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Psychische Erkrankungen und Berufstatigkeit

Das Unterstutzungsangehot
der Arbeitsassistenz

Die Bedeutung psychischer Krank-
heiten hat in den letzten Jahren
stetig zugenommen. Jede/r Vierte
leidet einmal im Leben an psychi-
schen Problemen wie Depressionen

oder Angststérungen. Oft sind
dadurch die Arbeitsplatze der Be-
troffenen gefdhrdet. Gleichzeitig
gestaltet sich der Wiedereinstieg
fiir von Arbeitslosigkeit betroffene
Menschen mit psychischen Proble-
men immer schwieriger. Die aktuel-
len Anforderungen der Arbeit-
geberlnnen nach Flexibilitdt, Stress-
resistenz, Uberstundenbereitschaft
etc. sind hdufig der Gegensatz zu
jenen Bedingungen, die Betroffene
beim Einstieg unterstiitzen.

Ein Beispiel aus der Praxis
Ein ge

Frau S. arbeitet schon seit mehreren
Jahren als Exportsachbearbeiterin in
einem Produktionsbetrieb und wur-
de dort wegen ihrer Fachkenntnisse
und ihrer Einsatzbereitschaft immer
sehr geschdtzt. In arbeitsintensiven
Phasen waren Uberstunden fiir sie
selbstverstdndlich. lhre Kolleginnen
und Kollegen kannten sie als offen
und lebenslustig. Firmeninterne
Freizeitangebote nahm sie regelmd-
Big wahr.

Doch plétzlich verdnderte sie sich.
Frau S. wirkte am Arbeitplatz lustlos
und gereizt, immer wieder schien sie
abwesend. Es fiel ihr offensichtlich
schwer, Aufgaben termingerecht zu
erledigen. Die Kollegen in ihrer
Abteilung wunderten sich iber ihre
Verschlossenheit. Auf die Frage, wie
es ihr gehe, antwortete sie auswei-

chend. Immer hdufiger kam sie zu
spdt zur Arbeit oder meldete sich
krank. Als ein neues EDV-System
installiert wurde, in das sich alle
Mitarbeiter einarbeiten mussten,
brach sie am Arbeitsplatz in Trdnen
aus, war kaum mehr ansprechbar
und wurde von ihrer Vorgesetzten
nach Hause geschickt. Mehrere
Wochen lang war sie krank ge-
schrieben. Ihr direkter Vorgesetzter
stand vor einem Rdtsel. Er wollte
seine Mitarbeiterin nur ungern ver-
lieren. Andererseits konnte er sich
ihre Verdnderung nicht erkldren. Zu-
gleich wuchs das Arbeitsaufkom-
men in der Abteilung. Denn die
Kollegen konnten die Aufgaben von
Frau S. nur fiir einen begrenzten
Zeitraum tibernehmen.

Ein Arbeitsmediziner erzihlte dem
Vorgesetzten schlieBlich von dem
kostenlosen Beratungsangebot der
Arbeitsassistenz. In einem Telefonat
gelang es ihm, Frau S. zu iberzeu-
gen, dieses Angebot auszuprobieren.
Im ersten Gesprédch mit der Arbeits-
assistentin stellte sich heraus, dass
Frau S. an Depressionen leidet.

Die Assistentin half ihr bei der Suche
nach einem geeigneten Psychothe-
rapeuten und besprach mit dem
Arbeitgeber, wie er Frau S. bei der
Riickkehr an ihren Arbeitsplatz
unterstiitzen kann. In Absprache mit
der Personalabteilung und ihrem
Vorgesetzten konnte Frau S. vor-
iibergehend ihre Arbeitsstunden
reduzieren und einzelne Aufgaben
abgeben. Die Arbeitsassistentin
begleitete den Eingliederungspro-
zess in die Arbeit noch ein paar
Monate.

News

Frau S. blieb dem Arbeitgeber mit
ihrem Know-how und ihrer Erfah-
rung erhalten. Sie nimmt weiterhin
therapeutische Hilfe in Anspruch,
achtet besser auf ihre Ressourcen
und ihr Leistungsvermdgen und hat
gelernt, mit \Vorgesetzten und
Kollegen (iber ihre Probleme zu
sprechen. Die Kollegen registrierten
sehr aufmerksam, wie sehr sich ihr
Arbeitgeber um Frau S. bemiihte.
Auf das Betriebsklima und das
gegenseitige Vertrauen wirkte sich
diese Erfahrung sehr positiv aus.

Psychische Erkrankungen werden
immer haufiger diagnostiziert

Vor psychischen Erkrankungen ist
niemand gefeit. Nach Angaben des
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Bundesministeriums flir Gesundheit
und Frauen leidet jeder Vierte ein-
mal im Leben an einer psychischen
Krankheit. Zehn Prozent der er-
wachsenen Bevdlkerung sind be-
troffen.

Oft sind es groBe Lebensverdnde-
rungen wie der Tod eines geliebten
Menschen, Scheidung oder Kon-
flikte am Arbeitsplatz, die das seeli-
sche Gleichgewicht ins Wanken
bringen. Manchmal jedoch gibt es
keinen offensichtlichen Anlass fir
den Ausbruch einer psychischen
Krankheit. Die Ursachen sind meist
komplex - genetische, soziale und
physische Faktoren kdnnen eine
Rolle spielen.

Studien zufolge nimmt die Bedeu-
tung psychischer Krankheiten zu.
Auf der Liste der groBten interna-
tionalen Gesundheitsprobleme
lagen Depressionen laut einem
Bericht der Weltgesundheitsorga-
nisation (WHO) schon im Jahr 2001
auf Platz vier. Bis zum Jahr 2020
werden die depressiven Storungen
nach Schatzungen der Organisation
zum zweitgroBten Gesundheits-
problem weltweit avancieren. Ledi-
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Abb. A-7: Prozentuelle Veranderung der Pensionen
aufgrund von Invaliditat 1985 - 1999
(Neuzugénge, 1985=100%)
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glich  Herz-GefaB-Erkrankungen
wiirden dann eine gréBere Bedro-
hung fiir die Gesundheit der Welt-
bevdlkerung darstellen.

Zwar ist die Zahl der Arbeitsaus-
falltage zwischen 1990 und 1999
insgesamt leicht zuriickgegangen -
von 15.161 auf 14.431 je 1000
Beschaftigte. Doch dieser Riickgang
ist vor allem darauf zurlickzufiih-
ren, dass sich weniger Menschen
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Abb. A-9: Entwicklung der Krankenstandstage pro 1000 Beschaftigte
1990-1999 (1990 = 100%)
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Quelle: Osterreichischer Psychiatriebericht 2001

Quelle: Osterreichischer Psychiatriebericht 2001

wegen korperlicher Beschwerden
oder Arbeitsunféllen krank gemel-
det haben. Dagegen stieg die Zahl
der Ausfalltage aufgrund psychi-
scher Erkrankungen und Krankhei-
ten des Nervensystems im selben
Zeitraum deutlich an - von 307 auf
460 je 1000 Beschiftigte (Abb. 1).
Dass sich dieser Trend aktuell weiter
fortsetzt, zeigt das Jahrbuch Ge-
sundheitsstatistik aus dem Jahr
2004. Danach hat sich die Zahl der
Krankenstandstage je 1000 Be-
schaftigte zwischen 1999 und 2004
insgesamt von 14.431 auf 12.156
verringert. Gleichzeitig stieg die
Zahl der Ausfalltage aufgrund psy-
chischer Erkrankungen von 460 auf
565 je 1000 Beschaftigte an.

Ein &hnliches Muster zeigt sich
beim Blick auf die Entwicklung der
Invaliditatspensionen: Zwischen
1985 und 1999 ist die Zahl der
jahrlichen Neuzugédnge insgesamt
gesunken. Gleichwohl stieg die Zahl
der Osterreicherinnen, die aufgrund
von psychischen Erkrankungen in
Pension gingen (Abbildung 2)

Zwar ist die wachsende Bedeutung
psychischer Krankheiten heute gut
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dokumentiert. Doch das gesamtge-
sellschaftliche Wissen (iber diese
Erkrankungen ist nach wie vor
gering. Fiir viele Menschen ist das
Thema Angst besetzt. Betroffene
sind mit Stigmatisierung und
Diskriminierung konfrontiert.

So begeben sich viele depressive
Menschen nicht in Behandlung, da
sie nicht wissen, dass diese psychi-
sche Stérung behandelbar ist. Oft
haben sie groBe Angst, ausgegrenzt
zu werden oder ihren Arbeitsplatz
zu verlieren. Haufig versuchen sie
dann, die Erkrankung geheim zu
halten, was zusatzlich Stress er-
zeugt und die Behandlung er-
schwert.

Vorgesetzte und Kollegen spiiren
zwar hdufig, dass der oder die
Betroffene ein Problem hat, sind
aber mit der Situation lberfordert.
Anlass fiir ein Gesprach zwischen
dem Vorgesetzten und dem er-
krankten Mitarbeiter sind tblicher-
weise die Leistungseinbriiche der
vergangen Zeit. In einem solchen
Gesprdch mit solch negativen
Vorzeichen féllt es den Betroffenen
aber meist besonders schwer, ihre
gesundheitlichen Probleme anzu-
sprechen. Gelingt es nicht, den
Arbeitsplatz zu erhalten, bleibt bei
den Betroffenen meist eine groBe
Verunsicherung zuriick.

Es ist eine Besonderheit der psychi-
schen Erkrankung, dass die Leis-
tungsfahigkeit hdufig nicht ein-
deutig einzuschdtzen ist. Der Ver-
lauf einer psychischen Erkrankung
ist so individuell wie der betroffene
Mensch. Bei einer korperlichen
Erkrankung ist meist gut benennbar,
welche Tatigkeiten im Zusammen-
hang mit der Erkrankung durch-
flihrbar sind und welche nicht. Fiir
Menschen mit psychischen Erkran-
kungen ist meist ein l4dngerer
Prozess nétig, um eine realistische
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Selbsteinschdtzung zu entwickeln,
um erkennen zu lernen, wie indivi-
duelle Anzeichen einer Verdnderung
aussehen und wie Stabilitat erhal-
ten werden kann.

Herr M. ist gelernter Einzelhandels-
kaufmann. Vor zwei Jahren wurde er
gekiindigt und war seither arbeits-
los. Herr M. leidet an einer Angst-
storung und Depressionen und ist
deshalb in fachdrztlicher Behand-
lung. Seine finanzielle Situation war
durch die andauernde Arbeitslosig-
keit mittlerweile sehr angespannt,
was ihm zusdtzlich Druck machte. Er
lebte zuriickgezogen und hatte nur
noch wenig Kontakt zu Freunden
und Bekannten. Viele gemeinsame
Freizeitaktivititen konnte er sich
auch nicht mehr leisten. Die Vor-
stellung an einen Wiedereinstieg
bereitete ihm groBe Sorgen und
seine diesbeziiglichen Aktivititen
waren sehr zégerlich.

Durch seine AMS-Beraterin wurde
Herr M. auf das Angebot der Ar-
beitsassistenz aufmerksam. Er ver-

Fiir unsere zukiinftigen AMS Projekte in Wien und Niederdsterreich
suchen wir fiir die Aktivierung und sozialpddagogische Betreuung

Trainerinnen

einbarte ein Erstgespréich und in der
Folge wachentliche Beratungster-
mine. Im Zuge der Beratung lernte
Herr M. allmdhlich iiber seine
Sorgen zu sprechen und sich mit sei-
ner Situation aktiver auseinander-
zusetzen. Erste kleine Schritte zur
Verdnderung wurden von ihm erar-
beitet und umgesetzt. Er kontaktier-
te wieder Freunde, die ihm friiher
wichtig waren, begann seine Tage
mehr zu planen und zu strukturieren
und blickte wieder vorsichtig in die
Zukunft. Nach einigen Wochen be-
gann er gemeinsam mit der Arbeits-
assistenz seine berufliche Situation
zu analysieren und die aktuellen
Méglichkeiten am Arbeitsmarkt zu
untersuchen. Er erarbeitete die fiir
ithn passende Bewerbungsstrategie
und war nach ein paar Monaten
bereit, erstmals wieder einen Kon-
takt mit einem potenziellen Arbeit-
geber aufzunehmen. Zur gesund-
heitlichen Stabilisierung hatte Herr
M. auch mit einer Psychotherapie
begonnen.

Nach ldngerer Suche fand Herr M.
einen Arbeitsgeber, der ihm die
Maglichkeit gab, ein dreimonatiges
Arbeitstraining zu absolvieren, wo-
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bei Herr M. wieder sein Selbstwert-
gefiihl entfalten konnte. Im Zuge
dieses Arbeitstrainings lernte der
Arbeitgeber Herrn M. als Mitarbeiter
schidtzen und war in der Folge
bereit, ihn mit einer Forderung der
Lohnkosten fiir die Einstiegsmonate
zu beschdftigen. Wdhrend der
ersten Arbeitsmonate nutzte Herr
M. nach wie vor das Beratungs-
angebot der Arbeitsassistenz, um
seine Situation am Arbeitsplatz zu
besprechen.

Die Anforderungen am
Arbeitmarkt nehmen zu

Menschen mit psychischen Erkran-
kungen brauchen haufig mehr Zeit,
um eine gute Einschdtzung ihres
eigenen Leistungsvermdgens zu
erlangen. Demgegeniiber stehen
gestiegene Anforderungen an Mit-
arbeiterlnnen. Nur wenige Arbeit-
geberlnnen wollen bzw. konnen sich
die Zeit nehmen, Mitarbeiterlnnen
eine Tatigkeit ,probieren” und lang-
sam in einen Aufgabenbereich hin-
einwachsen zu lassen. Haufige
Formulierungen in Stelleninseraten
sind neben fachlichen Qualifika-
tionen ,Stressresistenz, hohe Lei-
stungsbereitschaft, Flexibilitat,
Teamfahigkeit, Kommunikations-
fahigkeit, etc." All das sind Fahig-
keiten, die im Zusammenhang mit
einer starken Verunsicherung meist
reduziert sind. Weiters wurden in
den letzten Jahren von groBen
Unternehmen jene Jobs, bei denen
vorwiegend ,einfache Tatigkeiten"
zu verrichten waren, wegrationali-
siert, aus dem Unternehmen ausge-
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lagert oder anderen Jobs als Zusatz
beigefiigt. Somit ist auch ein Ein-
stieg Uber einfachere Tatigkeiten
schwieriger geworden.

Ein weiteres Problem ist auch bei
der Arbeitssuche die Angst vor
Stigmatisierung und der damit ver-
bundene verstandliche Wunsch
nach Geheimhaltung der Erkran-
kung.

Dadurch stehen Betroffenen haufig
vor folgender Situation:

.Benenne ich meine Krankheit, be-
komme ich den Job nicht;

Benenne ich die Krankheit nicht,
bekomme ich mdglicherweise keine
passenden Bedingungen am Ar-
beitsplatz.”

Gleichzeitig hat in den letzten
Jahren die Aufkldrungsarbeit zu
psychischen Erkrankungen stark
zugenommen und es wurden damit
auch Menschen erreicht, die als
Arbeitgeberinnen bereit sind, ein
Gesprach liber das Thema zu fiih-
ren. Es ist aber fiir Betroffene oft
ein langer Weg, eine tatsachlich
passende Arbeitstelle zu finden.

Das Angebot der Arbeitsassistenz

Seit 1992 bietet das Institut zur
beruflichen Integration (ibi) eine
kostenlose Beratung fiir Menschen
mit psychischen Problemen und
Erkrankungen, die auf Arbeitssuche
sind oder deren Arbeitsplatz gefahr-
det ist, sowie deren Arbeitgerinnen.
Das Angebot reicht von einer Kurz-
beratung bis zum ldngeren Betreu-
ungsprozess (max. 1 Jahr). Alle
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BUNDESSOZIALAMT

Wien

ibi Arbeitsassistenz, gefordert vom Bundessozialamt - Landesstelle Wien und Landesstelle Niederdsterreich
- aus Mitteln der Beschiftigungsoffensive der Gsterreichischen Bundesregierung fiir Menschen mit
Behinderungen und des Européischen Sozialfonds, in Zusammenarbeit mit dem Arbeitsmarktservice Wien
und dem Land Wien, vertreten durch den Fonds Soziales Wien.
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Arbeitsmarktservice

Gefdrdert vom
2SOZIALES
WIE N)

aus Mitteln der

StaDt i Wien

Inhalte werden vertraulich behan-
delt.

Die Beratung bei der Arbeitsplatz-
suche umfasst:

B Abklarung von Berufswiinschen
und beruflichen Fahigkeiten

M Umgang mit psychischen Pro-
blemen und Erkrankungen

B Erarbeitung einer individuellen
Bewerbungsstrategie

W Begleitung beim Arbeitseinstieg

Die Beratung bei der Sicherung ge-
fahrdeter Arbeitsplatze umfasst:

W Umgang mit der Erkrankung, ins-
besondere am Arbeitsplatz

B Begleitung bei Verdnderungs-
prozessen

M Konfliktbearbeitung

M Beratung liber mdgliche For-
derungen wund Feststellungsbe-
scheide, die den Grad einer Behin-
derung nachweisen

Das ibi hat zwei Niederlassungen in
Wien sowie drei in Niederdsterreich.
Es beschaftigt 25 Mitarbeiterlnnen,
darunter Psychologlnnen, Psycho-
therapeutinnen und Sozialarbeite-
rinnen. Es ist eine Einrichtung der
.Psychosozialen Zentren GmbH"

www.arbeitsassistenz-ibi.at
www.arbeitsassistenz.or.at (mit ei-
ner Liste der Arbeitsassistenz-
adressen in ganz Osterreich)

Stefan Grasser; geb. 1969, Seit
1998 DSA, seit 2001 Mitarbeiter
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