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Seit 2004 schreibt der Gesetzgeber das Betriebliche Eingliederungs management vor: „Sind Beschäftigte innerhalb 

eines Jahres länger als sechs Wochen ununterbrochen oder wiederholt arbeitsunfähig, klärt der Arbeitgeber 

mit der zuständigen Interessenvertretung (…) mit Zustimmung und Beteiligung der betroffenen Person die 

Möglichkeiten, wie die Arbeitsunfähigkeit möglichst überwunden werden und mit welchen Leistungen oder Hilfen 

erneuter Arbeitsunfähigkeit vorgebeugt und der Arbeitsplatz erhalten werden kann (Betriebliches Eingliederungs-

management).“ (Sozialgesetzbuch, SGB IX § 84 Abs. 2).

Stufenweise Wiedereingliederung

„Können arbeitsunfähige Versicherte nach ärztlicher Feststellung ihre bisherige  Tätigkeit teilweise  

verrichten und können sie durch eine stufenweise Wiederaufnahme ihrer Tätigkeit voraussicht-

lich wieder besser in das Erwerbsleben eingegliedert werden, sollte der Arzt auf der Bescheini-

gung über die Arbeitsunfähigkeit Art und Umfang der möglichen Tätigkeiten angeben und dabei  

in geeig neten Fällen die Stellungnahme des Betriebsarztes oder mit Zu stimmung der Kranken-

kasse die Stellungnahme des Medizinischen Dienstes (§ 275 SGB V) einholen“ (§ 74 SGB V). Bei 

Beamten tritt an die Stelle des Medizinischen Dienstes der Amtsarzt.

Die stufenweise Wiedereingliederung regelt insofern das Zurückkommen eines Beschäftigten, der über längere 

Zeit krankgeschrieben war. Die stufenweise Wiedereingliederung ist insofern eine Maßnahme der medizinischen 

Rehabilitation.Der betreffende Mitarbeiter ist in der Zeit der Wiedereingliederung noch krankgeschrieben.  

Die Erfahrung der letzten Jahre hat gezeigt, dass die Rückkehr in den Beruf nach einer längeren Arbeitsunfähigkeit 

häufig nur schlecht oder gar nicht gelingt. Der Anspruch, nach einer Phase ohne beruflichen Alltag wieder von  

0 auf 100 zu schalten, überfordert die Menschen häufig. Die stufenweise Wiedereingliederung, die engmaschig 

von dem behandelnden Arzt betreut wird, hat hier sehr viel bessere Erfolgsquoten.  
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Die Führungskraft als Lotse 

Im Umgang mit betroffenen Mitarbeitern, insbesondere im Rahmen einer Wiedereingliederung, 

ist es für Sie als Führungskraft wichtig, sich Ihrer Position bewusst zu sein: Ihre Funktion ist die  

eines Lotsen. Sie können Ihren Mitarbeitern Möglichkeiten zeigen, sie mit hilfreichen Informatio-

nen versorgen, mit Interesse und Ideen zur Seite stehen – und ihnen dadurch zu Handlungsfähig-

keit und Selbstbewusstsein verhelfen. 

Sie sind jedoch nicht allein verantwortlich für die Genesung oder das Gelingen der Wiedereinglie-

derung!

Ansprechen statt Ignorieren

Schon die Gesetzesgrundlage für das betriebliche Eingliederungsmanagement zeigt: Gerade in 

Bezug auf Mitarbeiter, die unter Stress und Belastung leiden, gilt es für Führungskräfte, genau 

hinzuschauen und das Thema möglichst frühzeitig aktiv anzusprechen. 

Zugegeben, das ist keine leichte Aufgabe. Wer spricht seinen Mitarbeiter schon gerne darauf an, 

dass er oder sie einen „angeschlagenen Eindruck“ macht. Man findet die Frage zu intim oder 

scheut sich vor dem vielleicht schwierigen Gespräch. Die zeitnahe Ansprache kann die Chance 

erhöhen, dass Sie gemeinsam mit dem Beschäftigten eine tiefere Krise verhindern. Außerdem 

wünschen sich die allermeisten belasteten Mitarbeiter, dass sich jemand für ihre Probleme wirk-

lich interessiert. 

Hier erfahren Sie die wichtigsten Punkte, die Ihnen ermöglichen, betroffene Mitarbeiter frühzeitig 

zu erkennen und in angemessener Form aktiv zu werden, Unterstützung und Begleitung anzubie-

ten – ohne sich selbst mit den Problemen des anderen zu belasten.

Signale richtig deuten... 

Als auffällig können Veränderungen gelten, die im starken Kontrast zum „normalen“ Verhalten 

eines Mitarbeiters stehen: Ein ansonsten geselliger Mitarbeiter zieht sich von den Kollegen zurück 

oder bricht bei Kritik plötzlich in Tränen aus. Selbstverständlich gibt es auch naturbedingt ängstli-

che, schüchterne oder stark aufbrausende Menschen. Gerade bei Mitarbeitern, die Sie noch nicht 

lange kennen, ist es besonders schwierig, Verhaltensauffälligkeiten richtig zu deuten. Hinweise auf 

psychische Probleme können sein:

 ■ Auffällige Leistungseinbußen: Extrem verlangsamtes Arbeiten, auffällige Kontrolle der 
eigenen Arbeit

 ■ Hohe Ausfallzeiten: Häufige Fehltage, wiederholtes Zuspätkommen 

 ■ Verändertes Sozialverhalten: Sozialer Rückzug, übermäßige Gereiztheit, übertriebene 
Reaktion auf Kritik, Ungeduld, ständiges Klagen
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… und Unterstützung bieten

Falls Sie einen sehr guten Draht zu Ihrem Team haben und es in Ihrem Unternehmen üblich ist, 

dass man auch über Privates und Probleme spricht, dann können Sie einen Mitarbeiter, der Ihnen 

belastet erscheint, zu einem ruhigen Gespräch bitten und offen fragen, wie es ihm geht und ob 

Sie etwas für ihn tun können.

Häufig ist diese Atmosphäre nicht gegeben. Oder man selbst fühlt sich eigentlich nicht dazu in 

der Lage, das sensible Thema anzusprechen. Das ist völlig normal. Kaum jemand hat von Natur 

aus ein gutes Händchen dafür, als Führungskraft das Wohlbefinden oder psychische Probleme im 

Gespräch mit einem Mitarbeiter aufzugreifen. Das Thema gilt noch immer als tabu. 

Inzwischen gibt es deshalb viele Qualifizierungsmöglichkeiten, in denen Sie lernen und in prak-

tischen Übungen erproben können, wie Sie das Thema ansprechen und ein Gespräch so leiten 

können, dass sowohl Ihr Mitarbeiter als auch Sie am Ende mit einem guten Gefühl und konkreten 

Anregungen für nächste sinnvolle Handlungsschritte aus dem Gespräch gehen. 

Auch das sogenannte Employee Assistance Program, EAP (Externe Mitarbeiterberatung), das 

viele Unternehmen ihren Beschäftigten anbieten, kann hier hilfreich sein. Denn häufig finden 

es betroffene Mitarbeiter einfacher, erst einmal mit neutralen Beratungsprofis ein Gespräch zu 

führen. Im zweiten Schritt kann dann ein Gespräch mit dem Vorgesetzten folgen. Dieses Vorgehen 

entlastet beide Seiten und führt häufig zu positiven Entwicklungen in schwierigen Situationen. 
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Unterstützung und Hilfe für Mitarbeiter

Das leistet ein Employee Assistance Program, EAP  

(„Externe Mitarbeiterberatung“)

In den USA bieten rund 90 Prozent der (größeren) Firmen ihren Mitarbeitern ein EAP an. Der 

externe Beratungsdienst mit qualifizierten Kräften unterstützt die Mitarbeiter bei allen Arten 

von Problemen – beruflichen und privaten. Umfang der Beratung und Beratungsthemen sind 

je nach Anbieter recht unterschiedlich – natürlich auch die Qualität. Standardmäßig gehören 

die folgenden Beratungs leistungen zu einem umfassenden EAP-Angebot:

Psychologische Beratung: Probleme emotionaler, persönlicher und arbeitsbezogener Art 

(Lebenskrisen, Konflikte) werden von geschulten Fachkräften mit den Mitarbeitern erörtert. 

Telefonisch oder persönlich (face-to-face). Dies ist keine Therapie. Die Berater können jedoch 

bei der Auswahl und Terminfindung bei einem Therapeuten helfen.  

Beratung in Sachfragen: Alltagsprobleme können Mitarbeiter enorm stressen: Welche 

Behörde ist für eine bestimmte Angelegenheit zuständig? Wie finde ich eine Wohnung? 

Wer betreut mein Kind/die pflegebedürftige Mutter? Die EAP-Berater geben Hinweise und 

Informationen, stellen Kontakte zu den richtigen Ansprechpartnern her.

Beratung bei arbeitsbezogenen Fragen: Umgang mit Stress, Zeit- und Selbstmanagement, 

betriebsinterne Konflikte, Sorgen um den Arbeitsplatz, Überforderung, Umorganisationen 

und viele Problemstellungen können thematisiert und häufig gelöst werden.

Suchtberatung: Ist der Mitarbeiter suchtgefährdet oder bereits suchtkrank (Alkohol, Drogen), 

werden Wege aus der Sucht aufgezeigt. Mögliche Fragestellungen: Welche Mittel und 

Ansprechpartner stehen zur Verfügung, wie wird das finanziert? Ferner kann Hilfe bei der 

Suche nach einem qualifizierten Arzt oder Therapieplatz geleistet werden.
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Mitarbeiter, die einen Burnout oder eine Erschöpfungskrise erleiden, sind in der Regel über mehrere 

Wochen oder Monate krankgeschrieben. Trotzdem heißt das nicht, dass ihre Leistung dauerhaft 

beeinträchtig ist. Im Gegenteil: Krisen können für Menschen auch die Gelegenheit sein, ungesunde 

Verhaltensmuster und Einstellungen abzulegen. Oft ist die Motivation, wieder im Beruf gut Fuß zu 

fassen, bei Menschen mit stressbedingten Krisen zudem sehr hoch, weil ihnen ihre Arbeit letztlich 

sehr wichtig ist. Ob Betroffene wieder in ihren Job zurückkehren können, hängt maßgeblich von 

einer guten Wiedereingliederung ab. Die Begleitung und Unterstützung durch die Führungskraft 

in diesem Prozess ist unerlässlich. 

Eckpunkte einer Erfolg versprechenden Wiedereingliederung

Im Umgang mit betroffenen Mitarbeitern, insbesondere im Rahmen einer Wiedereingliederung, 

ist es für Sie als Führungskraft wichtig, sich Ihrer Position bewusst zu sein: Ihre Funktion ist die ei-

nes Lotsen. Sie können Ihrem Mitarbeiter Möglichkeiten zeigen, ihn mit hilfreichen Informationen 

versorgen, mit Interesse und Ideen zur Seite stehen – und ihm dadurch zu Handlungsfähigkeit und 

Selbstbewusstsein verhelfen. Sie sind jedoch nicht allein verantwortlich für die Genesung.

Wir bleiben in Verbindung: Die Chance einer erfolgreichen Wiedereingliederung steigt, 

wenn der Beschäftigte auch in der Phase der Erkrankung einen angenehmen Kontakt zum 

Unternehmen hat. Es ist daher wichtig, dem Betroffenen die Möglichkeit zum Kontakt aktiv 

zu bieten, ihn sinnvoll an der Entwicklung des Unternehmens und des Teams teilhaben zu 

lassen und zu zeigen, dass der Satz „aus den Augen, aus dem Sinn“ nicht zutrifft. Hilfreich 

ist: Falls möglich, mit dem betroffenen Mitarbeiter besprechen, ob, wie und mit wem er 

während seiner Abwesenheit in Kontakt bleiben möchte. Falls der Mitarbeiter in der akuten 

Krankheitsphase dieses Angebot ablehnt, ist es sinnvoll, die Frage später erneut zu stellen. 

Als Ansprechpartner kommt die direkte Führungskraft genauso infrage wie ein vertrauter 

Kollege, Mitglieder der Personalvertretung oder Mitarbeiter des betriebsmedizinischen 

Dienstes oder betriebliche Sozialarbeiter. Die Entscheidung sollte mit Sensibilität und in 

Abstimmung mit den Betroffenen getroffen werden.

Wiedereingliederung gestalten 
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Eine gemeinsame Sache: Die stufenweise Wiedereingliederung ist kein Standardverfah-

ren, sondern extrem flexibel. Wichtigste Voraussetzung ist die freiwillige Beteiligung des 

erkrankten Mitarbeiters. Zum einen, weil die Rückkehr in die Arbeit nur mit eigener Moti-

vation gelingen kann. Zum anderen gilt der Mitarbeiter während der Wiedereingliederung 

noch als arbeitsunfähig. Während dieser Zeit erhält er Lohnersatzleistungen durch die 

Krankenkasse. 

Einer gibt den Anstoß: Der Anstoß zu einer stufenweisen Wiedereingliederung kann vom 

Mitarbeiter, vom Arbeitgeber, aber auch von den behandelnden Ärzten, von den Mit-

arbeitervertretungen, Krankenkassen, Unfall- und Rentenversicherungsträgern kommen. 

Allerdings ist die ausdrückliche Zustimmung des Arbeit gebers erforderlich (es gibt dazu 

keine Verpflichtung).

Zeit ist wichtig: Die Dauer einer stufenweisen Wiedereingliederung ist variabel und läuft in 

der Regel zwischen sechs Wochen und sechs Monaten, kann aber in Ausnahmefällen auf 

bis zu 12 Monate ausgedehnt werden.

Vertrauen ist die Basis: Die vertrauensvolle Zusammenarbeit zwischen Versichertem, be-

handelndem Arzt, Arbeitgeber, Arbeitnehmervertretung, Betriebsarzt, Krankenkasse sowie 

gegebenenfalls dem Medizinischen Dienst der Krankenkassen und dem Rehabilitations-

träger ist eine notwendige Voraussetzung für den Erfolg. Die Wiedereingliederungs-Verein-

barung wird deshalb schriftlich fixiert (Ausnahme: Regelung in Betriebsvereinbarungen). 

Die Vereinbarung beschreibt Beginn, Ende und Struktur des Wiedereingliederungsplans, 

Regelungen für ein vorzeitiges Rücktrittsrecht, notwendige Abweichungen vom Arbeitsver-

trag und die Höhe eines evtl. Arbeitsentgeltes.  

Der Mediziner berät: Grundlage für den Einstieg in die Wiedereingliederung sind die 

ärztlichen Empfehlungen zur quantitativen und qualitativen Belastung. Von diesen Emp-

fehlungen kann während der Wiedereingliederung jedoch abgewichen werden, wenn es 

für den Betroffenen oder aus ärztlicher Sicht sinnvoll erscheint. 

Flexibilität gehört dazu: Sobald zwischen Arbeitnehmer und Arbeitgeber Einigkeit über 

das Ziel „Zurück an den Arbeitsplatz“ herrscht, geht es darum, einen individuellen Weg zu 

diesem Ziel zu finden, wobei Methoden und Tempo im Verlauf des Prozesses immer wieder 

angepasst werden können. Hierfür offen und handlungsbereit zu sein, ist zweifellos die 

größte Herausforderung an die Führungskräfte im Unternehmen. Dass sich die Anstren-

gung lohnt, kann durch Beispiele guter Praxis belegt werden.
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* Quelle: Schriftenreihe der Bundesarbeitsgemeinschaft für Rehabilitation, Heft 8: Arbeitshilfe für die 
stufenweise Wiedereingliederung in den Arbeitsprozess. 

Aus der Praxis

Fallbeispiel Kranführer 

„3 Jahre arbeitsunfähig – und nach 5 Monaten wieder im alten Job.“*

Ein Kranführer zeigt Anzeichen einer psychischen Krise. In den nächsten eineinhalb Jahren 

begibt er sich mehrfach stationär in Behandlung und versucht zwischen diesen Phasen 

der Krankschreibung seine Arbeit wieder aufzunehmen – vergeblich. Der Kranführer bleibt 

arbeitsunfähig, zieht sich völlig ins häusliche Umfeld zurück.

Nach zwei Jahren Arbeitsunfähigkeit regt eine Ärztin für Nervenheilkunde eine Rückkehr in 

die Arbeit an. Das Arbeitsmedizinische Institut leitet ein, dass ein psychosozialer Fachdienst 

die Reintegration vorbereitet. Sie treten in Kontakt mit dem Mann und bauen in fünf Monaten 

ein Vertrauensverhältnis auf. Der Gesundheitszustand des Kranführers bessert sich – und der 

psychosoziale Fachdienst bekommt die Zustimmung des Arbeitgebers für die stufenweise 

Wiedereingliederung bzw. verhandelt mit der Krankenkasse die finanzielle Abwicklung.

Ein Wiedereingliederungsplan wird erarbeitet. Beteiligt: Psychosozialer Fachdienst, 

behandelnde Fachärztin, Betriebsarzt, Vertreter der Personalabteilung der Firma, Kran-

kenkasse. Alle unterzeichnen den Plan. Da der Kranführer zu Beginn der Wiedereinglie-

derung noch Medikamente nimmt, beginnt er seine Arbeit zeitlich eingeschränkt mit 

Hilfstätigkeiten. Von hier aus soll seine Belastungsfähigkeit gesteigert werden – zugleich 

wird die Medikation vermindert. Das Ziel: In fünf Stufen und vier Monaten soll der 

Kranführer wieder den Kran bedienen.

Der Ablauf in der Praxis

Die Wiedereingliederung beginnt gut, doch die Belastung für den Kranführer ist offensicht-

lich hoch. Trotzdem möchte er die Arbeitszeit nicht weiter reduzieren. Aufgrund seines mit 

der Arbeit wachsenden Selbstvertrauens schafft er es, die Schwierigkeiten zu bewältigen. 

Die Betriebsratsvorsitzende steht begleitend als betriebliche Ansprechpartnerin zur Verfü-

gung, ebenso wie der psychosoziale Fachdienst. Die Fachärztin untersucht den Mann re-

gelmäßig, kann die Medikation reduzieren und befürwortet die Steigerung der Arbeitszeit.

Nach gut zwei Monaten Vollschichtarbeit am „Ersatzarbeitsplatz“ kommen das Arbeitsme-

dizinische Zentrum und die behandelnde Fachärztin unter Beratung eines psychologischen 

Instituts zu einer positiven Einschätzung. Die allgemeine arbeitsmedizinische Untersu-

chung bestätigt dies: Die Testwerte bei den Kriterien Konzentration, Aufmerksamkeit und 

Reaktionsgeschwindigkeit sind gut. Dem Einsatz als Kranführer steht nichts entgegen. 

Wie geplant, nimmt der Mitarbeiter fünf Monate nach Beginn der Wiedereingliederung sei-

ne alte Tätigkeit wieder auf, die er mühelos und mit positiven Folgen für seine psychische 

Stabilität bewältigt.
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Das Beispiel zeigt: Nach längerer Krankheit können Beschäftigte wieder in ihren Beruf hineinkom-

men. Grundlage ist die zielgerichtete und schnelle Zusammenarbeit aller Akteure. In der Praxis 

kommt der Führungskraft häufig die Rolle der wichtigen Vertrauensperson im Unternehmen zu, 

die den Mitarbeiter auf dem Weg zur Arbeitsfähigkeit begleitet.

Eine Frage an …

Prof. Johannes Siegrist 
 
Direktor des Instituts für Medizinische Soziologie der Universität 
Düsseldorf und Experte für Stress und Stress-Erkrankungen in der 
Arbeitswelt

Herr Prof. Siegrist, was ist entscheidend für den Erfolg von Wiedereingliede -

rungsbemühungen?

Siegrist: Für den Erfolg von Wiedereingliederungsbemühungen ist es entschei-

dend, dass die berufliche Rehabilitation früh in die medizinische Betreuung einbe-

zogen wird. Das bedeutet: Man sollte so früh wie möglich mit dem betrieblichen 

Wiedereingliederungsmanagement beginnen. Die Behandlung beim Arzt und Psy-

chotherapeuten läuft also lange Zeit parallel zur Wiedereingliederung – und meist 

auch darüber hinaus weiter.

Der Vorteil dieser Überschneidung von Therapie und Wiedereingliederung ist, dass 

beispielsweise im Rahmen der Psychotherapie auch die Schwierigkeiten, die im 

Kontakt mit dem Arbeitsleben auftreten, Thema werden. Wichtige Fragen sind bei-

spielsweise Motivationsprobleme oder auch Ängste, die auftreten können. Durch 

das parallele Geschehen können Potenziale optimal erkannt und gestärkt werden 

und zugleich kann man Schwierigkeiten möglichst frühzeitig begegnen. Verlaufs-

studien aus den USA zeigen, dass die Kombination einer frühzeitigen, stufen-

weisen Wiedereingliederung mit einer guten, kontinuierlichen therapeutischen 

Begleitung gute Ergebnisse erzielen.

Die Führungskräfte nehmen in diesem Geschehen natürlich eine zentrale Rolle ein, 

da sie den Mitarbeiter kontinuierlich begleiten. Führungskräfte müssten sich schu-

len, damit sie mit dieser Aufgabe sachgerecht umgehen können. Und natürlich 

ist auch das Engagement der Unternehmen gefragt – das akzeptiert, dass der Be-

schäftigte Unterstützung braucht und sein Leistungsniveau wäh rend der Wieder-

eingliederung möglicherweise noch reduziert ist. Eine frühe Wiedereingliederung 

und die Unterstützung der Führungskraft ist entscheidend.
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3. Psychische Balance für führungskräfte

Viele Anregungen, wie das in der Praxis gelingen kann, haben Sie bereits auf den vorigen Seiten 

bekommen – schließlich gilt alles, was bei Mitarbeitern Überlastung vermeidet, letztlich auch für 

Sie. Auf den folgenden Seiten haben wir zusätzlich einige Punkte herausgestellt, die besonders 

im Arbeitsalltag von Führungskräften für Stress sorgen, und geben Hinweise, wie Sie diesen 

begegnen können.

Sieben Anregungen für Ihren Arbeitstag ...

… die Ihnen helfen, auch in stressigen Zeiten Ihre Leistungskraft, Ihr Engagement und Ihre 

Lebensfreude zu bewahren. Weitere praktische Anregungen finden Sie in der gleichnamigen 

Handlungshilfe für Beschäftigte. 

Wertschätzung leben: Beginnen Sie bei sich selbst. Vermutlich sind Sie es als Führungskraft 

gewohnt, Ihre Arbeit kritisch zu betrachten – und am Ende des Tages ist nie alles geschafft, was 

Sie sich vorgenommen hatten. Richten Sie den Blick statt auf die To-Do-Liste auch täglich auf die 

Hat-gut-geklappt-Liste. Holen Sie sich aktiv die guten Momente des Tages in den Sinn. Das stärkt 

Ihre psychische Widerstandskraft und schärft den Blick für das, was Ihnen wichtig ist.

Auszeiten einrichten und richtig nutzen: Studien zeigen: Pausen wirken am besten als Erholung, 

wenn sie zeitnah an der Belastung liegen. Ein Urlaub kann monatelangen Stress nicht ausgleichen. 

Besonders effektiv: Regelmäßige Kurz-Pausen im Tagesablauf. Für Feierabend und Wochenende 

gilt: Erholung ist Abwechslung: Nichtstun ist nicht unbedingt erholsam. Das bedeutet: Bewegung 

für den Büroarbeiter. Stille für den Vielredner. Etwas Kreatives als Ausgleich zum stark strukturier-

ten Arbeitstag etc.  

Reflexion und Eigensinn pflegen: Nie war der Sinn für die persönlichen Werte und Ziele so wichtig 

für die psychische Balance wie heute. Denn wer seine Werte an den Zielen des Unternehmens fest-

macht, müsste oft den Kurs wechseln. Die Folge: man fühlt sich irgendwann fremdbestimmt und 

orientierungslos. Fragen Sie sich lieber: Was ist mir persönlich wirklich wichtig? Meine Mitarbeiter 

mit Respekt zu behandeln? Mich persönlich weiterzuentwickeln? Ein ausgeglichenes Leben? Über-

Leistungsstark und ausgeglichen

Die psychische Balance und Gesundheit zu erhalten, das ist ein aktiver Prozess. Kaum eine 
Führungskraft kann beschließen: Ab heute mache ich mir keinen Stress mehr. Phasen der 
starken Belastung gehören zum Berufsprofil. Aber Sie können viel dafür tun, damit Sie besser 
mit Stress-Situationen zurechtkommen, Dauerstress vermeiden und in vielen Situationen 
erst gar keinen Stress aufkommen lassen. Und Sie können dafür sorgen, dass die Erholung 
und das Energietanken neben dem Engagement nicht zu kurz kommen. 
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legen Sie, wie Sie Ihre persönlichen Werte auch im Rahmen der wechselnden Vorgaben und Zie-

le der Geschäftsleitung im Arbeitsalltag aktiv einbringen und leben können. Manchmal muss man 

dafür kreativ sein. Um seinen Sinn für das Eigene zu pflegen, braucht man Orte der Reflexion –  

ganz gleich, ob beim Spaziergang oder bei der Meditation. 

Mythen entlarven: Eine Menge Stress wird durch Job-Mythen wie diese ausgelöst: Wer nicht  

immer erreichbar ist, will nicht weiterkommen. Wer seinen Urlaub wichtig nimmt, ist nicht enga-

giert genug. Eine Führungskraft muss alles wissen und darf keine Fehler machen. Diese Mythen 

zwängen Sie in ein Korsett, das anstrengend und wenig hilfreich ist, um Ihre Führungsaufgabe im 

schnelllebigen Alltag eines modernen Unternehmens gut zu erfüllen. Orientieren Sie sich lieber 

an Ihren persönlichen Werten für „gute Arbeit“. Das könnte so aussehen: Wer gute Arbeit machen 

möchte, braucht Zeiten des ungestörten Arbeitens. Etwas nicht zu wissen, ist kein Problem – man 

muss nur wissen, wen man fragt. Es ist besser, eine pragmatische Lösung zeitgerecht umzusetzen, 

als die perfekte Lösung zu suchen.

Unterstützung annehmen: In der Führungsebene ist es oft einsam. Viele Entscheidungen muss 

man allein treffen. Doch wenn soziale Unterstützung fehlt, macht das nicht nur Mitarbeitern zu 

schaffen, sondern auch Chefs. Nehmen Sie die Angebote Ihres Unternehmens an: Das können 

regelmäßige Weiterbildungen im Bereich Mitarbeiterführung sein oder auch ein persönliches Coa-

ching oder Supervision, das Ihnen Gelegenheit gibt, über Ihre Arbeit und schwierige Situationen 

zu reflektieren. Es ist ein wenig wie im Sport: Talent allein reicht nicht aus. Kein Spitzensportler 

kommt ohne regelmäßiges Training aus. Trainieren Sie Ihre Führungsqualitäten ebenso wie Ihre 

Stresskompetenz. Auch hilfreich: Tauschen Sie sich mit Kollegen aus, denen Sie vertrauen. Zum 

Beispiel in beruflichen Netzwerken.   

Stressfaktor Meeting eindämmen: Meetings sind häufig echte Zeitfresser. Prüfen Sie bei jeder 

Meeting-Anfrage: Was ist die Agenda? Ist das Thema für mich wirklich relevant? Oder liegt es the-

matisch mehr im Bereich eines Mitarbeiters? Falls das Meeting irrelevant ist – freundlich absagen. 

Und: Ein Meeting ohne Protokoll und Ergebnisse für nächste Arbeitsschritte ist ein überflüssiges 

Meeting.

Delegieren optimieren: Vor allem Fachfragen oder Detailprobleme können versierte Mitarbeiter 

oft besser lösen als Sie selbst. Lernen Sie abzugeben. Achten Sie dabei auf eine Win-Win-Situa-

tion. Überlegen Sie: Welcher meiner Mitarbeiter ist für welche Aufgabe besonders geeignet? Wer 

könnte von einer Aufgabe profitieren, sich daran entwickeln?
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Eine Frage an …

Dr. hans-Peter unger 
 
Chefarzt der Asklepios-Klinik für Psychiatrie und Psychotherapie in  
Hamburg-Harburg und Leiter von Gruppen für Führungskräfte, die eine 
stressbedingte Erschöpfungskrise erlebten

Herr Dr. Unger, Sie erleben viele Führungskräfte, die Stresskrisen erleben.Welche 

Veränderungen sind wirklich hilfreich, um den Stresspegel zu senken?

Unger:  Man muss sich klar machen: Den Stress bekommt man nicht weg. Phasen 

von Stress wird jede Führungskraft erleben. Aber man kann ein Verständnis für 

die Reaktionen unter Dauerstress entwickeln – und daraufhin seine Haltung im 

Umgang mit Stressphasen verändern. Dazu sollte man wissen: Unter Stress ist 

eine bestimmte Gehirnstruktur, die Amygdala, auch Mandelkern genannt, beson-

ders aktiv. Der bekannte Tunnelblick, aber auch Emotionen wie Wut und Angst, 

sind die Folge. Unter Dauerstress übernimmt die Amygdala leicht das Ruder über 

unser Handeln – und wir geraten in den Modus des Getriebenen und emotional 

Aufgepeitschten. Das ist für eine Führungskraft allerdings nicht hilfreich, denn 

in dieser Stimmung kann man keine wirklich gute oder kreative Lösung für die 

Stresssituation finden.

Man sollte deshalb lernen, diesem Automatismus entgegenzusteuern, indem 

man bewusst einen Schritt zurücktritt und das bewusste Denken, das Frontalhirn, 

einschaltet. Nur mit dem Frontalhirn können wir Fragen beantworten wie: „Was 

ist jetzt wirklich wichtig?“, „Was ist meine Entscheidung?“ Abwägen, beurteilen, 

steuern – das kann nur das Frontalhirn. 

Diesen Schritt des bewussten Zurücktretens kann man lernen. Zum Beispiel durch 

Übungen der Achtsamkeit, wie einfache Atemübungen, die verhindern, dass man 

auf eine belastende Situation unreflektiert mit dem Stressautomatismus reagiert. 

Wem dieses Zurücktreten gelingt, der wird es auch schaffen, sich wirkliche Räume 

der Erholung und Regeneration zu schaffen. Zum Beispiel im Kontakt mit Freun-

den und in der Partnerschaft, im Sport, bei persönlichen Interessen. Gewinnen Sie 

Abstand! 
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4. Ausblick 

Der „Deutsche Unternehmenspreis Gesundheit“ wird vom BKK Bundesverband organisiert und 

zeichnet seit 2007 jährlich rund 40 Unternehmen aus, die Gesundheitsförderung vorbildlich betrei-

ben und auf die psychische Gesundheit ihrer Beschäftigten besonderen Wert legen. Die Teilnahme 

am Deutschen Unternehmenspreis Gesundheit ist in einem mehrstufigen Verfahren organisiert, in 

dessen Mittelpunkt die systematische Überprüfung verschiedener Themenfelder der betrieblichen 

Gesundheitsförderung steht. Grundlage der Bewertung sind die Qualitätskriterien des Europäi-

schen Netzwerks für Betriebliche Gesundheitsförderung.

Das Great Place to Work® Institute Deutschland, ein 2002 gegründetes Forschungs- und Be-

ratungsunternehmen mit Stammsitz in den USA und eigenständigen Partnerbüros in über 40 

Ländern weltweit, schreibt jährlich den Wettbewerb „Deutschlands beste Arbeitgeber“ und „Beste 

Arbeitgeber im Gesundheitswesen“ aus. Aus allen Teilnehmern wird nach standardisierten Bewer-

tungskriterien die Top 100-Liste ermittelt und veröffentlicht. Im Vordergrund steht die Überprüfung 

und Weiterentwicklung einer mitarbeiterorientierten Arbeitsplatzkultur, die Schaffung vertrauens-

voller Beziehungen zwischen Management und Mitarbeitern, der Stolz der Beschäftigten auf die 

eigene Tätigkeit und die Leistung des Unternehmens insgesamt sowie ein starker Teamgeist –  

alles Faktoren, die auch für die psychische Gesundheit der Beschäftigten eine große Rolle spielen.

In der INQA-Datenbank Gute Praxis werden Beispiele zur betrieblichen Gesundheitsförderung 

und Prävention aus dem betrieblichen Alltag gesammelt und aufbereitet, damit andere von diesen 

Erfahrungen profitieren können. Zurzeit befinden sich dort mehr als 300 Einträge. Anhand von 

Praxisbeispielen erfahren Sie, welche konkreten Maßnahmen und Lösungen den Praxistest in 

Unternehmen bestanden haben. Zu jedem Beispiel findet sich ein Ansprechpartner des Unterneh-

mens, der weitergehende Auskünfte erteilen kann.

Die genannten Beispiele bestätigen, dass das gesunde Unternehmen keine Fiktion ist. Mittler -

weile liegt eine ganze Reihe vielversprechender und erfolgreich erprobter Praxis beispiele vor. 

Wir wünschen uns, dass viele Unternehmen von diesen Erfah run gen profitieren und dass diese 

Broschüre Sie in Ihrer Motivation zur ge sunden Führung stärkt.   

Das gesunde Unternehmen –  
ein unrealistisches Ideal oder zukunftsweisende Idee?

Immer noch werden Stress und psychische Belastung häufig als unabwendbares Übel der 
modernen, schnelllebigen Wirtschaft angesehen. Beispiele aus der Praxis zeigen aber, dass 
das „gesunde Unternehmen“ durchaus Realität ist – auch in Krisenzeiten.
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Wertvolle Links im Internet

Auf der Website der Bundesanstalt für Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin (BAuA) www.baua.de  

findet sich neben einer Themenseite „Psychische Fehlbelastung / Stress“mit Links zu Informationen, 

Publikationen und Veranstaltungshinweisen auch eine Toolbox mit Instrumenten zur Erfassung 

psychischer Belastungen: www.baua.de/toolbox

Die Website stellt darüber hinaus spezifische Informationen zum Thema Gefährdungsbeurteilung 

bereit: Die Loseblattsammlung „Ratgeber zur Gefährdungsbeurteilung“ unterstützt Fachleute aus 

dem Arbeitsschutz bei der Planung und Durchführung der Gefährdungsbeurteilung. Das umfas-

sende Kompendium basiert auf neuesten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen, vermittelt 

branchenunabhängig Grundwissen und stellt konkrete Handlungshilfen zur Verfügung. 

Bei der Durchführung einer Gefährdungsbeurteilung unterstützt das Portal Gefährdungsbeur-

teilung www.gefaehrdungsbeurteilung.de, das von der BAuA in enger Abstimmung mit den 

Trägern der Gemeinsamen Deutschen Arbeitsschutzstrategie (GDA) entwickelt wurde: „Es macht 

den Prozess der Gefährdungsbeurteilung transparent und erleichtert über eine Datenbank den 

Zugang zu relevanten Handlungshilfen. Nutzer – ob Laien oder Experten – finden entsprechend 

ihrer Erfahrung die für sie passenden Informationen, da sowohl Basis- als auch Expertenwissen 

vermittelt wird.“

Auf der Website der Initiative Neue Qualität der Arbeit (INQA) www.inqa.de finden sich spezielle 

Themenseiten wie „Stress“, „Mobbing“ und „Gesundheitsförderung“ mit wertvollen Informa-

tionen und Publikationen. Darüber hinaus sind in der „Gute-Praxis-Datenbank“ erfolgreiche 

Umsetzungsbeispiele aufbereitet und Sie können sich über themenspezifische INQA-Projekte 

informieren.

Themenschwerpunkt Betriebliches Eingliederungsmanagement

 ■ http://www.iga-info.de/betriebliche-eingliederung.html

Netzwerke zur betrieblichen Gesundheitsförderung und Unternehmenskultur

 ■ http://www.dnbgf.de

 ■ http://www.enterprise-for-health.org

 ■ http://www.netzwerk-unternehmen-fuer-gesundheit.de
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Kein Stress mit dem Stress 

Eine Handlungshilfe für 

Beschäftigte

Weitere Veröffentlichungen:

Kein Stress mit dem Stress 

selbsteinschätzung

Selbsteinschätzung für das betriebliche Gesundheits
management im Bereich der psychischen Gesundheit

Eine Handlungshilfe für Beschäftigte

Kein Stress mit dem Stress

Praxishilfe

BeSchäftigte Kein Stress mit dem Stress 
Qualitätskriterien für das betriebliche Gesundheits management 
im Bereich der psychischen Gesundheit

qualitätskriterien

Kein Stress mit dem Stress 

Selbsteinschätzung für das 

betriebliche Gesundheits-

management im Bereich der 

psychischen Gesundheit 

Kein Stress mit dem Stress 

Qualitätskriterien für das 

betriebliche Gesundheits-

management im Bereich der 

psychischen Gesundheit 

Die Broschüren stehen zum Download bereit und/oder können bestellt werden 

im BKK-Onlineshop: www.bkk.de/psyga

Alle vier Broschüren sind auch gesammelt in einer Schuberversion erhältlich.

Infoportal

Im Infoportal unter www.psyga-transfer.de 

fi nden Sie für die Praxis aufbereitetes Wissen, 

Handlungshilfen, Unternehmensbeispiele, 

Medien und Broschüren rund um das Thema 

psychische Gesundheit in der Arbeitswelt. 

fi nden Sie für die Praxis aufbereitetes Wissen, 
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