Phase 2: Mobbing etabliert sich

- Ubergang zu Mobbinghandlungen
 ursprunglicher Konflikt ungelost

« Krafteverhaltnis im Ungleichgewicht
(Schwacher - Machtige)

X o f At in Verteidi halt
(&g Opfer gerat in Verteidigungshaltung

93666\0{{66 » erste Krankheitssymptome
'@(;;\“e  Umfeld bemerkt Geschehnisse, fuhlt
Q° sich nicht verantwortlich
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Mobbing-Verlauf S,
j ’

Phase 3: Destruktive Personalverwaltung

Mobbingprozess stort betrieblichen
Alltag

Opfer ist nun ,,offizieller Fall*,
gesundheitlich stark angeschlagen

Taterschaft in Sicherheit

Management interveniert: will
,otorguelle® entfernen, verstosst oft
gegen Arbeitsrecht
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Mobbing-Verlauf

Phase 4: Ausschluss

« Opfer wird aus Konfliktsituation
entfernt

Krankschreibung, psych. Abklarung

Mobbingfall wird vom Arbeitsplatz-
zum Existenzproblem

Firma ist ,,Problemfall* los, eigentlicher
Konflikt ist nicht gelost

‘\“Q’Oz\ Gesundheitswesen, Justiz, Sozialamter
Q’b%e q’éd\sc,c‘ﬁ\@« werden involviert
O\
S
2
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Folgen

auf Arbeit und Leistung

Demotivation 71.9%
Misstrauen 67.9%
Nervositat 60.9%
Verunsicherung 60.0%
Rickzug 58.9%
Ohnmachtigkeitsgefuhl 57.7%
Leistungs- und Denkblockaden 57.3%
Zweifel an Fahigkeiten 54.3%
Angstzustande 53.2%
Konzentrationsstorungen 51.5%
Gereiztheit, Aggressivitat 41.2%
Fehlerzunahme 33.5%
Schuldgefihle 25.0%
keine Folgen 1.3%

Baua Studie 2002 n=1316
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Folgen auf Gesundheit und Arbeit

Krankheit 43.9%
Krankheit > 6 Wochen 20.1%
Arbeitsplatzwechsel innerhalb Betrieb 30.8%
eigene Kiundigung 22.5%
KUndigung durch Arbeitgeber 14.8%
Arbeitslosigkeit 11.4%
Erwerbsunfahigkeit oder Frihrente 6.9%
zwangsweise Versetzung 5.6%

Baua Studie 2002 n=491 f
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Mobbing-Handlungen

Angriffe auf...

- die Mdoglichkeit, sich mitzuteilen

standige Kritik, Kontaktverweigerung, Drohungen etc.

- die sozialen Beziehungen

Versetzung weg von Kollegen, wie ,,Luft“ behandeln etc.

. das soziale Ansehen

Gerlchte verbreiten, lacherlich machen, Entscheidungen in Frage stellen

- die Berufs- und Lebenssituation

keine, sinnlose, standig neue, krankende Arbeitsaufgaben etc.

- die Gesundheit

gesundheitsschadigende Arbeiten, kdrperliche Gewalt etc.

(nach Leymann)
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Mobbing Handlungen nach Leymann

* Was-Mobbertun—45-Mobbinghandiungeny

1

L Angriffe sufis MG - q

14 Der te schrankt die Wb itein, sich zu & L
2. Man wird sténdig unierbrachen |

3 Halleg in, sich zu L

4 i 1

5-51:andlqe+(nﬂ(sn derArbeit. 11

6.~ Standige KritikamPrivatieben 1]

7 - Telefonteror. |

8 ~Mindiiche Drohungen.

‘9.~ Schriftiche Drohungen.

10 i g durch Blick Gesten

11 i g durch h twasdirekt scht ]

= Il Angriffe aufdi ialen 8
12.4Man L 1
13 AMan {asst- sd'mlmt-anq:wedmn 1
14 ineinen Raumweitabvon den-Kollegen §
15 aDen-Arbeitskollegen wird verboten, denidie- 1
16 aMan wird- wie -Luft“behandel.q

1
= {il. - Angriffe aufdazesozigie Anzehent]
17 aHinterdem-Ricken des/r wird dber i 5]
18 aMan verbreitet-Gerlichte 1]
19-:Msnmsd|tpmsndenlsd1e|id| 11
20 4 anden, frankzusein g
21 -...u....=' Fu-einer i g zwingen. |
22 aMan machtsich- uberseme-ﬂehmdemnghshg 1
23 aManimitiert-den-Gang, die Stimme oderGesten, umjemanden 4&chedich zu-machen g
24 aMan greiftdie poltische-und religiise Einstellungan .y
25 aMan machtsich-OberdasPrivatleben Justig
26.4Man machtsich-Oberdie Mationalititiustig.

27 aMan “Arbeiten 1, di i 1
28aMan d itsei in falscheroderkrinkenderWeise.

29 .Man stelt-die idungend inFrage.y

30.4Man ruf r-gbziine Schimp oder i Ausdriicke nsch.q]

31.45exuel oder I [}

1
=V mmammammﬁmmmmmm

32 aMan weist-demir 1en 1
33 aMan nimmt &fti itspiatz, s e sich michteinmalealbst-

Auquben-ausderlnenham 11
34.4Man sinr Ul
ELE
364N sténdig
GTdI\lsnui:ltﬁn'ﬂ'lr‘Jﬂsnlnende ‘Aufgaben
38aMang di i re Qi vl
zudldnedlheren.ﬂ

n | wei seinemiihremneigentichen Kénnen

1
-V ﬂngrﬂTesu‘fdeGesundM
e Pl Arbeiten. ]
40 -qAndmhunq humeﬁerGemlt 11
41 feichterGewslt, zumB izl sinen.Denkzettelzu verpasseny
42.KBmeriiche Misshandiung
AMan Kosten firden/die Zu 1
44 aMan rich im-Heim-oderan i wenan. g
4545 The-H ; iteny
. Leymann, 13537
1
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Mobbinghandlungen

Arbeitsentzug
Arbeitsbehinderung
Beleidigungen

als unfahig dargestellt
Ausgrenzung, Isolierung
Arbeit massiv falsch kritisiert
Vorenthalten von Informationen
Sticheleien, Hanseleien
Arbeitsleistung falsch bewertet
Gerlchte, Unwahrheiten

0.0%

10.0% 20.0%

30.0%

40.0%

50.0%

60.0% 70.0%

Baua Studie 2002 n=495
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Diagramm1

		Gerüchte, Unwahrheiten

		Arbeitsleistung falsch bewertet

		Sticheleien, Hänseleien

		Vorenthalten von Informationen

		Arbeit massiv falsch kritisiert

		Ausgrenzung, Isolierung

		als unfähig dargestellt

		Beleidigungen

		Arbeitsbehinderung

		Arbeitsentzug



0.618

0.572

0.559

0.519

0.481

0.397

0.381

0.36

0.265

0.181



Tabelle1

		

		aktuelles Mobbing		2.7

		Mobbing im 2000		5.5

		Gesamt Mobbing		11.3

				Frauen		Männer

		aktuelles Mobbing		3.50%		2.00%

		Gesamt Mobbing		12.90%		9.60%

		< 25 Jahre		3.70%

		25-34 Jahre		2.60%

		35-44 Jahre		2.60%

		45-54 Jahre		2.20%

		> 55 Jahre		2.90%

				Mobbingrisikofaktor

		Sozialberufe		2.8

		Verkauf		2

		Bank, Versicherung		2

		Techn. Berufe		1.8

		Gesundheitsberufe		1.6

		Informatiker		1.5

		Büroberufe		1.3

		Einzelhandel		0.5

		Reinigung		0.5

		Verkehr		0.3

		Landwirtschaft		0.1

		Gerüchte, Unwahrheiten		61.8%

		Arbeitsleistung falsch bewertet		57.2%

		Sticheleien, Hänseleien		55.9%

		Vorenthalten von Informationen		51.9%

		Arbeit massiv falsch kritisiert		48.1%

		Ausgrenzung, Isolierung		39.7%

		als unfähig dargestellt		38.1%

		Beleidigungen		36.0%

		Arbeitsbehinderung		26.5%

		Arbeitsentzug		18.1%





Tabelle1

		



in %



Tabelle2

		



Frauen

Männer

Baua Studie 2002 (n=2765)



Tabelle3

		





		



Baua Studie 2002



		





		






Haufigkeit von Mobbing Deutschland

4.00%

3.50%

3.00%

2.50%

2.00%

1.50%

1.00%

0.50%

0.00%

< 25 Jahre 25-34 Jahre  35-44 Jahre 45-54 Jahre > 55 Jahre

Baua Studie 2002 (n=2765)
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Diagramm3

		< 25 Jahre

		25-34 Jahre

		35-44 Jahre

		45-54 Jahre

		> 55 Jahre



0.037

0.026

0.026

0.022

0.029



Tabelle1

		

		aktuelles Mobbing		2.7

		Mobbing im 2000		5.5

		Gesamt Mobbing		11.3

				Frauen		Männer

		aktuelles Mobbing		3.50%		2.00%

		Gesamt Mobbing		12.90%		9.60%

		< 25 Jahre		3.70%

		25-34 Jahre		2.60%

		35-44 Jahre		2.60%

		45-54 Jahre		2.20%

		> 55 Jahre		2.90%





Tabelle1

		



in %



Tabelle2

		



Frauen

Männer

Baua Studie 2002 (n=2765)



Tabelle3

		





		





		






Fallbeispiel 2016 - Patientin 1957

e Empfangssekretarin in Grossunternehmen
< Reorganisation mit Outsourcing steht an

< kann sich per Ende 2016 fruhpensionieren lassen
(Sozialplan), mochte aber noch 3 Jahre arbeiten

e |n letzten 2 Jahren 2 Kolleginnen vom Arbeitsplatz
.entfernt* worden

 Neue Kolleginnen von Chefin immer toll
empfangen und behandelt

 Eine ,Alte* werde dann immer zur Zielscheibe
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Fallbeispiel 2016 - Patientin 1957

e Erlebnisse
« Bekommt Dinge nur hinten herum erzahlt
 Hat Gefuhl man wolle sie loswerden
 Wird nicht mehr beachtet

e Chefin bespricht nichts mehr mit ihr, nur mit
den Neuen

* Infos werden ihr nicht weiter gegeben

°
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WAS MOBBER TUN - DIE 45 MOBBINGHANDLUNGEN

I. Angritfe auf die Méglichkeit, sich mitzuteilen

Der Vorgesetzie schrdinkt die Mbglichkeit ein, sich 2u Gussern.
Man wird standig untertrochen,

Kotlegen schréinken die MOglichkeil gin, sich zu Gussem.
Anschreien oder lautes Schimplen.

Standige Kritik an der Arbeit.

Standige Kritik am Privatieben,

Teletontemaor,

Mindliche Drohungen.

Mobbinghandlungen
Patientin 1957 Dy et

Il. Angriffe aut die sozialen Beziehungen

12. Maon spricht nich! mehr mit dem/der Betrofenen.

13. Man isst sich nichl ansprechen.

14, Versetzung in einen Roum weitab von den

15, Den Arbeitskollegen wird verboten, den/dis Mrcﬂmfn anusprechen.

14, Man wird ,wie Lufl” behandelt.

lil. Angriffe auf das soziole Ansehen

17, Hinter dem Rilcken des/r Betroffenen wird schlecht Ober innjsie gesprochen.

18. Man verbreitet Gerlichie.

19. Man macht jemanden IGcherlich.

20. Man verdéchtigt jemanden, psychisch krank au sein.

2] mmmmmwmmwmmn

22, Man macht sich Uber seine Behinderung lustig

3. Man imitiert den Gang. die Stimme oder Gesten, um jemanden iBcherich zu machen,

000 N O AR g R

g m"ﬂll Bﬂbmnen in Frage.
Whodu andere entwirdigende Ausdricke nach.
Angebote.

m mulmn .
! mmmm 30 dass erfsie sich nicht einmal

°
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Fallbeispiel 2016 — Patientin 1957
= Symptome
= Albtraume
= Schwere Schlafstorungen
= Schwerer Juckreiz am ganzen Korper
= Schulter-Nacken-Verspannungen
= Chronische Kopfschmerzen
« Magenkrampfe
e komme mir vor, wie wenn ich ein Wurm sei*
< Konzentrations- und Gedachtnisstorungen
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Verlauf

= Krankschreibung seit Mitte Oktober
< Heute immer noch 100% arbeitsunfahig

< Therapie:
* Antidepressivum
* Psychotherapie

< Krankschreibung 2 Aspekte:
* Krankheit und Symptome

« Krankschreibung fir bestehenden Arbeitsplatz
= Zumutbarkeit andere Tatigkeit

°
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Arbeitsunfahigkeit Art. 6 ATSG
(allgemeiner Tell des
Sozialversicherungsrechts)

Arbeitsunfahigkeit ist die durch eine
Beeintrachtigung der korperlichen,
geistigen oder psychischen Gesundheit
bedingte, volle oder teillweise Unfahigkeit,
Im bisherigen Beruf oder Aufgabenbereich
zumutbare Arbeit zu leisten.

Beil langer Dauer wird auch die zumutbare
Tatigkeit in einem anderen Beruf oder
Aufgabenbereich berucksichtigt.

°
19.06.2017 Institut fir Arbeitsmedizin Ifq (]



Zumutbarkeitsbeurteilung

e Folgende 3 Aspekte sind wichtig
1. Das Belastbarkeitsniveau
2. Die Arbeltszelt

3. Allfallig weitere Leistungsein-
bussen (Arbeitstempo,
Fehlerhaufigkeit, etc.)
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Auslandsreise nach Italien

= Empfehlung 4 Wochen in Heimat - Distanz gewinnen
= Schreiben an Krankentaggeldversicherer

 Zunehmende Restriktion der
Krankentaggeldversicherer
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Procedere Patientin 1957

< |V Anmeldung
= Suche nach Reintegrationsstelle mit IV

< Erhalt dann IV-Taggelder; Verlangerung der KTV-
Leistungen

- Ziel:
« Tagesstruktur
e Sinnhafte Aufgaben
* Anerkennung, Wertschatzung
« Selbstwertsteigerung
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Risikofaktoren fur Mobbing

= Schlechte Wirtschaftslage
- Neid / Arbeitsplatzunsicherheit

= Schlechtes Teamklima / beschrankte Sozialkompetenz
= Konkurrenz unter Mitarbeitenden / zu wenig Arbeit
= Zeitdruck

= Unklarheiten Uber Arbeitsorganisation, Rollen &
Aufgabenteilung

= Ungunstige Mitarbeitenden-Vorgesetzten-Konstellation:
z. B. Vorgesetzte(r) nimmt Fachwissen der
Mitarbeitenden als Bedrohung wahr

= Perfektionistische, zu pflichtbewusste und unflexible
Mitarbeitende
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Mobbing Studie SECO 2002
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Haupttater: wer mobbt? (1/2)

%0V Nz siq a1pms yoeu al

:uabajjoysIa gy

Vorgesetzte:
je nach Studie zwischen 40-70%

Vorgesetzte/-r

Buissoq

Mitarbeiter/-in == Arbeitnehmer/-in  —w=ESR Mitarbeiter/-in

horizontal bullying horizontal bullying

staffing

Untergebene/-r

Untergebene Mitarbeiter:
ca. 10-15%

ca. 10-15%
Studien: Meschkutat, Stackelbeck, Langenhoff: Der Mobbing-Report -
Reprasentativstudie fir die Bundesrepublik Deutschland; Wirtschaftsverlag NW,
Dortmund 2002; Seco-Studie 2002

Kollegen und Vorgesetzte zusammen:
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Haupttater: wer mobbt? (2/2)

Seco-Studie 2002

13%
6.70%

13% 51.30%

16%

W Vorgesetzter @Kollege M Mitarbeiter O andere @mehrere
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Hierarchische Position der Mobber

weiss nicht

nur Untergebene

mehrere Kollegen/innen

nur ein Kollege/in

Kollegen und Vorgesetzter

Vorgesetzter

0.0%

5.0%

10.0%

15.0% 20.0% 25.0% 30.0%
Baua Studie 2002 n=495

35.0%

40.0%  45.0%

e
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Diagramm3

		Vorgesetzter

		Kollegen und Vorgesetzter

		nur ein Kollege/in

		mehrere Kollegen/innen

		nur Untergebene

		weiss nicht



Baua Studie 2002 n=495

0.382

0.128

0.223

0.201

0.023

0.041



Tabelle1

		

		aktuelles Mobbing		2.7

		Mobbing im 2000		5.5

		Gesamt Mobbing		11.3

				Frauen		Männer

		aktuelles Mobbing		3.50%		2.00%

		Gesamt Mobbing		12.90%		9.60%

		< 25 Jahre		3.70%

		25-34 Jahre		2.60%

		35-44 Jahre		2.60%

		45-54 Jahre		2.20%

		> 55 Jahre		2.90%

				Mobbingrisikofaktor

		Sozialberufe		2.8

		Verkauf		2

		Bank, Versicherung		2

		Techn. Berufe		1.8

		Gesundheitsberufe		1.6

		Informatiker		1.5

		Büroberufe		1.3

		Einzelhandel		0.5

		Reinigung		0.5

		Verkehr		0.3

		Landwirtschaft		0.1

		Gerüchte, Unwahrheiten		61.8%

		Arbeitsleistung falsch bewertet		57.2%

		Sticheleien, Hänseleien		55.9%

		Vorenthalten von Informationen		51.9%

		Arbeit massiv falsch kritisiert		48.1%

		Ausgrenzung, Isolierung		39.7%

		als unfähig dargestellt		38.1%

		Beleidigungen		36.0%

		Arbeitsbehinderung		26.5%

		Arbeitsentzug		18.1%

		täglich		23.8%

		mehrmals / Woche		32.3%

		mehrmals / Monat		26.0%

		seltener als mehrmals / Monat		17.9%

		Vorgesetzter		38.2%

		Kollegen und Vorgesetzter		12.8%

		nur ein Kollege/in		22.3%

		mehrere Kollegen/innen		20.1%

		nur Untergebene		2.3%

		weiss nicht		4.1%





Tabelle1

		



in %



Tabelle2

		



Frauen

Männer

Baua Studie 2002 (n=2765)



Tabelle3

		





		



Baua Studie 2002



		



Baua Studie 2002 n=467



		



Baua Studie 2002 n=495



		





		






Seco-Studie 2002

Gemobbte und gesundheitliche Beschwerden

Gemobbte...
= haben deutlich haufiger Beschwerden

= sind doppelt so haufig mehr als 3 Tage krank
= suchen wesentlich haufiger den Arzt auf

= sind doppelt so haufig auf starke Medikamente
angewiesen, um das tagliche Leben meistern zu kbnnen

.f
Institut fiir Arbeitsmedizin I q n



Seco-Studie 2002

Gemobbte empfinden ihre Arbeit
= hektischer
= psychisch belastender
= fuhlen sich 4x so oft ,,gesundheitlich* schlecht

Zufriedenheit mit dem Vorgesetzten ist deutlich schlechter
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Gesundheitsbefragung 2012

In der Schweizerischen Gesundheitsbefragung im Jahr 20152 wurde
eine Frage zur Haufigkeit des Erlebens von Mobbing am Arbeits-
platz gestellt. Wahrend 2002 noch 4.4 % der Befragten angaben, in
den letzten 12 Monaten persdénlich Mobbinghandlungen erlebt zu
haben, waren es 2015 6.8 %. Ob es sich tatsachlich um eine Zunah-
me von Mobbing handelt, ist nicht klar. Die unterschiedlichen Frage-
stellungen in den beiden Untersuchungen kénnten den Unterschied
begrinden. Méglicherweise sind Erwerbstatige in der Schweiz auch
besser Uber das Thema informiert als damals und beurteilen be-
stimmte Handlungen deshalb anders.

°
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Fallbeispiel

.f
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Fallbeispiel: X.U., mannlich, 1958 1/4

« Telefon von Personalchef

= Mitarbeiter habe sich verandert

- Falle auf durch seine impulsiven Verhaltensmuster
 Tobe manchmal, schreit andere Mitarbeitende an
= Keine negativen Ruckmeldungen von Kunden

= Man musse ihm beim nachsten Ausbruch Verwarnung
geben

< Mache sich Sorgen um Mitarbeiter

e Bringe gute Resultate und MAGs seien in Ordnung,
ausser Sozialverhalten in letzten 2 Jahren, friher gut
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Fallbeispiel: X.U., mannlich, 1958 2/4

= Arbeitet als Verkaufsingenieur in CH-Grossunternehmen
Im Aussendienst fur Elektroteile. In dieser Funktion seit 6
Jahren

= Erachtet sich als sehr prasent, wach, leistungsbereit
= Regelmassig Uberzeit

= Macht Arbeit sehr gerne: ,,ich bin omniprasent fur meine
Kunden* und ,,habe ein offenes Ohr fir alles von meinen
Kunden*

= Arbeit sei sehr schnelllebig

« Zunehmender administrativer Aufwand, dadurch immer
Im Hintertreffen mit Arbeit. Ist lieber bei den Kunden als
Im BUro

e Unterstutzung im Bestellburo sehr schlecht

.f
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Fallbeispiel: X.U., mannlich, 1958 3/4

= Handlungsspielraum begrenzt vorhanden
= Begrenzte Entscheidungskompetenzen
= Wertschatzung, Anerkennung:

= Seit neuem Chef (6 Monate) besser, frage manchmal wie
es gehe, vorher NULL

= ,von weiter oben kommt gar nichts*, er fuhle sich
gemobbt

= Herzinfarkt vor 2 Jahren, das habe ,,kein Schwein*
interessiert. Auch bei 2 Folgeoperationen habe sich nie
jemand erkundigt! Sonst wirde fur alles gesammelt
(Geburtstage, Jubileen etc.), er habe nicht einmal ein
Telefon erhalten

= Empfindet mangelnde Gerechtigkeit. Es gebe keine
Transparenz oder Partizipation, alles von oben befohlen

= Er bringe die besten Zahlen aller Verkaufer
< Lohn und Lohnnebenkosten sehr gut

.f
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Fallbeispiel: X.U., mannlich, 1958 4/4

= Privat
= Verheiratet, jugendlicher Sohn

= Die Beziehung sei nicht so schlecht, es sei nicht so
»gach*

= Er sei empfindlicher geworden, es gebe schon
Diskussionen

« Nach dem Infarkt habe er das Gefuhl bekommen,
es kimmere niemanden

e Freizeit aktiv im Fussballumfeld

.f
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Ubersteigerte berufliche Verausgabungsneigung

= Anerkennungskrise
= Ungerechtigkeiten
< Mangelnde Fairness

Personen mit einer - Wenig Kontrolle

= Ubersteigerte Verausgabung  ubersteigerten - Arbeitsplatz unsicher
= Hohe Erwartungen an sich Verausgabungs- - Mangelnde
und an Umfeld neigung konnen Transparenz
= Hohe Leistungsbereitschaft keine
< Hohe Identifikation mit AG angemessene
und Kunden Einschatzungen
 Empfindet hohen Leistungs- bzgl. Anforderungs-
druck und Bewaltigungs-
1 maoglichkeiten
treffen

Stresssymptome: Herzinfarkt, Schlafstérungen, chronische Gereiztheit, Impulsivitat, empfindlicher,
Resignativ was seine Person betrifft (,,es interessiert niemanden*)

.f
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Was empfehlen Sie mir?
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Nachste Schritte

= Coaching / Psychotherapie
= Reduktion der Ubersteigerten Verausgabungsneigung
= Selbstbehauptungskompetenz steigern (auch mal nein
sagen)
= Sensibilitat fur Bewaltigungsmaoglichkeiten steigern
= Sensibilitat fur Befinden und Geflhle steigern
e Gesprach mit HR und Vorgesetztem
= ,,Anerkennungskultur* / Feedbackkultur
= Unterstutzen durch Grenzen
= Anderung von Prozessen (Admin. / BestellbUliro)

= FUhrungscoaching - Fairness, Gerechtigkeit,
Anerkennung, Transparenz

e Privat
= Ausdauertraining
e Partnerschaftsaktivitaten

°
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Anti-Mobbing-Techniken

e |[ntervention von Vorgesetzten

- Konfliktmanagement: sofort eingreifen!!!
- Opfer unbedingt Ruckhalt geben, starken

- konkrete Massnahmen treffen
2.B. anderes Unterstellungsverhaltnis, Entlastung,
flexible Arbeitszeiten, mehr Ressourcen, Betreuung

- Belzug von Experten

.f
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Mobbing

« Kompetenz des Chefs - 4 Regeln

- Gesprach mit Mitarbeiter suchen, bei Problemen
nicht zuwarten, prasent sein.

- Mitarbeiter auch bei Kritik schiutzen. Keine
Massregelungen vor anderen, sagen Sie ihnm klar
wie er sich in Zukunft verhalten soll.

- Konflikte nicht unterdricken, sie als Chance
sehen, Losung suchen.

- Schaffen Sie Klarheit Uber Ziele und Erwartungen.
Legen Sie konsegquentes und verantwortungs-
volles Vorgesetztenverhalten an den Tag.

.f
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Mobbing

< Wie wehrt man sich gegen Mobbing?
Sich nicht ein dickes Fell zulegen, auf Dauer ist dies nicht
durchzuhalten
direkte Aussprache unter vier Augen
Reden Sie nicht zuviel (Privates)
schaffen Sie sich Verblndete
Sprechen Sie mit ihrem Partner Gber Ihre Probleme
vermeiden Sie spontane Ausbriche
keine zweideutigen Anspielungen hinnehmen
Starken Sie |hr Selbstbewusstsein (Freizeit)
Machen Sie Notizen Uber Vorfalle

Informieren Sie Vorgesetzte, Arbeitnehmervertreter,
Personalabteilung, Sozialdienst, Betriebsarzt

LRl
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Anlaufstellen bei Mobbing

Fach- und Rechtshilfe (kostenlos):
e www.mobbing-beratungsstelle.ch,

e www.mobbing-zentrale.ch,

e www.stopp-mobbing.ch,

e www.beobachter.ch (fiir Abonnenten),
e www.ombudsman-ch.ch,

e www.sav-fsa.ch (je nach Kanton bieten Anwaltsverbande einen
unentgeltlichen Rechtsdienst an, 15-30 Min.).

°
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Arbeitsunfahigkeit
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Arbeltsplatzbeschreibung

AG z AERZTEGESELLSCHAFT Speziells Anfordsrungsn (Kundsnkontakt, Teamarbsit, Anfordsmisse an Konzentration, emotionals
DES KANTONS ZUERICH Belastungen stc.):

Arbeitzplatzbezohreibung
(Dient als Grundlage filr das detaillisrte Arztzeugnis und wird vom Arbeitgeber ausgefillt)

Mitarbeitende/-ar
Besonderheiten (z.B. auch alternative Beschaftigungsmaoglichkeiten)

MNama: Vornams:
Wohnort:
Geschlecht: T weiblich T midnnlich
Geburtsdatum:
) Bemerkungen {allenfalls zu Schonarbeitsplatz):
Arbeitspansum:
Stunden pro Tag/Woche Beschaftigungagrad In Prozent
Arbeitsverhaltnis: O ungekindigt O gekiindigt
Stellenbeschraibung / aktuslle Hauptaufgaben Arbaitgeber / Firma:
Arbeitszeit (Tages- und Machtschichten): Kon P— Mama: Vo X
 Tagesbetrisb fix T Tagesbefrisb gleitend/flexibal
Funktion:
T 2-Schichtbetrieb rotierend T 3-Schichtbetrish rotisrend T nur Machtschicht
Adresszusatz:
Speziells Anforderungsn / Rahmenbedingungsn: Adrossa:
O Sitzarbeitsplatz = Larm O Heben < Skg Telafon:
T Steharbsitsplatz = Warme T Heben = Skg E-Mail-
T Sitz- und Steharbeitsplatz = Warme/Kalte T Heben = 10kg
O Bildschirmarbeitsplatz Z Geruch O Heben = 15kg
C Visuells Kontrolltitighksit T Staubbelastung anders kirperliche Belastung:
L Ort / Datum Stempel und Unterschrift des Arbeitgebers
= Dampfo

Einverstindnis Mitarbeitends/-ar:

Besond Aspekte bei Arbeitszeit und Arbeitsort:
s s Zetun o lzh bin sinverstanden, dass sin detailliertes Arztzeugnis eingsholt wird (shne Befund/Diagnoss).

Ort / Datum Untarschrift Mitarbeitende/-er

NORDSTRASSE1S - CH-BOOS ZURICH - T +41 (0344 4211414 « F +41 [0}44 4211415 - INFOSAGZ-ZHCH - WWW.AERZTE-ZH.CH BRAGES. April 3016 seite 2 von 2
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Detallliertes arztliches Zeugnis

AGZ AERZTEGESELLSCHAFT
DES KANTONS ZUERICH

Detailliertes &rztliches Zeugnis
(Anwendbar bei Abwesenheiten ab 5 Tagen)

Grundlags bistst die beiliegends Arbsitsplatzbeschreibung, dis vem Arbeitgeber verfasst wurde.

Personalien

MName: Vornams:

Wohnort:

Geschlecht: = weiblich O mannlich

Geburtsdatum:

Arbeitgebear:

Arbeitspensum:
(Stunden pro Woche odar Baschaftigungsgrad in Prozenten)

Beohandiung

Die Patiantin‘der Patient steht in meiner Behandlung ssit:

Datum Daturmn ArpaitsTanigksit Arpeltefanigkalt
der erfoigten Konsultation der ndchsten Konsultation In Std./Tag In % der Lalztung

Arbeitsunfihigkeit
Die Arbeitsunfihighksit der Patisntin/des Patisntan wird bescheinigt aufgrund

71 siner von der Arztinfvom Arzt in der Untersuchung festgestalitan gesundhsitlichen Besintrichtigung
T Aussagen der Patientin/des Patientan

Grund der Behandlung: O Unfall T Krankhsit = Schwangerschaft

Der Varlauf ist: O stabil = sich verbessernd = sich verschlechternd

NORDSTRASSE 15 + CH-8006 ZORICH - T +41 (0044 4211414 « F +41 (0}44 4211415 « INFOSAGEZ-ZHCH - WWW.AERZTE-ZH.CH

Arbeitsfahigkeit
Dig Patientin/der Patient kann wihrand der reduzisrten Arbsitstihigksit

Die folgenden Tatigksiten ausflhren:

Dis folgenden Tatigksitan nicht ausfihran:

Ferienfahigkseit
(Die Patientin/der Patiant ist in der Lage, trotz einer bestehenden gesundheitlichen Beeintrachtigung
sich wahrend Ferien zu erholan.)

— Ferienfihigkseit gegeban I Feriegnfahigksit nicht gegeben

Entschadigung

Fir die Ausstellung dieses detaillisrten Arbeitszeugnisses wird eine Entschadigung in der Hohe von
Fr. 100_- entrichtet. Die Entschadigung ist mittels des beilisgenden Einzahlungsscheins das
ausstellenden Arztes durch den Arbeitgeber zu entrichten.

Ort 7 Datum Stempsl und Unterschrift der Arztin/des Arztes

Wann die Arztin/der Arzt das Zeugnis direkt an den Arbeitgeber weiterlsitet:

Dia Arztin/der Arzt bestatigt, mit Bezug auf die in dissem Formular gestalitan Fragen von der
Patientin/vom Patienten von der drztlichen Schweigspflicht entbunden worden zu sein.

Ort / Datum Unterschrift der Arztin/des Arztes

BRAGZ . Mai 201 67HSVZHT. Novernber 2016 Selte 2 von 2

19.06.2017
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Zurcher Arbeitsunfahigkeitszeugnis

< NOtig, wenn einfaches Zeugnis dem Arbeitgeber nicht
reicht

= Betrieb flllt Arbeitsplatzbeschreibung aus

= Arzt fullt detalllierteres arztliches Zeugnis aus

 Nimmt Stellung zu Arbeiten die noch ausgefuhrt
werden kbnnen

* Nimmt Stellung zur Ferienfahigkeit
= |st die Erholungsfahigkeit gegeben?

e Verrechnet CHF 100

< Erfahrung Nordwestschweiz (BS, BL, AG, SO)
 Wird kaum eingesetzt!

°
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Reiseunfahigkeit
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Regionen & Lander
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Regionen & Lander
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Reiseberatung

Beeinflussung des Verhalten des Reisenden sowie der Umgang
mit den ausseren Umstanden (Klima, Krankheiten, Hygiene etc.)
sowie Durchfiihrung der notwendigen Impfungen und Ubergabe

von bendtigtem Equipment

Fur alle Geschaftsreisenden mit Reiseziel ausserhalb Europas

und Nordamerikas pro Destinationsland obligatorisch

Alle Geschaftsreisenden kdnnen freiwillig und ohne Angaben von
Grinden die Reiseberatung in Anspruch nehmen

Nur in den Gesundheitszentren des Betriebsarztes

Wiederholtes Anreisen des
Destinationslandes innerhalb
der Giltigkeitsdauer =
telefonische Konsultation
beim Betriebsarzt empfohlen

Giltigkeitsdauer
pro Destinationsland: 1 Jahr

Bestitigung Reiseberatung

fiir
Mame:

Vorname: LBU:

Destinationsland

Datum (giiltig 1 Jahr) Unterschrift ifa

A DD
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Medizinische Kontrolle mit
Reisetauglichkeitsstatus

Die wesentlichsten Gesundheitsrisiken werden pro Reisenden
ermittelt

Medizinische Kontrolle von der Erreichbarkeit einer
angemessenen medizinischen Versorgung am Arbeitsort abhangig
- <2h =>» keine medizinische Kontrolle vorgeschrieben
- >2h =» medizinische Kontrolle vorgeschrieben

Freiwillige Inanspruchnahme der medizinische Kontrolle
(z.B. vorsorglich als Vielreisender oder bei gesundheitlichen
Bedenken)

Der Betriebsarzt entscheidet Giber den Reisetauglichkeitsstatus
Der Reisende teilt seinem Vorgesetzten nur seine

Rei S et au g | i C h k eit m it Bestitigung Reisestauglichkeitsstatus
(Daten und Auflagen werden nur

dem Betroffenen ausgehandigt ki Fina it
=>» Arztgeheimnis) o o

Unterschrift ifa;

Fir allfallige Behandlungen ist
der Betroffene in der Arztwahl frei

- ADB




Bedingungen fur Geschaftsreise Uberprufen

Vorgesetzten tUberprifen die Bedingungen:

m Giltige Reiseberatung pro Destinationsland
fur alle geschéftlichen Auslandsreisen
ausserhalb Europas und Nordamerikas

Gultiger Status "Reisetauglich,

wenn angemessene medizinische
Versorgung

am Arbeitsort nicht in <2h erreicht wird

m Werden diese Bedingungen nicht erfllt,
muss der Vorgesetzte einen anderen
Einsatz, der fur den Mitarbeitenden
geeigneter ist, suchen
(z.B. anderes Projekt)

Bestétigung Reiseberatung
fir
Name: Vorname:

LBU:

Datum {giiltig 1 Jahr)

hritt ifa

\‘:)—;

/(
//

V4

A
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:
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Bestdtigung Reisestauglichkeitsstatus

Name: Vorname:

Reisetauglichkeitsstatus: Reisetauglich | Reiseuntaealich

Datum: (gltig 2 Jahre)

Unterschrift ifa:

-f
p— | (o B

LBU
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