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Stetige Zunahme der Arbeitsunfähigkeitstage und -
fälle 
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Quelle:	  Daten	  der	  DAK-‐Gesundheit	  1997-‐2019;	  hIps://www.dak.de/dak/download/dak-‐
gesundheitsreport-‐2020-‐pdf-‐2366094.pdf	  

Arbeitsunfähigkeitstage	  und	  -‐fälle	  1997-‐2019	  (Deutschland)	  

AUF-‐Tage	  /	  100	  Versicherte	   AUF-‐Fälle	  /	  4000	  Versicherte	  

DAK-Gesundheitsreport 1997-2019 (D) 
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2010: Schätzung Personalverantwortliche 
BS und BL (N=314) 

2017: Schätzung Führungskräfte und 
Personalverantwortliche NWS (N=373) 

Aktuelle MA mit jemaligem relevantem psychischen Problem (Anteil) 

Wahrgenommene Häufigkeit relevanter* psychischer 
Probleme bei Mitarbeitenden 
Betriebsbefragung BS/BL (N=1’055; 2010); KMU-Befragung Nordwestschweiz (N=469; 2017) 

*Probleme, die sich negativ auf die Arbeitsfähigkeit ausgewirkt haben  
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Hatten Chefs selbst relevante* Gesundheitsprobleme? 
KMU-Befragung Nordwestschweiz, 2017 
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Persönliche Erfahrungen von Chefs und Wahrnehmung 
KMU-Befragung Nordwestschweiz, 2017 
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KMU-Befragung Nordwestschweiz, 2017 
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Langer Vorlauf der Arbeitsprobleme 

Figure 2.1. Most mental illness has its onset in childhood or adolescence

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.

Median age of the onset mental ill-health in the United States, 2001-03
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Verteilung Ersterkrankungsalter bei Personen mit psychischen Störungen, NCS-R 
2001-03 (Kessler et al., 2005) 

Persönlichkeit und Verhalten sind wichtig 
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Psychische Krankschreibungen dauern lange …              
SWICA-WorkMed Studie 2022 

Durchschnitt: 218 Tage 

  Durchschnitt:  218 Tage 
  Median:   154 Tage 
  Quartile:  1-3 Monate 

3-5 Monate 
5-9 Monate 
9-24 Monate 
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Grad	  der	  Arbeitsunfähigkeit	  bei	  Beginn	  

100%-‐AUF	  

50%-‐AUF	  

anderer	  Grad	  

… und sind fast immer Vollzeit                                               
SWICA-WorkMed Studie 2022 
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Medikalisierung von Arbeitsplatzproblemen                       
SWICA-WorkMed Studie 2022 
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«Hatten Sie den Eindruck, den Patienten gegen Unfairness / 
Diskriminierung schützen zu müssen?»  
Befragung Psychiater Schweiz, 2017 (in %, falls jeweiliger Akteur involviert) 

75.6	  

46.6	   42	  
24.3	   29.6	  

11.8	  
0	  

20	  

40	  

60	  

80	  



9 

Häufigkeit, Entwicklung und Bedeutung  

Besonderheiten psychisch bedingter Arbeitsprobleme 

Formen, Folgen und Dynamik psychischer Arbeitsprobleme 

Interventionen der Führungskräfte 

Schlussfolgerungen 

Themen 

0%	   10%	   20%	   30%	   40%	   50%	  

stri^	  eigene	  Fehler	  	  ab,	  gab	  immer	  anderen	  Schuld	  
war	  launisch,	  S[mmung	  schwankte	  sehr	  stark	  

konnte	  sich	  nicht	  konzentrieren	  
war	  aufmüpfig	  bei	  Anweisungen	  
brachte	  Aufgaben	  nicht	  zu	  Ende	  

vergass	  häufig	  Dinge	  
war	  entwertend	  gg	  Arbeitskollegen	  

kein	  Selbstvertrauen	  
keine	  Eigenini[a[ve	  

war	  entwertend	  gg	  Vorgesetzten	  
konnte	  Aggressionen	  nicht	  kontrollieren	  

packte	  Aufgaben	  nicht	  an	  
rastete	  bei	  anständiger	  Kri[k	  völlig	  aus	  

stark	  verlangsamt	  
Geltungsdrang,	  egois[sch,	  nutzte	  andere	  aus	  

keine	  Ausdauer	  
unverhältnismässig	  viele	  Überstunden	  

brachte	  Gedanken	  nicht	  zu	  Ende	  
konnte	  sich	  zu	  nichts	  aufraffen	  

langsam,	  perfek[onis[sch	  
wirkte	  abwesend	  und	  teilnahmslos	  

ständig	  mit	  seinen	  Schmerzen	  beschägigt	  
inkohärentes	  Denken	  

vermied	  soziale	  Kontakte	  
in	  extremer	  Hochs[mmung,	  distanzlos	  

wirkte	  verladen	  
zwanghag	  

ha^e	  Angst	  vor	  harmlosen	  Dingen	  

Arbeitsprobleme der Mitarbeiter aus Sicht der Chefs 
Befragung Führungskräfte / Personalverantwortliche Basel-Stadt und Baselland, 2010  



10 

11%	  

46%	  

11%	  

40%	  

2%	  

14%	  

4%	  

12%	  
8%	  

21%	  

5%	  

22%	  

32%	  

47%	  

0%	  

10%	  

20%	  

30%	  

40%	  

50%	  
ke
in
e	  
Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g	  

w
ie
de

rh
ol
te
	  o
de

r	  l
an
ge
	  

Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g(
en

)	  

ke
in
e	  
Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g	  

w
ie
de

rh
ol
te
	  o
de

r	  l
an
ge
	  

Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g(
en

)	  

ke
in
e	  
Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g	  

w
ie
de

rh
ol
te
	  o
de

r	  l
an
ge
	  

Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g(
en

)	  

ke
in
e	  
Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g	  

w
ie
de

rh
ol
te
	  o
de

r	  l
an
ge
	  

Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g(
en

)	  

ke
in
e	  
Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g	  

w
ie
de

rh
ol
te
	  o
de

r	  l
an
ge
	  

Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g(
en

)	  

ke
in
e	  
Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g	  

w
ie
de

rh
ol
te
	  o
de

r	  l
an
ge
	  

Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g(
en

)	  

ke
in
e	  
Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g	  

w
ie
de

rh
ol
te
	  o
de

r	  l
an
ge
	  

Kr
an
ks
ch
re
ib
un

g(
en

)	  

Hausarzt	   Psychiater	   Case	  Manager	  
KTG	  

IV-‐Stelle	   Interner	  
Sozialdienst,	  

CM	  

Interner	  Arzt	   HR	  

Behandelnde sind erst bei längerer AuF involviert         
Befragung Führungskräfte Deutschschweiz, 2017 

0%	   10%	   20%	   30%	   40%	   50%	   60%	   70%	  

juris[sche	  Probleme	  

Schlafprobleme	  /	  Müdigkeit	  /	  Erschöpfungsgefühle	  

Verunsicherungen,	  ob	  Sie	  als	  Führungskrag	  /	  HR	  
überhaupt	  geeignet	  seien	  

Mitleid	  und	  Hilfebedürfnis;	  das	  Gefühl,	  Sie	  seien	  seine	  
einzige	  Chance	  

Kündigungsgedanken	  

Probleme	  mit	  dem	  Abschalten	  nach	  der	  Arbeit	  

Konflikte	  mit	  dem	  Team	  /	  Ihrem	  Vorgesetzten	  

Gefühle	  von	  Frustra[on	  /	  Ohnmacht	  /	  Hilflosigkeit	  

Ärger	  /	  Wut	  über	  sein	  Verhalten	  

Frage:	  "Ha^en	  Sie	  wegen	  der	  Situa[on	  mit	  dem	  Mitarbeiter	  jemals…	  ?	  (Bi^e	  das	  jeweils	  Zutreffende	  anklicken)	  	  

Belastung der Vorgesetzten 

Quelle: Befragung von Führungskräften und Personalverantwortlichen in der Region Oberaargau (BE), 2015 
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Belastung der Arbeitskolleginnen und Arbeitskollegen 

ja,	  mehrmals	  
74.0%	  

ja,	  einmal	  
9.5%	  

nein,	  gar	  nicht	  
16.5%	  

«Haben	  sich	  Mitarbeitende	  bei	  Ihnen	  
über	  MA	  beschwert?»	  

ja,	  mehrmals	  
15.4%	  

ja,	  einmal	  
17.9%	  

nein,	  gar	  nicht	  
66.7%	  

«Haben	  sich	  Mitarbeitende	  überlegt,	  
selbst	  den	  Arbeitsplatz	  zu	  wechseln?»	  	  

Quelle: Befragung von Führungskräften und Personalverantwortlichen in der Region Oberaargau (BE), 2015 
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0%	   20%	   40%	   60%	   80%	   100%	  

Ich	  war	  achtsam,	  habe	  nicht	  übereilt	  reagiert	  
MA	  persönlich	  unterstützt,	  viele	  Gespräche	  

MA	  direkt	  angesprochen,	  so	  gehe	  das	  nicht	  weiter	  
MA	  geraten,	  professionelle	  Hilfe	  aufzusuchen	  

Arbeitskollegen	  informiert	  /	  unterstützt	  
interne	  oder	  externe	  Stellen	  kontak[ert	  

MA	  an	  die	  Pflichten	  erinnert,	  Konsequenzen	  angesprochen	  
an	  Leistungsmo[va[on	  von	  MA	  appelliert	  
Gespräch	  mit	  dem	  ganzen	  Team	  gesucht	  

MA	  klare	  Vorgaben	  gemacht	  und	  kontrolliert	  
Arbeitsaufgaben	  oder-‐zeiten	  angepasst	  

engen	  Kontakt	  mit	  MA	  während	  Krankschreibung	  
dem	  	  Team	  klare	  Spielregeln	  vorgegeben	  
MA	  gesagt,	  er	  solle	  sich	  zusammenreissen	  

Problem	  an	  Teamsitzungen	  direkt	  angesprochen	  
MA	  geraten,	  eine	  Auszeit	  zu	  nehmen	  

Vor	  die	  Wahl	  gestellt:	  Behandlung	  oder	  Kündigung	  
arbeitsrechtliche	  Massnahmen	  eingeleitet	  
Gespräch	  mit	  Arzt	  /	  Therapeuten	  gesucht	  

MA	  bei	  der	  IV-‐Stelle	  gemeldet	  

Wie intervenieren Vorgesetzte (nicht)? 
Befragung Führungskräfte Deutschschweiz, 2015 

Stimmungsverlauf bei Vorgesetzten  

Baer, Frick, Fasel, Wiedermann (2011). “Schwierige” Mitarbeiter. Wahrnehmung und Bewältigung psychisch bedingter Problemsituationen durch Vorgesetzte und 
Personalverantwortliche – eine Pilotstudie in Basel-Stadt und Basel-Landschaft. Beiträge zur Sozialen Sicherheit, BSV, Bern. 
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Was kann man als Führungskraft tun? 

1.	  Verantwortung	  übernehmen	  

  Problem	  ansprechen:	  früh,	  klar,	  verhaltensbezogen,	  wertschätzend	  gg	  Person	  

  Versuchen,	  das	  Arbeitsproblem	  zu	  verstehen;	  klare	  Vorgaben	  entwickeln;	  
Unterstützung	  anbieten	  

  Eigene	  Wahrnehmung	  teilen;	  Stabsdienste	  beiziehen	  	  

  Ggf	  im	  Team	  knapp	  kommunizieren	  	  	  

2.	  Verantwortung	  teilen	  	  

  Bedingungen	  stellen	  (je	  nach	  betrieblichen	  Bes[mmungen):	  

  Leistung	  und	  Sozialverhalten	  des	  Mitarbeiters	  

  Inanspruchnahme	  von	  professioneller	  Unterstützung,	  Behandlung	  	  

  Erlaubnis	  zu	  Kontakt	  mit	  Behandelnden	  (Arbeitsanpassungen,	  Planung	  Wiedereins[eg)	  

  Im	  Team	  kommunizieren	  
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Würdigung, Versachlichung, Normalisierung psychischer Probleme im 

Betrieb 

 

Fokus auf Bewältigung der Probleme: Lösungen unterstützen und allenfalls 

aktives Bemühen einfordern 

 

Gemeinsame Haltung/Prozesse im Betrieb entwickeln (gibt Sicherheit) 

 

 

Was kann der Betrieb tun? 

kontakt@workmed.ch  
061 685 15 15   
 

niklas.baer@workmed.ch 
061 685 15 01 
 

https://workmed.ch  

Dienstleistungen von WorkMed: 
 

- Abklärung und Unterstützung bei Arbeitsproblemen 

- Hotline und Coaching für Führungskräfte, HR und Berufsbildner*innen 

- Assessment und Coaching von belasteten Mitarbeitenden 

- Arbeitsbezogene, kooperative Behandlungen von Mitarbeitenden  

- Praxisnahe Forschung, Evaluation in und mit Unternehmen 

- Entwicklung von Schulungs-Tools für Unternehmen 

- Unterstützung wirksamer Präventionsprozesse in Unternehmen 
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kontakt@workmed.ch  
061 685 15 15   
 

niklas.baer@workmed.ch 
061 685 15 01 
 

https://workmed.ch  

Quellen: 
KMU-Befragung Baselland, 2006 (N=741; Baer, Frick, Fasel, 2007) 
Dossieranalyse Invalidisierungen aus psychischen Gründen Schweiz, 2008 (N=850; Baer, Frick, Fasel, 
Wiedermann, 2009) 
Befragung Vorgesetzte und HR Basel-Stadt und Basel-Landschaft 2010 (N=1‘055; Baer, Frick, Fasel, 
2011) 
Dossieranalyse Junge IV-Neurentenbeziehende Schweiz (N=400; Baer, Altwicker-Hàmori, Juvalta, Frick, 
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