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Herr X, Mitte dreissig, arbeitet in
der Kommunikationsabteilung
eines grosseren Unternehmens. Er
ist gemeinsam mit einer Kollegin
zustdndig fiir den Kontakt zu exter-
nen Medien (Radio, TV, Print- und
Onlinemedien) und fiir den dor-
tigen Auftritt seines Arbeitgebers.

Zu seiner beruflichen Titigkeit
gehoren die Erarbeitung von Kon-
zepten fiir PR-trichtige Unterneh-
mensauftritte, das Verfassen von
Auftritts-Drehbiichern und Scripts,
die Teilnahme an zahlreichen Sit-
zungen sowie der tigliche Infor-
mationsaustausch mit weiteren
Beteiligten, sei es in personlichem

Kontakt, Uber Telefon oder e-mail.

Seit einigen Wochen fillt es Herrn
X zunehmend schwer, vereinbarte
Termine einzuhalten. Er verschiebt
Treffen oder sagt sie ab; er hilt sich
nicht an Fristen und zieht die elek-
tronische Kommunikation den per-
sonlichen Begegnungen vor. Aufga-
ben, fiir die er seinen Arbeitsplatz
verlassen muss, schiebt er vor sich
her und kann sich nur mit grossem
Energieaufwand zu deren Erledi-
gung zwingen, was ungewoOhnlich
viel Zeit in Anspruch nimmt. Nach
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solchen Aussenterminen wirkt Herr
X am nichsten Tag jeweils auffallend
mitgenommen und angespannt. Seit
kurzem bleibt er auch den tiglichen
Kaffeepausen in der Plauderecke
fern und vermeidet das Essen im
Personalrestaurant. Kollegen gegen-
uber, die ihn deswegen angespro-
chen haben, verhilt er sich auswei-
chend.

Hin und wieder kommt er zu spit
zur Arbeit. Weil er immer wieder Ter-
mine verschiebt oder absagt, wird
bereits tber die ,Arbeitsscheu“ von
Herrn X gewitzelt. Manchmal sitzt er
an seinem Arbeitsplatz, ohne etwas
zu tun, und starrt geistesabwesend
auf den Bildschirm seines Compu-
ters. Seit neustem hat er auch eine
kleine Glasflasche mit Schnaps in
einer Schublade, aus der er hin und
wieder einen Schluck trinkt. Herr
X hat zunehmend Probleme mit
der effizienten und fristgerechten
Erledigung seiner Aufgaben. Als er
schliesslich eine eintidgige externe
Fortbildung mit der Begriindung
absagt, er habe eine wichtige Famili-
enangelegenheit zu regeln, stosst er
damit nur auf Kopfschiitteln.

Einer Sekretirin seiner Abteilung
fillt auf, dass sich Herr X neuerdings

jeden Morgen durch seine Ehefrau
mit dem Auto an den Arbeitsplatz
bringen und am Abend wieder abho-
len ldsst. Die Sekretirin erinnert
sich spiter wieder daran, und zwar
anldsslich einer Teamsitzung, bei
der Herr X erst knapp vor Sitzungs-
beginn im Konferenzraum erscheint
und sich einen Sitzplatz unmittelbar
neben der Tir aussucht.

Dort sitzt er dann vollig erstarrt und
es bilden sich Schweissperlen auf
seiner Stirn. Als er in seinen Unter-
lagen etwas sucht, zittern seine
Hinde, worauf ein Teil der Papiere
zu Boden fillt. Herr X ist auch, ent-
gegen seinen fritheren Gewohn-
heiten, nicht mit dem Lift, sondern
uUber die Treppe zum Konferenz-
raum gekommen. Wihrend der
Sitzung steht er plotzlich auf und
verlisst, eine Entschuldigung mur-
melnd, den Raum. Als eine andere
Sitzungsteilnehmerin etwas spiter
die Damentoilette aufsuchen will,
trifft sie im Gang auf Herrn X, der
zitternd und blass auf einem Stuhl
sitzt und schliesslich auf ihre wie-
derholten Fragen, was denn los sei,
antwortet, er habe grosse Angst und
wisse nicht, warum.



26 aphs Magazin

So oder ihnlich kann sich eine
Angststdrung am Arbeitsplatz zeigen
und sowohl fiir den Betroffenen als
auch fiir dessen Umfeld eine grosse
Belastung darstellen. Fiir den Pati-
enten selbst steht der unmittelbare
Leidensdruck durch die Erkrankung
im Vordergrund; fiir die Umgebung
sind die damit einhergehenden Ein-
schrinkungen, die sich natiirlich
auf die Organisation und Prozesse
am Arbeitsplatz ungilinstig auswir-
ken, von Bedeutung (Verspitungen,
verzogerte Abliufe, stagnierende
Prozesse, unerledigte Pendenzen,
unzufriedene Kunden, finanzielle
Einbussen etc.). Dazu kommen hiu-

fig Mehrbelastung durch die Uber-
nahme liegen gebliebener Aufgaben
der erkrankten Person sowie Verun-
sicherung, wie mit dem erkrankten
Kollegen/der erkrankten Kollegin
bzw. dem Mitarbeiter/der Mitarbeite-
rin umzugehen ist.

Angst kann auf vielfiltige Weise mit
dem Arbeitsplatz in Zusammenhang
stehen (zBsp. Angst vor den Anfor-
derungen, soziale Angst, Angst vor
dem Verlust der Arbeit, generali-
sierte Angst) bzw. durch den Arbeits-
platz aktiviert werden. Wie dieser
Zusammenhang genau aussieht, um
welche Art von Angststorung es sich
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im Einzelfall handelt, muss durch
Fachpersonen abgeklirt und diag-
nostiziert werden.

In einem Interview mit dem Schwei-
zerischen Arbeitgeberverband aus
dem Jahr 2016 sagt Niklas Baer,
Leiter der Fachstelle Psychiatrische
Rehabilitation der Psychiatrie Basel-
land, dass in der Schweiz 75% der
psychisch Kranken erwerbstitig sind
und dass deshalb psychische Erkran-
kungen am Arbeitsplatz ,normal”
seien. Es lohnt sich daher, einen
genaueren Blick auf das zu richten,
was fiir den Umgang mit psychi-
schen Erkrankungen am Arbeitsplatz
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— hier Angststérungen — wichtig und
hilfreich ist.

Grundsitzlich gilt, dass gut gemein-
tes Schweigen fiir den Umgang mit
psychischen Stérungen am Arbeits-
platz nicht hilfreich ist. Vielmehr
bewihren sich offenes Ansprechen
und rasches Einbeziehen entspre-
chend geschulter Fachleute, was
auch durch Niklas Baer bestitigt
wird. Das gilt gerade und in hohem
Masse fiir Angststorungen, bei denen
neben der Angst selbst in der Regel
ein ausgeprigtes Vermeidungsver-
halten besteht. Alles, was mit der
Angst in Zusammenhang steht, wird
von den Betroffenen tunlichst und
in zunehmendem Ausmass vermie-
den. Verhilt sich das Umfeld der
Patienten gleich (indem es die The-
matisierung der Probleme vermei-
det), unterstiitzt es dieses Vermei-
dungsverhalten und trigt letztlich
dazu bei, dass die Angst erhalten
bleibt. Das ist deswegen so, weil die
Betroffenen durch das schonende
Schweigen des Umfelds in ihrem
Angstverhalten belassen und zu kei-
nen neuen, korrigierenden Erfah-
rungen angeregt werden. Der erste
Schritt im Umgang mit Menschen,
bei denen sich vermutlich eine
Angststorung entwickelt, besteht
daher im direkten, respektvollen
Ansprechen der beobachteten Pro-
bleme. Vielfach werden problema-
tische Verhaltensinderungen vom
Umfeld relativ rasch erkannt und als
sirgendwie anders“ oder ,seltsam“
wahrgenommen - was zunichst aber
eher die Unsicherheit, was nun zu
tun sei, verstirkt. Viel besser ist es
daher, wenn die wichtigsten Ver-
haltensweisen, die typischerweise
auf eine Angststorung hindeuten,
bekannt sind; das vermittelt Sicher-
heit und erleichtert die direkte
Ansprache der betroffenen Person.

Die wichtigsten Anzeichen einer
Angststorung;:

| Vermeidungsverhalten (Dinge
aufschieben; Orte u. Situatio-
nen vermeiden; nur noch ganz
bestimmte Routen und Wege
benutzen)
| Sicherheitsverhalten (zum vor-
aus alles abchecken; tausendmal
nachfragen; sich wie-
der absichern; sich immer eine
Begleitung organisieren)
I Dauernervositit, Anspannung
[ Vermehrtes Schwitzen, Zittern,
Schwindelgefiihle
# Magen- bzw. Bauchschmerzen
i Unerklirliche Angst

immer

Das Ansprechen dieser Verhaltens-
weisen diirfte in erster Linie in den
Aufgabenbereich von Vorgesetzten
fallen. Das bedeutet aber nicht, dass
nicht auch Kolleginnen und Kol-
legen diesbeziiglich aktiv werden
konnen. Vermutlich haben letztere
sogar einen gewissen Vorteil, weil es
nicht selten leichter fillt, sich einem
guten Kollegen/einer guten Kollegin
gegeniber zu 6ffnen als einer vorge-
setzten Person. Entscheidend sind
in jedem Fall Transparenz iiber den
Umgang mit dem Besprochenen
sowie die Empfehlung, die Arbeit-
geberseite dariiber zu informieren.
Hier muss darauf hingewiesen wer-
den, dass der Arbeitgeber im Rah-
men seiner Firsorgepflicht auch
Leben und Gesundheit des Arbeit-
nehmers schiitzen muss, und zwar
mit Massnahmen, wie sie ,...nach
der Erfahrung notwendig, nach
dem Stand der Technik anwendbar
und den Verhiltnissen des Betrie-
bes oder Haushaltes angemessen
sind....“ (Art. 328 C, Obligationen-
recht). Der Arbeitnehmer wiederum
hat eine Meldepflicht gegeniiber
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dem Arbeitgeber, die nebst anderen
Punkten auch Krankheit einschliesst
— allerdings ohne Angabe der Dia-
gnose. Im Falle einer Angststorung
ist zu empfehlen, dass die Betroffe-
nen selbst den Arbeitgeber informie-
ren und moglichst ihr Problem beim
Namen nennen. Das bietet viele Vor-
teile fiir einen offenen Umgang mit
dem Thema, fiir adiquate Hilfe und
korrigierende Erfahrungen.

Aus psychologischer Sicht ist es also
in den meisten Fillen hilfreich, wenn
Arbeitnehmer und Arbeitgeber das
Problem besprechen. Dadurch wird
nicht nur das Vermeidungsmuster
unterbrochen, sondern es ist auch
moglich, entlastende Verinderungen
vorzunehmen und gezielte, fachkom-
petente Unterstitzung zu organisie-
ren (Therapie) — was nicht nur dem
Patienten zugute kommt, sondern
mittelfristig auch die legitimen Inter-
essen von Arbeitnehmer und Arbeit-
geber schiitzt (Wiedereinstieg in die
Arbeit, Erhalt des Arbeitsplatzes, Nor-
malisierung der Betriebsabliufe). Mit
fachlicher Hilfe ist es moglich, eine
prizise Diagnose zu stellen, aus der
sich die passenden (therapeutischen)
Massnahmen ableiten lassen. Aus
juristischer Sicht ist zumindest die
Meldung einer Erkrankung an den
Arbeitgeber vorgeschrieben. Wenn
der Arbeitgeber klare Bedingungen
formuliert, die der Patient fiir den
Erhalt seines Arbeitsplatzes erfiillen
muss, ist das zusitzlich sicherlich hilf-
reich.



