" Laufe des Lebens kontinuierlich zunimmt. Auch §

schws:rer Erkrankungen stellen und huer l_osungsahsatze:

: erkrankten Beschaftlgten wie auth dere

B it zunehmendem Alter steigt die Warchein—

lichkeit, von einer chronischen Krankheit be-
troffen zu sein. Diabetes, Stoffwechselerkran-
kungen, koronare Herzerkrankungen, Arthrose

kungen, deren Auftretenswahrscheinlichkeit im

~ fiir depressive Storungen steigt die Pravalenz
" bis zum 65. Lebensjahr.

"

. Durch den demografischen Wandel und das ho-
here Renteneintrittsalter werden diese Erkran-§

kungen mehr und mehr zum betrieblichen

Thema. So wichst die Zahl langzeiterkrankter i
Beschéftigter in den letzten Jahren deutlich.|§

Die Zunahme chronischer, leistungsverandern-

E ~ der und/oder lebensbedrohlicher Erkrankungen

bedingt verschiedene Probleme wie

direkte und indirekte Kosten der Arbeitsun-
fahigkeit und Wiedereingliederung,

organisatorische Probleme durch Personal- {8

ausfall,

Krankheit an sich, aber auch durch nicht ab-
geschlossene oder inaddquate Krankheitsbe-
waltigung,

Stdérungen,
Unsicherheit bei Vorgesetzten und Kollegen
im Umgang mit den Betroffenen.

% \/or diesem Hintergrund wichst die Bedeutung

des betrieblichen Gesundheitsmanagements
mehr denn je. Klassische Themen wie gesunde
Erndhrung, ausreichende ausgleichende Bewe-

g=a® oung, Verzicht auf Zigaretten und sonstige Dro-

gen, Stressmanagement etc. spielen bei nahezu @
allen chronischen und/oder lebensbedrohlichen
Erkrankungen eine zentrale priventive Rolle. §
= Auch die Stdrkung der Resilienz durch Work- &
und Krebs sind typische Beispiele fiir Erkran-§ :

shops oder Coachings ist eine sinnvolle Praven

& tionsmaBnahme, durch die ein gesundes Copi

% vorbereitet wird. Neben der Privention ergeben

4sich aber auch mit der Krankheitsbegleitung
und Wiedereingliederung zentrale Handlungs-

& felder, durch die Betriebe den gegebenen He- &%

 rausforderungen begegnen konnen.
Krankheitsbegleitung

B sollen - insbesondere wenn es sich um schwere,

§i (cbensverdndernde oder -bedrohliche Erkran-

kungen oder psychische Stérungen handelt.

Notigste beschrankt. Die Krankheit wird zum
Tabuthema, die Interaktionssituationen werden

& zu rauchen!” oder ,Du musst positiv denken!"

8 flihren dazu, dass sich erkrankte Personen un-§
Folgeerkrankungen, insbesondere psychische B

verstanden oder bevormundet fiihlen.

l\/lit Aufklarung und Schulungen zum Umgang

mit Erkrankten - was hilft und was eher Distanz
B schafft, wie Gesundheitsgesprache zu flihren
Bl sind etc. - kann diesen Unsicherheiten und Pro- |
8 blemen begegnet werden. Krankheitsbezogene §
il Sozial- und Kommunikationskompetenzen hel-

& fen Kollegen und Vorgesetzten dabei, Betroffene

sa in ihrer Krankheit zu begleiten.

Haufig sind Kollegen und Vorgesetzte verunsi- @
 chert, wie sie mit erkrankten Kollegen umgehen g

verkrampft. Entsprechend kommen fiir viele Be-§
#l troffene neben der eigentlichen Erkrankungen @
verringerte Leistungsfahigkeit durch die 8

nd HLlfesteHUngn fur

3k

"Ilegen und Vorgesetzte b|etq

i Je stirker die Einschnitte in die normale Lebens

@ fiihrung und je hoher die Risiken einer Erkran Ay
kung sind, umso schwerer féllt die Krankheits- (S

fbewdltigung. Haufig drehen sich nach der .' i

Diagnose alle Gedanken um die Krankheit und
hre Folgen. Die gesamte Kraft ist auf das Ge
undheitsproblem gerichtet. Durch ein addqua
es Coping gelingt es mit der Zeit mehr un

Imehr, die Energie wieder auf die Aufgaben de
normalen Lebensfiihrung und Arbeit zu richten. fid
M Sozialberatung und psychologisches Coaching §§

B k5nnen die Betroffenen darin unterstitzen, die i
g richtige Coping-Strategie zu finden und damit
ischneller wieder in ein ,normales Leben” zuriick
Bzu finden. Vor dem Hintergrund des Psycho- '
@ therapeutenmangels kann durch entsprechende §
Bd0ctrieblich unterstiitzte Angebote zu einer
@i schnelleren Krankheitsbewaltigung und damit
g Nicht selten wird daher der Kontakt auf das §

einer schnelleren Wiederherstellung der Arbeit-

g3 sfahigkeit beigetragen und psychische Folge-
8 storungen verhindert werden. In groBen Unter-

nehmen kann die Krankheitsbewaltigung durch

§den Austausch mit anderen Betroffenen - quasi
Isolation und Einsamkeit als Folge hinzu. Gut &
emeinte Ratschlage wie ,Hor jetzt endlich auf}

in Form von betrieblichen Selbsthilfegruppen -

& unterstutzt werden.

EiBetriebliches Wiedereingliederungs-
l management

Aufgrund der gesetzlichen Bestimmungen sind
Gesprdche zur Wiedereingliederung inzwischen
in den meisten Unternehmen zur bewéhrten
Praxis geworden (auch wenn noch nicht in allen

Betrieben von einem wirklichen Eingliederungs- & 2
B management gesprochen werden kann). Um ein

entsprechendes Verstandnis fiir die krankheits- [§

bezogenen Rahmenbedingungen und deren




G
i
| Umgang mit den Betroffenen sensibilisiert wer-
den. Ein offenes, vertrauensvolles Klima, bei 8
# dem besondere Belastungen selbstversténdlich § '
d angesprochen werden kénnen, andererseits Be- S

3 Gestaltungsoptionen der Wiedereingliederung g
sicherzustellen, kann es sinnvoll sein, Arbeits- :
mediziner, Psychologen oder auch betriebliche
Psychoonkologen in den Prozess mit einzube-

| Ziehen. A

2 Watte gepackt” werden, sind Basis fir eine be- il
{ Neben diesen BEM-Gesprdchen, zu denen nach il triebliche Normalitdt mit chronisch erkrankten
B mehr als sechswochiger Fehlzeit eingeladen 8 Kollegen. Workshops zur offenen Kldrung even-
f werden muss, kénnen aber BegriiBungsgespréi- i tuell notwendiger Verdnderungen in der Team-
§ che durch die direkten Vorgesetzten chronisch @ arbeit und den Rollen der beteiligten Kollegen .f'r
B Kranke auch nach kiirzeren Fehlzeiten einerseits &l und Flihrungskrafte sind ein hilfreiches Instru-
&qin ihrer Krankheitsbewdltigung und Arbeitsfi- B ment (sofern die Betroffenen damit einverstan-
higkeit starken und andererseits das Versténd—‘den sind). Fiir viele Betroffene stellt die chroni-
[ nis der Filnrungskraft fiir die Krankheit und die‘sche oder lebensverdndernde Erkrankung einen §&

i Imoglichen Folgen flir die Arbeit erhohen.gMgravierenden Stressor dar. Betriebliche Stress-§
Schulungen konnen die Vorgesetzten auf die 8 management-Angebote fiir chronisch Erkrankte,

W Gesprachsfiihrung vorbereiten. Zudem muss im g bei denen der Fokus neben klassischen Themen
Unternehmen ein einheitliches Verstindnis ge- @ wie Umgang mit externen, arbeitsbezogenen [ bliks
geben sein dass es bei diesen Gespréchen um Stressauslosern Relatmerung eigener tberhoh- F‘ St

t|on auch auf den Umgang mit der Erkrankungtr
&% als Stressor gelegt wird, helfen beim Belastungs—_'-_ :
Betriebliche Normalitat mit chronlscher I management und tragen dazu bei, Uberforde—l_ g
Erkrankung ._rungen und daraus resultierende Folgeerkran—.-- :
Gerade bei Erkrankungen, die entweder einen & kungen zu verhindern.
chronischen Verlauf oder ein hohes Riickfallri-

siko haben oder deutliche Lebensveranderungen
mit sich bringen, ist nach der Wiedereingliede- [l schaftigten, angefangen von der Prdvention
rung noch lange nicht ,alles wieder gut’. Die @ ber die Krankheitsbegleitung bis hin zur Wie- §
Krankheit und/oder die Angst bleiben. Die Be- ¥ dereingliederung und der Herstellung der neuen
troffenen miissen Achtsamkeit im Umgang mit 8 arbeitsbezogenen Normalitdt, konnen Unter-
der korperlichen Situation entwickeln, um @& nehmen die Herausforderung der zunehmenden
Krankheitsriickfdlle oder Verschlechterungen i Langzeit- und chronischen Erkrankungen an- |
S rechtzeitig zu erkennen, aber auch niitzliche B nehmen und bewidltigen.
§ Ressourcen zu identifizieren. :

Kontrolle und Misstrauen geht.

Durch eine betriebliche Unterstiitzung der Be-




