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EINFUHRUNG

Mit der vorliegenden Broschiire geben wir Ihnen einen Uberblick Giber die Méglichkeiten und Anwen-
dungsbereiche von betrieblicher Suchtpravention. Betriebliche Suchtpravention spannt einen Bogen von
MaBnahmen der Gesundheitsférderung, um die Gesundheit Ihrer Mitarbeiter/innen zu starken, bis zur
direkten Intervention bei Mitarbeitern/innen, die aufgrund ihres Suchtmittelkonsums oder suchtbeding-
ten Verhaltens auffallig geworden sind.

Gerade das Thema ,,Konsum von Alkohol und illegalen Drogen in der Arbeitswelt“ ist immer noch tabui-
siert und emotionsgeladen. Der praktizierte Umgang reicht von Uberreaktion bis Untatigkeit aufgrund
von Hilflosigkeit und ist gepragt von Fehlinformationen, Mythen, gut gemeinten Ratschldgen und falsch
verstandener Hilfe.

Suchtpravention geht alle Arbeitgeber an

Das Arbeitnehmerschutzgesetz und die Fiirsorgepflicht des Arbeitgebers sehen eine Informationspflicht
des Arbeitgebers beziiglich aller Gefahrdungen fiir Gesundheit und Arbeitssicherheit vor. Also auch be-
ziiglich der Gefahren im Zusammenhang mit dem Konsum von Alkohol, Medikamenten und Drogen.
5% der Uiber 15-Jahrigen sind alkoholkrank und weitere 12 % verfiigen lber einen gesundheitsschadigen-
den Konsum von Alkohol (mehr als 1,5 | Bier oder 0,75 | Wein téglich bei Md@nnern bzw. mehr als 11 Bier
oder 0,5 | Wein téglich bei Frauen). Circa 30 % der 20- bis 24-Jdhrigen haben zumindest einmal in ihrem
Leben eine illegale Droge konsumiert.

Nimmt man substanzungebundene Suchtformen wie Gliicksspiel- oder Internetabhdngigkeit mit dazu,
kann man davon ausgehen, dass der Umgang mit riskantem Konsumverhalten und mit suchtgefahrdeten
Mitarbeitern/innen zu den Herausforderungen einer Mehrzahl von Arbeitgebern gehort.

Handeln statt Wegschauen...

Bei der Umsetzung von Gesundheitsférderung und bei der Frithintervention bei suchtgefahrdeten Mitar-
beitern/innen kommt den unmittelbaren Vorgesetzten eine zentrale Rolle zu. Wir ermutigen Sie, mit der
vorliegenden Broschiire aktiv zu werden! Friihzeitiges Ansprechen von ersten, oft noch nicht klar zuor-
denbaren Auffalligkeiten im Rahmen gesundheitsorientierter Fiihrung kann der Verfestigung von Pro-
blemlagen vorbeugen. Es verhindert darliber hinaus manche Konflikte und die Demotivation belasteter
Teams.

Handeln braucht einen klaren Rahmen!

Immer mehr Unternehmen setzen auf eine breit verankerte innerbetriebliche Praventionspolitik und leis-
ten dadurch einen Beitrag zu einem gesundheitsférderlichen Arbeitsumfeld, zu einer aktiven Personal-
entwicklung und zur Verbesserung der Arbeitssicherheit. Sie reduzieren dabei auch Kosten, die durch
Arbeitsausfalle und Verlust verdienter Mitarbeiter/innen entstehen.

Ubrigens, auch Klein- und Mittelbetriebe kdnnen im Rahmen Ihrer Méglichkeiten effektive Impulse setzen.

Wir informieren und unterstiitzen Sie gerne!
Das Team des Instituts Suchtpravention



Sucht im betrieblichen Kontext
Daten und Trends

Sucht* ist eine chronische Erkrankung. Sie tritt nie plétzlich auf, sondern entwickelt sich lber einen lan-
geren Zeitraum hinweg, in dem ein riskanter Umgang mit Substanzen gepflegt wird. Bei Alkohol beispiels-
weise dauert diese Entwicklung meist mehrere Jahre. Genug Zeit méchte man meinen, um mittels
Frihintervention gegenzusteuern.

Aber nicht nur von Substanzen kann man abhangig werden. Es gibt auch Verhalten, das die typischen Ei-
genschaften einer Suchterkrankung aufweist. Zum Beispiel pathologische Formen des Glicksspiels (,,Spiel-
sucht”), des Mediengebrauchs (z.B.,,Internetsucht“) und verschiedene Formen von Essstérungen. Wenn
in der vorliegenden Broschiire von ,,Sucht“ gesprochen wird, sind immer sowohl substanzgebundene als
auch substanzungebundene Suchtformen gemeint.

Problematisch am Arbeitsplatz sind nicht nur die Auswirkungen von Sucht, sondern auch bereits jene von
riskantem Konsumverhalten. Unter ,riskant“ wird in der vorliegenden Broschiire Substanzkonsum ver-
standen, der eine gewisse Dosis liberschreitet (vgl. Seite 3) oder in unangemessenen Situationen statt-
findet und daher zu vermehrten Gefahrdungssituationen fiihrt (am Arbeitsplatz, im StraBenverkehr, bei
Krankheit , bei Schwangerschaft).

— Gefahrdung der Arbeitssicherheit

Jeder dritte Arbeitsunfall passiert unter Einfluss von Alkohol, wobei bereits bei geringer Alkoholisierung
die Risikobereitschaft steigt und die Reaktionsfahigkeit nachlasst. Fiir die Gefahrdung der Arbeitssicherheit
sind somit neben dem Konsum in der Arbeitszeit auch der Restalkohol oder andere suchtmittelbedingte
Beeintrachtigungen bei Dienstantritt relevant. Zur Beeintrachtigung von Leistungsfahigkeit und Sicherheit
am Arbeitsplatz fiihren alle Substanzen mit bewusstseinsverandernder Wirkung: Alkohol, viele Medika-
mente und illegale Substanzen (,Drogen®).

—> Wirtschaftliche und soziale Auswirkungen

—> Alkoholkranke sind im Durchschnitt um 25% weniger leistungsfahig und kosten den Unternehmen
dadurch 1,25-2,5% der Lohn- und Gehaltskosten. (stanford Research Institut nach Rummel u. a., 2004: 5.7-9)

—> Der riskante Konsum von Alkohol, Nikotin, Medikamenten oder illegalen Substanzen fuhrt zu mehr
Fehlzeiten und haufigeren Krankenstanden.

—> Auch substanzungebundene Siichte bringen soziale oder gesundheitliche Belastungen mit sich, die
Uber kurz oder lang zur Beeintrachtigung der Arbeitsleistung und zur Vernachldssigung von Arbeits-
pflichten fiihren.

—> Fir Kollegen/innen und Vorgesetzte bedeuten riskant konsumierende bzw. abhangige Mitarbeiter/in-
nen nicht selten eine Gefdhrdung der Arbeitssicherheit und eine Mehrbelastung. Aufgaben werden
tibernommen und Fehler ausgeglichen. Diese ungleich verteilte Arbeitsbelastung flihrt oftmals zu
Konflikten, die sich wiederum auf Arbeitsklima, Motivation und Leistungsfahigkeit aller auswirken.

* In der vorliegenden Broschiire werden die Begriffe ,,Sucht“ und ,,Abhéngigkeit“ synonym verwendet.
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—> Abhingigkeit in Osterreich

Institut Suchtpravention,
2012:S.4

Institut Suchtpravention,
2012:S.24

Die angefiihrten Werte beruhen neben Befragungen auch auf Hochrechnungen und geben einen groben
Uberblick iiber die Verbreitung von Suchtphdanomenen. , Abhangigkeit” ist bei den verschiedenen Sucht-
formen jeweils unterschiedlich definiert.

Substanzgebundene Suchterkrankungen
1.000 000 Nikotinabhangige
350.000 Alkoholabhdngige
90.000-130.000 Medikamentenabhangige
25.000-37.000 Opiatabhangige (Heroin...)

Substanzungebundene Suchterkrankungen | ,,Verhaltenssiichte

565.000 Kaufsiichtige
57.000 Internetsiichtige
38.000 Glucksspielstichtige
24.000 Betroffene von Bulimie
5.500 Betroffene von Magersucht

Kriterien fiir Substanzabhangigkeit

Nach dem internationalen Klassifikationsschema der Weltgesundheitsorganisation (WHO) wird die
Diagnose , Abhdngigkeit” nur gestellt, wenn irgendwann wahrend des letzten Jahres drei oder mehrere
der folgenden Kriterien gleichzeitig vorhanden waren:

1| Ein starker Wunsch oder eine Art Zwang, psychoaktive Substanzen zu konsumieren

2| Verminderte Kontrollfahigkeit beziiglich des Beginns, der Beendigung und der Menge des Konsums
3| Ein korperliches Entzugssyndrom bei Beendigung oder Reduktion des Konsums

4| Es sind immer hohere Dosen erforderlich, um die gleiche Wirkung zu erzielen (Toleranzentwicklung)
5| Fortschreitende Vernachlassigung anderer Vergniigen/Interessen zu Gunsten des Substanzskonsums
6 | Anhaltender Substanzkonsum trotz des Nachweises eindeutig schadlicher Folgen

Betrachtet man die folgenden Trends zu illegalen Substanzen in Oster-
reich, so ist es fuir Arbeitgeber jedenfalls ratsam, sich mit den Auswirkun-
gen von Substanzkonsum am Arbeitsplatz auseinanderzusetzen und
entsprechende betriebliche Vorgangsweisen vorbeugend festzulegen.

- Der Konsum von Cannabis (Haschisch, Marihuana) bleibt auf hohem Niveau stabil.
19,6 % der Oberdsterreicher/innen tiber 15 Jahren gaben 2009 an, bereits ein Mal in ihrem Leben
Cannabis konsumiert zu haben. 2,1 % dieser Gruppe konsumierten innerhalb des letzten Monats.

—> Trend zu aufputschenden Substanzen, wie Kokain, Amphetamine oder Ritalin

—> Trend zu Research Chemicals (,,Designerdrogen®, die offiziell als Badesalze, Rauchermischungen o. a.
angeboten und wegen ihrer bewusstseinsverandernden Wirkung konsumiert werden)

—> Das Spektrum der konsumierten Substanzen wird breiter.

—> lllegale Substanzen sind leicht verfiigbar und leistbar.



Suchtpravention im Betrieb
Warum und wie?

—> Ein Programm zur betrieblichen Suchtpravention leistet einen Beitrag zur

—> Erhaltung oder Verbesserung der Gesundheit und Leistungsfahigkeit Ihrer Mitarbeiter/innen

—> Steigerung des Firmen-Images durch aktives Gesundheitsmanagement

—> Sensibilisierung der Belegschaft auf Suchtgefahren

—> Vorbeugung von riskantem Suchtmittelkonsum und suchtbedingtem Verhalten

—> Erhohung der Arbeitssicherheit und Reduzierung von Krankheits- und Unfallkosten

—> Friherkennung und konstruktiven Intervention bei riskantem Konsum von Suchtmitteln
oder Suchtgefahrdung von Mitarbeitern/innen

—> Vermeidung von Kiindigungen oder Ausfallen von Mitarbeitern/innen
aufgrund suchtbedingter Probleme

—> ZeitgemaRe Suchtpravention richtet sich an alle Mitarbeiter/innen!

In den Anfangen der betrieblichen Suchtpravention verfolgte man vor allem das Ziel, suchtkranke Mitar-
beiter/innen zu erkennen und ihnen professionelle Hilfe zu vermitteln. Gesunde, unauffillige Mitarbeiter/-
innen waren keine Zielgruppe betrieblicher Programme.

In aktuellen betrieblichen Suchtpraventionsprogrammen wird neben der Suchtkrankenhilfe auch den The-
men Gesundheitsforderung, Pravention und Konsumreduktion vermehrt Aufmerksamkeit geschenkt. Der
Schwerpunkt hat sich von der Intervention bei suchtkranken Personen hin zur Aufklarung und Information
aller Mitarbeiter/innen tiber Auswirkungen und Gefahren von Suchtmitteln und Suchtverhalten verscho-
ben.

Untenstehende Grafik verdeutlicht am Beispiel Alkohol, dass sich Ziele und MaRnahmen der Pravention
immer nach dem jeweiligen Konsummuster einer Person richten.

ALKOHOL- ® ® ® ®
KONSUMMUSTER . .68 % . 15% 12 % 5 Af
ERWACHSENER risikoarmer* riskanter* schadigender* abhingiger*
IN OSTERREICH Alkoholkonsum Alkoholkonsum Alkoholkonsum Alkoholkonsum
ZIELE Verbleib im risiko- | Konsumreduktion | Konsumreduktion Abstinenz'
PRAVENTION armen Konsum
MASSNAHMEN ﬁ#ﬂ::i;ﬁ?ogr; Aufk:gglijkr;gr]ﬁber Frihe Intervention Er;tv;éh;lungs-
PRAVENTION enandiung
Gesundheits- Hilfsangebot Beratung Nachbetreuung
forderung, Personal-
entwicklung

Daten: Bundesministerium fiir Gesundheit, 2011: S. 33

' Neuere Therapieansatze formulieren auch ,,Kontrolliertes Trinken“ fiir eine ausgewahlte Zielgruppe als Behandlungsziel.
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ERLAUTERUNGEN ZUR GRAFIK:

Der britische Health Education Council (1994) definiert Grenzmengen hinsichtlich der Gesundheitsrisiken
bei Alkoholkonsum wie folgt:

Harmlosigkeitsgrenze: 24 Gramm reiner Alkohol pro Tag bei Mannern bzw. 16 Gramm reiner Alkohol pro
Tag bei Frauen —unter Einhaltung von 2 alkoholfreien Tagen pro Woche

Gefahrdungsgrenze: 60 Gramm reiner Alkohol pro Tag bei Mannern bzw. 40 Gramm reiner Alkohol pro
Tag bei Frauen

20 Gramm = 0,5 Liter Bier oder 0,25 Liter Wein oder 1 groBer Schnaps

Risikoarmer Alkoholkonsum: liegt unter der so genannten ,,Harmlosigkeitsgrenze®

Riskanter Alkoholkonsum: liegt zwischen ,,Harmlosigkeitsgrenze“ und ,Gefahrdungsgrenze®
Dariiber hinaus gilt jedoch auch Alkoholkonsum im StraRenverkehr, am Arbeitsplatz, in der Schwanger-
schaft oder bei Krankheit als ,,riskant®.

Schadigender Alkoholkonsum: ist jener, der tiber der ,,Gefahrdungsgrenze® liegt

Abhangiger Alkoholkonsum: definiert sich nicht ausschlieBlich Uber die Menge des Konsums
Die Abhangigkeitskriterien der WHO sind auf Seite 6 beschrieben.

68 % der Erwachsenen in Osterreich (iiber 15 Jahre) pflegen einen risikoarmen Umgang mit Alkohol.
Somit kann man davon ausgehen, dass auch die Mehrheit der Beschaftigten eines Betriebes Alkohol risi-
koarm konsumiert. Durch Informationsvermittlung und Angebote im Bereich von Gesundheitsférderung
und Personlichkeitsentwicklung soll diese Gruppe bestarkt werden, ihren gesunden Lebensstil aufrecht
zu erhalten. Auch Mitarbeiter/innen, die keine ,,Probleme” machen, verdienen Aufmerksamkeit!

15 % der erwachsenen Osterreicher/innen verfiigen iiber ein riskantes Konsummuster und 12 % konsu-
mieren Alkohol in gesundheitsschiadigendem AusmaR, (noch) ohne abhangig zu sein. Personen dieser
Konsumgruppen kénnen bereits am Arbeitsplatz auffallig werden, sind oft nicht mehr in vollem Ausmaf3
leistungsfahig und potenziell gefahrdet, abhangig zu werden. Bei Mitarbeitern/innen mit diesen Kon-
summustern ist eine betriebliche Intervention —z.B. ein Gesprach durch den/die direkte/n Vorgesetzte/n -
oft die erste Riickmeldung, dass das eigene Konsumverhalten nicht mehr ,im griinen Bereich“ liegt. Haufig
wird dieses daraufhin liberdacht und der Konsum reduziert. Der Einfluss, den der Arbeitgeber im Vergleich
zu Familie oder Freundeskreis nehmen kann, ist unvermutet hoch. Kaum jemand gefahrdet leichtfertig
seinen Arbeitsplatz.

5 % der erwachsenen Bevdlkerung sind alkoholabhangig. Oft ist am Arbeitsplatz seit Jahren bekannt, dass
sich ein/e Mitarbeiter/in durch Alkohol gefahrdet. Die Interventionen des Betriebes sollten darauf abzielen,
dass der/die Betroffene eine stationdare Behandlung in Anspruch nimmt. Eine Kombination aus der kor-
perlichen Entzugsbehandlung und einer Entwohnungsbehandlung der psychischen Abhangigkeit erhoht
die Wahrscheinlichkeit auf dauerhafte Abstinenz.

ZeitgemaRe Suchtpravention versteht sich als zentrales Element der be-
trieblichen Gesundheitsforderung und Personalentwicklung. Sie behalt
alle Beschaftigten eines Unternehmens im Blick und sollte auch fiir Be-
triebe ohne aktuelle suchtbedingte Probleme selbstverstandlich sein.



3 | Der Betrieb: Ressource oder Risiko

fur Gesundheit? Der Einfluss von Vorgesetzten
auf die Gesundheit von Mitarbeitern/innen

—> Suchtmittelkonsum als Bewiltigungsversuch fiir Belastungen

Personliche Belastungen und vielfdltige Anforderungen in der Familie, aber auch Zeitdruck im Job,
ungiinstige Arbeitszeiten, Informationsflut, standige Verdnderungen, Angst vor Jobverlust, Konflikte am
Arbeitsplatz oder mangelnde Anerkennung sind Faktoren, die bei Mitarbeitern/innen verstarkt zu Stress-
belastungen fiihren. Der Griff zum Suchtmittel ist dann oft der nachstliegende Versuch, sich fiir die
Herausforderungen fit zu halten oder auch nach einem Arbeitstag zur Ruhe zu kommen.

—> Fiihrung als Instrument der Gesundheitsférderung und Suchtpravention

Untersuchungen zu psychosozialen Belastungen am Arbeitsplatz belegen den Einfluss des Fiihrungsstils
von Vorgesetzten auf die Motivation, Gesundheit und Leistungsfahigkeit von Mitarbeitern/innen. Gesund-
heitsforderliche Flihrung ist mitentscheidend, wie gut Mitarbeiter/innen mit Belastungen und Anforde-
rungen des Arbeitsalltags umgehen konnen. Flihrungsverhalten kann somit zu einer wesentlichen
Ressource fiir Gesundheit im Unternehmen werden. Das Verhalten von Filhrungskraften kann aber auch
zu einem zusatzlichen Belastungsfaktor werden, wenn wesentliche Prinzipien gesundheitsforderlicher
Flihrung missachtet werden.

Gesundheitsfoérderliche Fiihrung ist gepragt von
- Wertschitzung »Kern aller menschlichen Motiva-
-> Delegation von Verantwortung tion ist es, zwischenmenschliche

- Erméglichen von persénlicher Weiterentwicklung Anerkennung, Wertschitzung

und Zuwendung oder Zuneigung
zu finden und zu geben.*

—> authentischer, transparenter Kommunikation
- der Ubertragung von klar verstandlichen und zu bewéltigenden Aufgaben

-> und nicht zuletzt einem friihen, wertschatzenden Ansprechen Joachim Bauer, Neurobiologe und Mediziner
Uniklinikum Freiburg

von Auffalligkeiten bei Mitarbeiter/inne/n

—> Aufgaben von Vorgesetzten in Suchtpriventionsprogrammen

Zu den zentralen Aufgaben von Fiihrungskraften im Rahmen von betrieblichen
Suchtpraventionsprogrammen gehoren

—> die Schaffung gesundheitsforderlicher Arbeitsbedingungen

—> das Fuhren von Praventions- und Stufenplangesprachen bei wahrgenommenen Auffalligkeiten
—> das Eingreifen bei VerstoR gegen die Arbeitssicherheit

—> die Zusammenarbeit mit externen Hilfseinrichtungen

—> und auch das Vorbildverhalten im eigenen Umgang mit Suchtmitteln und Belastungssituationen

Hinsichtlich einer gesundheitsforderlichen Arbeitsgestaltung sind Vorgesetzte vor allem in groBeren Un-
ternehmen auf die Zusammenarbeit mit Arbeitsmedizin, Arbeitssicherheit sowie der Personalentwicklung
angewiesen.lm Rahmen des betrieblichen Gesundheitsmanagements wird diese Kooperation erleichtert.



So konnte ein Suchtpraventions-Programm

in lhrem Betrieb aussehen

Suchtpravention stellt ein wichtiges Element betrieblichen Gesund-
heitsmanagements dar, sollte von hochster Ebene beauftragt und mit-
getragen werden und fix in der Organisation verankert sein.

Ein entsprechend besetzter Steuerungskreis gewahrleistet dies. Idealerweise besteht er aus Vertre-
tern/innen der Geschaftsfiihrung und/oder der Personalabteilung, der Arbeitsmedizin, des Betriebsrats,
aus Fiihrungskraften der mittleren und unteren Ebene und einer Sicherheitsvertrauensperson (bei klei-

nen Unternehmen entsprechend kleinerer Personenkreis).

BETRIEBLICHES
SUCHTPRAVENTIONSPROGRAMM

STEUERUNGSKREIS
SUCHTPRAVENTION | GESUNDHEITS-
FORDERUNG

Aufgaben des Steuerungskreises

—> Festlegung der Ziele fiir Suchtpravention und Gesundheitsforderung

—> Abstimmung, Weiterentwicklung, Evaluation/Controlling
der Umsetzung

—> Erarbeitung einer Betriebsvereinbarung

—> Einrichtung interner Ansprechpartner/innen
zum Thema Suchtpravention

—> Einbindung in das Gesundheitsmanagement

Vorbeugende Aktivitaten
fur alle Beschaftigten

—> Information und Aufklarung

—> Aktionen, Vortrage

—> Forderung gesundheitsbewussten
Verhaltens | Gesundheitskompetenz

—> Verbesserung der Arbeitsbedingungen
und des Betriebsklimas

—> Regelungen zum Umgang mit Sucht-
mitteln im Betrieb und deren trans-
parente Kundmachung

—> Reduzierung riskanten Konsums

Das konnte Ihr Unternehmen tun:
Gesundheitstag mit Informationen zu ris-
kantem Konsum und Suchtgefahren, Infor-
mation Uber regionale Suchtberatungsstel-
len, Bonus fiir Nichtraucher/innen bzw.
Rauchausstiegs-Kurse, Seminare zu den The-
men gesunder Lebensstil bzw. Stressbewal-
tigung, Projekte zur Mitarbeiter-Beteiligung,
Workshops fiir Lehrlinge, themenbezogene
Artikelserien in firmeninternen Medien ...

vgl. Wienemann, 2011: 5. 11



Betriebsvereinbarung zur Suchtpravention:
Unter Federfiihrung des Steuerungskreises werden alle wesentlichen MaRnahmen und Regelungen zwi-
schen Arbeitgeber- und Arbeitnehmerseite abgestimmt und als Betriebsvereinbarung zur Suchtpravention

festgehalten. Folgende Bereiche werden dabei geregelt:

—> Gegenstand und Geltungsbereich

—> Ziele der Betriebsvereinbarung

—> Regeln fiir Konsum und Nichtkonsum im Unternehmen

—> Malnahmen zur Pravention, Aufklarung und Beratung

—> Steuerung des Praventionsprogramms

—> Beseitigung von betrieblichen Ursachen fiir Suchtgefahrdung
—> Firsorge- und Klarungsgesprache bei Auffalligkeiten in Richtung Gesundheits-
und Leistungsbeeintrachtigungen

—> Interventionsleitfaden bei Suchtgefahrdung

—> Schulungsmafnahmen fiir Fihrungskrafte

—> Verweis vom Arbeitsplatz bei Gefahrdung der Arbeitssicherheit

—> Reintegration nach Therapie und Umgang mit Riickfallen

—> Schweigepflichten

Bei Interesse an Muster-Betriebsvereinbarungen nehmen Sie bitte Kontakt mit uns auf!
Institut Suchtpravention | 0732/77 89 36 | info@praevention.at

Intervention bei Auffalligkeiten
von belasteten Beschiftigten

—> Fiihren von Gesprachen bei Auffallig-
keiten: Fiirsorge-, Klarungs- und Stufen-
plangesprache

—> Intervention bei akuter Gefahrdung
der Arbeitssicherheit

—> Vorbildverhalten von Vorgesetzten und
Schliisselpersonen im Umgang mit
Suchtmitteln und Unternehmenswerten

—> Unterstltzung von Mitarbeitern in per-
sonlichen und gesundheitlichen Krisen

—> Quialifizierung zur Gesprachsfiihrung
und zur gesundheitsforderlichen Fiihrung

Das kénnte Ihr Unternehmen tun:
Schulung von Fihrungskraften zur Ge-
sprachsfiihrung nach Stufenplan und zu ge-
sundheitsforderlichem Fiihren, Schulung von
Lehrlingsverantwortlichen, nachhaltige Inte-
gration des Themas Suchtpravention in das
betriebsinterne Fortbildungsprogramm ...

Beratung und Hilfsangebote

—> Beratung und Hilfe bei Suchtgefahrdung
durch Arbeitsmedizin oder externe Ein-
richtungen

—> Beratung von Vorgesetzten im Umgang
mit auffalligen Mitarbeitern/innen

—> Hilfe bei psychischen und sozialen Pro-
blemen von Beschaftigten

—> Qualifizierte Fallbegleitung bei Therapie,
Wiedereingliederung, Riickfallpravention

Das konnte Ihr Unternehmen tun:

Aufbau von Kooperationsbeziehungen zu den
nachstgelegenen Beratungs- und Behand-
lungseinrichtungen, Coaching-Angebot an
Fihrungskrafte durch erfahrene Suchtbera-
ter/innen, Auswahl und Qualifizierung von
internen Ansprechpersonen, aktive Einbin-
dung von betriebsinternen Hilfssystemen
(Arbeitsmedizin, Betriebspsychologie) ...

Qualitatssicherung und
Marketing

—> Koordination und Dokumentation
der Aktivitaten

—> Kooperation mit Gesundheitsforderung
und Personalentwicklung

—> internes Marketing und Offentlich-
keitsarbeit

—> Evaluation und Weiterentwicklung

Das konnte Ihr Unternehmen tun:
Mitarbeiter-Befragungen vor Projektstart
und nach einer ersten Umsetzungsphase,
Projekt-Coaching durch das Institut Sucht-
pravention, MaBnahmenevaluation und
jahrlicher Aus- und Riickblick ...
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Handlungsleitfaden flr Praventions-
und Stufenplangesprache

Zentrales Element einer Betriebsver-
einbarung ist ein Handlungsleitfaden
fur Praventions- und Stufenplange-
sprache. Er gibt einen Rahmen vor, wie
Gesprache mit auffalligen Mitarbeit-
ern/innen zu fiihren sind (Inhalte, Teil-
nehmer/innen, Dokumentation...).
Gefuhrt werden Praventions- und Stu-
fenplangesprache von den direkten
Vorgesetzten mit Personalverantwor-
tung.




Ein betrieblich festgelegter Handlungsleitfaden ist eine Hilfestellung fiir Fiihrungskrafte und vermittelt
Sicherheit im Umgang mit auffalligen Mitarbeitern/innen. Den betroffenen Beschaftigten ermoglicht das
stufenweise und transparente Vorgehen den Verlauf der Interventionsschritte mitzubestimmen. Sie ent-
scheiden durch ihr Handeln {ber berufliche Zukunft und Gesundheit. Auch den Kollegen/innen von sucht-
gefahrdeten Mitarbeitern/innen fallt es durch eine einheitliche betriebliche Regelung leichter, riskanten
Suchtmittelkonsum anzusprechen.

PRAVENTIONSGESPRACHE

Die Praventionsgesprache ,Fiirsorgegesprach“ und , Klarungsgesprach“ werden bei ersten Veranderungen
in Arbeits- und Leistungsverhalten gefiihrt, wenn die zugrunde liegenden Ursachen noch unklar sind. Sie
sind ein Instrument gesundheitsorientierter Fiihrung, verschaffen der Fiihrungskraft mehr Klarheit und
sollen der Chronifizierung von Problemen vorbeugen. Praventionsgesprache werden vor den Stufenplan-
gesprachen gefiihrt und konnen — falls sich in der Folge ein Zusammenhang mit Substanzkonsum bzw.
suchtbedingtem Verhalten herausstellt - in diese miinden.

Es gibt vielfaltige Ursachen fiir verandertes Verhalten von Mitarbeitern/innen:

—> personliche Probleme oder Krisen

- Befindungsstérungen (Stress, Uber- bzw. Unterforderung,...)

—> Konflikte am Arbeitsplatz

—> psychische Beeintrachtigungen

—> Erschépfungszustiande oder Burn-out

—> Nachlassigkeit, negative Einstellung zur Arbeit

—> riskanter Substanzkonsum

- suchtbedingte Verhaltensweisen (pathologisches Spielen, Essstorungen, Kaufsucht,...)

FURSORGEGESPRACH

Bei personlichen, gesundheitlichen oder sozialen Problemen von Mitarbeitern/innen, die bei Fortsetzung
eine Beeintrachtigung der Arbeitsleistung erwarten lassen, fiihrt der/die Vorgesetzte ein Fiirsorgege-
sprach.Es werden darin die wahrgenommenen Veranderungen angesprochen, die Fiirsorge zum Ausdruck
gebracht und soziale Unterstiitzung angeboten. Ziel soll es sein, der Verfestigung aktueller Probleme vor-
zubeugen und der betroffenen Person zu signalisieren, dass sie Unterstiitzung von Seiten des Arbeitgebers
erwarten kann, wenn er/sie dies wiinscht. Das Fiirsorgegesprach ist vertraulich und nicht Bestandteil des
Stufenplans. Es hat keinen disziplinierenden, sondern einen tiberwiegend unterstiitzenden Charakter.

KLARUNGSGESPRACH

Das Klarungsgesprach setzt an, wenn schon eine (wiederholte) Vernachldssigung arbeitsvertraglicher oder
dienstlicher Pflichten sichtbar wird, die Ursache nicht klar ist und ein Zusammenhang mit Substanzkonsum
bzw. mit substanzungebundenen Siichten nicht (sicher) herstellbar ist. Ziele des Gesprachs sind, eine kon-
krete Riickmeldung zu den Auffalligkeiten zu geben (Zeit, Ort, Vorfall), die Erwartungen an das zukiinftige
Verhalten zu benennen, diesbezligliche Vereinbarungen zu treffen und ein Unterstiitzungsangebot zu ma-
chen. Das Klarungsgesprach ist ebenfalls nicht Bestandteil des Stufenplans. Es wird jedoch ein Riickmel-
degesprach in 6—8 Wochen vereinbart, um sich liber die weitere Entwicklung des Verhaltens auszutauschen.
Dartiber hinaus wird eine Gesprachsnotiz angefertigt, die dem/der Mitarbeiter/in ausgehandigt wird.
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STUFENPLANGESPRACHE

Stellt sich im Laufe des Fiirsorge- oder Klarungsgespraches heraus, dass Substanzkonsum bzw. suchtbe-
dingtes Verhalten die Ursache fiir die Pflichtverletzung ist, setzt der/die Vorgesetzte mit Stufenplange-
sprachen fort, die mit jeder Stufe verbindlicher und 6ffentlicher werden.

Der/die Vorgesetzte fiihrt gleich Stufenplangesprache, wenn bereits erste Auffilligkeiten von Mitarbei-
tern/innen in Zusammenhang mit Substanzkonsum oder suchtbedingtem Verhalten stehen (z.B. ein al-
koholisierter Mitarbeiter wurde wegen Gefahrdung der Arbeitssicherheit vom Arbeitsplatz verwiesen).
In diesem Fall wird auf ein Fiirsorge- oder Klarungsgesprach verzichtet.

Stufenplangesprache thematisieren Verletzungen arbeitsvertraglicher oder dienstlicher Pflichten in Ver-
bindung mit Substanzkonsum oder suchtbedingtem Verhalten, kombinieren Hilfsangebote mit Sanktio-
nen und sollen zur Veranderung des Verhaltens bzw. zur Aufnahme einer Beratung/Behandlung fiihren.
Der weitere Verlauf hdangt davon ab, ob die angesprochene Person bereit und in der Lage ist, das auffallige
Verhalten abzustellen. Tritt keine positive Veranderung ein, folgen weitere Stufenplangesprache und als
letzte Konsequenz kann es zur Auflésung des Dienstverhaltnisses kommen. In diesem Fall kann es sinnvoll
sein, die Riickkehr in den Betrieb nach erfolgreicher Entwéhnungsbehandlung zu erméglichen.

Riickmeldegesprache bei positiver Veranderung:

Fiihren die Stufenplangesprache zum Erfolg, also zur Normalisierung des Verhaltens, wird nach einem Be-
obachtungszeitraum von langstens zwei Monaten ein Riickmeldegesprach gefiihrt. In diesem wird die
positive Veranderung gewiirdigt und darauf hingewiesen, dass es keine weiteren arbeitsrechtlichen Folgen
oder Stufenplangesprache gibt, dass das Arbeits- und Leistungsverhalten jedoch weiter beobachtet wird.

In kleinen Unternehmen wird das Vorgehen nach dem Stufenplan méglicherweise etwas anders aussehen
(kleinerer Personenkreis, anders gestaltete Stufen). Wichtig ist jedoch ein schriftlich fixiertes Vorgehen
bei Auffalligkeiten und ein friihzeitiges Einbinden von regionalen Hilfseinrichtungen (z.B. Coaching fiir
Flhrungskrafte).

Die im Folgenden dargestellten Stufen sind als Empfehlung gedacht.
Bitte passen Sie diese an die Gegebenheiten lhres Betriebes an!

STUFE 5

STUFE 4

direkter/e VG

STUFE 3

STUFE 1

STUFE 2

FURSORGEGESPRACH

KLARUNGSGESPRACH

direkter/e VG
+ betroffene/r AN

Empfehlung zur
internen/externen
Beratung

Aushandigen des
Stufenplanes

internes Protokoll

direkter/e VG

+ nachsthohere/r VG
oder Personalabt.

+ Betriebsrat/-ratin

+ betroffene/r AN

Aufforderung zur
internen/externen
Beratung

Protokoll ergeht an
Personalabteilung

direkter/e VG

+ nachsthohere/r VG
oder Personalabt.

+ Betriebsrat/-ratin

+ ev. Arbeitsmedizi-
ner/in

+ betroffene/r AN

Dringende Aufforde-
rung zur externen Be-
ratung/Behandlung

1. schriftliche
Abmahnung

direkter/e VG

+ nachsthohere/r VG
oder Personalabt.

+ Betriebsrat/-ratin

+ ev. Arbeitsmedizi-
ner/in

+ betroffene/r AN

letzte Aufforderung
zur externen Be-
handlung

2. schriftliche
Abmahnung

+ Personalabteilung
od. Geschaftsfiihrung
+ Betriebsrat/-ratin

+ betroffene/r AN

Auflosung
Dienstverhaltnis

VG | Vorgesetzter/e AN | Arbeitnehmer/in




Friherkennung von riskantem Konsum
und Suchterkrankungen

Friihes Wahrnehmen ist der erste Schritt zum richtigen Handeln.

Riskanter Umgang mit Substanzen (Alkohol, Medikamente, illegale Drogen) oder Verhalten (Internet,
Gliicksspiel, Kaufen...) zeigt sich durch eine Vielzahl von beobachtbaren Auffalligkeiten oder Verhaltens-
anderungen. Nicht selten werden auch mehrere Substanzen gleichzeitig konsumiert, was nicht nur die
Risiken fuir den/die Konsumierende/n erhoht, sondern auch die Beurteilung der Situation erschwert. Di-
agnosen zu stellen ist also schwierig und nur Aufgabe von Suchtexperten/innen.

Die Verantwortung des Betriebes beginnt dort, wo es zu Veranderungen im Arbeits- und Leistungsverhal-
ten und Pflichtverletzungen im direkten Bezug zur beruflichen Tatigkeit kommt. Vorgesetzte sollten in
diesem Fall ganz bewusst das Verhalten des/der Mitarbeiters/in beobachten und sich auch Notizen tiber
wahrgenommene Auffalligkeiten machen. Diese notierten Wahrnehmungen und Fakten sind eine we-

- sentliche Grundlage fiir ein erstes Stufenplangesprach (Orientierungshilfe fiir Gesprache im Stufenplan:
Seite 25).

g

<4



6.1]

16 vgl.: Deutsche Hauptstelle fiir Suchtfragen, 0.).: S. 21ff

Fritherkennung von riskantem
oder schadigendem Konsum von Alkohol -
Hilfen zur Beobachtung am Arbeitsplatz

Alkohol ist jene Substanz, die am haufigsten zu Auffalligkeiten
am Arbeitsplatz fuihrt.

Mogliche Auffilligkeiten im Arbeitsverhalten*

—> haufiges und unabgemeldetes Fernbleiben, Unpiinktlichkeit, Uberziehen der Pausen
—> haufige Kurzkrankenstande, Abmeldung durch Familienangehérige

—> Schwankungen bei Leistung und Durchhaltevermogen

—> Versdaumen von Terminen, Haufung von Unzuverlassigkeiten

—> fehlerhafte Ergebnisse oder Arbeitsriickstande

- eingeschrinkte Verantwortungsbereitschaft oder Uberengagement

—> Unkonzentriertheit, Nervositat — vor allem vor Arbeitspausen oder Dienstschluss

—> Verschlechterung der manuellen Geschicklichkeit

—> gehaufte Unfalle

Mogliche Auffalligkeiten im Sozialverhalten*

—> Uberempfindliches Reagieren auf Kritik

—> Aggression ohne nachvollziehbarem Anlass

—> massives Abwehrverhalten

—> sinkende Bereitschaft, Eigenverantwortung zu libernehmen

—> Riickzug oder Meiden von Vorgesetzten und Kollegen/innen

—> fortschreitende Wesensanderung, negatives Denken in allen Lebensbereichen
—> Diskrepanz zwischen Selbst- und Fremdeinschatzung

—> finanzielle Probleme, Kollegen/innen werden um Unterstiitzung gebeten

—> Vermeidung von Gesprachen tiber Suchtmittel

Mogliche Auffalligkeiten im auReren Erscheinungsbild*

—> Nachlassigkeit in Kleidung und Korperpflege

—> aufgedunsenes, gerdtetes Gesicht

—> Gleichgewichtsprobleme beim Gehen oder auch liberkontrolliertes Gehverhalten
—> verlangsamte, undeutliche Sprache

—> Mudigkeit, Niedergeschlagenheit

- lautes, unkontrolliertes Reden

—> SchweiRausbriiche, zittrige Hande

Mogliche Auffilligkeiten im Konsumverhalten

—> Alkoholkonsum wahrend der Arbeit, in der (Mittags-)Pause, schnelles Trinken
—> UbermaRiger Alkoholkonsum bei geduldeten Anldssen oder Betriebsfeiern
—> Alkoholfahne und Kaschieren mit Kaugummi, Rasierwasser,...

—> oftmaliges Entfernen vom Arbeitsplatz und Veranderung bei Riickkehr

—> Alkoholverstecke rund um den Arbeitsplatz

*Viele dieser Auffalligkeiten sind auch beim Konsum anderer Substanzen zu beobachten.



Friherkennung von riskantem oder schadigendem
62‘ Konsum von Medikamenten, illegalen Substanzen und
Tabak — Mogliche Auswirkungen am Arbeitsplatz

Es gibt eine Vielzahl an Medikamenten und eine noch gréRRere Bandbreite an illegalen Substanzen, die Einfluss
auf das Verhalten am Arbeitsplatz haben konnen. Hier finden Sie einen Uberblick tiber die géangigsten Sub-
stanzgruppen. Nahere Informationen: www.praevention.at | www.checkyourdrugs.at | www.drugcom.de

Aktueller Konsum —

RegelmaRiger, problematischer Konsum —

ohne medizinische
Indikation

z.B. Schlaf-, Beruhigungs-,
Schmerzmittel

Benommenheit

SUBSTANZ unmittelbarer Einfluss auf die Arbeit langfristiger Einfluss auf die Arbeit
bewusstseinsveran- Midigkeit « Gedichtnisstérungen

: Niedergeschlagenheit, « verminderte Wahrnehmungs- und
dernde Medikamente Schwindelgefiihl Reaktionsfahigkeit

- verminderte Leistungsfahigkeit
« leichte kognitive Beeintrachtigung
« muskulare Schwache

Veranderung der Wahrnehmung von

« subtile Beeintrachtigungen kognitiver

z.B. Speed, Ecstasy

Verhalten
Uberschitzung der eigenen Fahigkeiten
Risiko unkontrollierter Handlungen

Cannabis Raum und Zeit Funktionen, Verschlechterung des
veranderte Sinneswahrnehmungen Kurzzeitgedachtnisses
zunehmende Miidigkeit und Schlafrigkeit « Konzentrationsschwierigkeiten
Verminderung der Konzentrationsfahigkeit « Verminderung der Arbeitsmotivation
und der Aufmerksamkeit
eingeschrankte Reaktionsfahigkeit
(Unfallgefahr)
Veranderung der Grundstimmung
veranderte Stimmung, wie z.B. Euphorie « Risiko psychischer Verwirrungen,
Partydrogen Sinnestauschung fiihrt zu unangebrachtem wie z.B. Wahnvorstellungen

« Verwirrtheits- und Erregungszustande
« Erschopfungsrisiko

+ Reizbarkeit, aggressives Verhalten

- depressive Verstimmungen

kurzfristige Euphorie und Stimulierung

« Risiko psychischer Probleme,

Belastigung und Gesundheitsgefahrdung
anderer Personen durch das Passivrauchen

Kokain mit Risiko einer unkontrollierten Hyper- Verwirrungen
aktivitat, gefolgt von Erschépfungsgefiihl - depressive Verstimmungen
und Verstimmung - Aggressivitat, Gewalt
- Konzentrationsschwierigkeiten
« Vergesslichkeit
. euphorisches Wohlgefiihl gefolgt von + Verminderung der Aufmerksamkeit und
Opiate Schlifrigkeit und Benommenbheit der Konzentrationsfihigkeit
z.B. Heroin Veranderungen in der Wahrnehmung, « starke Stimmungsschwankungen
im Bewusstsein und in der Gemtitslage
Sicherheitsrisiko (Brandgefahr) « Beanspruchung von zusatzlichen Pausen
Tabak

Je nach Menge und Dauer des Konsums:
 zunehmendes Krankheitsrisiko
« Verschlechterung der physischen
Leistungsfahigkeit

vgl. Sucht Info Schweiz, 2010: S. 18f
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Friherkennung von substanzungebundenen
Abhingigkeiten | Verhaltenssichte

Substanzungebundene Abhingigkeiten (Verhaltenssiichte) sind oft un-
auffalliger und das betreffende Verhalten ist sozial akzeptierter als der
Konsum von Substanzen.

Exzessive Verhaltensweisen in Bezug auf Gliickspiel, Internet, Kaufen, Arbeiten oder auch Essen kénnen
zu einer psychischen Abhangigkeit sowie zu schwerwiegenden gesundheitlichen und sozialen Beeintrach-
tigungen fuhren.

Sollten Sie Anlass haben anzunehmen, eine/r Ihrer Mitarbeiter/innen sei gefahrdet, nehmen Sie bitte Kon-
takt mit einer Beratungsstelle auf (Kapitel Hilfseinrichtungen: 5.42/43). Im Gesprach mit Suchtexperten
und -expertinnen kénnen Sie Ihre Beobachtungen besprechen und zu einer Einschatzung kommen, ob
tatsachlich eine Sucht(gefahrdung) hinsichtlich eines Verhaltens vorliegt.




Gesprache mit auffalligen
Mitarbeitern/innen fiihren

Praventionsgesprache und Stufenplangesprache sind Fiihrungsauf-
gaben, die sich nicht delegieren lassen.

Um auf wahrgenommene Auffalligkeiten adaquat zu reagieren, braucht es die Moglichkeit, Verbindlichkeit
hinsichtlich des Leistungs- und Arbeitsverhaltens herzustellen und gegebenenfalls Sanktionen auszuspre-
chen.Die entsprechenden Instrumentarien stehen nur Fiihrungskraften zur Verfligung. Andere betriebli-
che Funktionstrager/innen (Arbeitsmedizin, Betriebsrat...) sollten sich diese Aufgaben nicht tibertragen
lassen, sondern sich im Rahmen ihrer Moglichkeiten dafiir einsetzen, dass im Betrieb ein standardisiertes,
fachlich begleitetes Vorgehen fuir Anlassfalle erarbeitet wird. Das vorliegende Kapitel zur konkreten Ge-
sprachsfiihrung richtet sich folglich an Vorgesetzte mit Personalverantwortung.

Suchen Sie als Vorgesetzte das Gesprach gleich bei ersten Auffalligkei-
ten, auch wenn diese noch sehr diffus sind. Sowohl der Betrieb, als auch
der/die Mitarbeiter/in werden vom raschen, aktiven Ansprechen des

Problems profitieren!

ACHTUNG FALLE! CO-VERHALTEN

Das berufliche und private Umfeld von Suchtkranken reagiert meist mit typischen
Verhaltensweisen auf die belastende Situation. Man spricht von ,,Co-Verhalten*
(auch,,Co-Abhdngigkeit* ). Co-Verhalten lauft in typischen Phasen ab, wenn nicht
bewusst gegengesteuert wird.

In der ,,Beschiitzerphase* werden Fehler entschuldigt, Belastungen abgenom-
men, die Situation verharmlost. Man zeigt Verstandnis fiir die betroffene Person.

In der ,,Kontrollphase“ wird fiir den/die Betroffene nach Lésungen gesucht, es
werden Situationen, die Trinken (Konsumieren von anderen Substanzen) nahe
legen, moglichst vermieden und es wird versucht, das Verhalten des/der Betrof-
fenen zu kontrollieren.

In der ,,Anklagephase“ ist kein Verstindnis mehr fiir die abhangige Person
vorhanden. Es kommt zu Vorwiirfen und offener Aggression. Zu diesem Zeitpunkt
werden in Betrieben oft arbeitsrechtliche Konsequenzen gezogen. Die Bereitschaft
fiir unterstiitzendes Entgegenkommen ist meist nicht mehr gegeben.

All diese unterschiedlichen Versuche, die Situation in den Griff zu bekommen, sind
gut gemeint, aber letztlich nicht hilfreich. Es wird viel iiber Betroffene gesprochen,
aber nicht mit ihnen. Dadurch bekommen sie viel zu spat die Riickmeldung, dass
ihr Verhalten nicht der Norm entspricht und Veranderung erwartet wird.

Versuchen Sie, sich bewusst anders zu verhalten und suchen Sie friihzeitig das
Gesprach. Hilfe fiir betroffene Mitarbeiter/innen bedeutet: Konfrontieren statt
schiitzen. Nehmen Sie in dieser herausfordernden Fiihrungssituation professio-
nelles Coaching in Anspruch.

Als Arbeitgeber kommen Sie damit nicht nur
Ihrer Fuirsorgepflicht nach. Sie beugen auch
der Verfestigung von Problemen vor und ver-
hindern moglicherweise spatere arbeits-
rechtliche Sanktionen. Natirlich macht ein
Gesprach keinen Sinn, wenn das Gegenliber
gerade unter dem Einfluss von bewusst-
seinsverandernden Substanzen steht. In die-
sem Fall, also bei akuter Gefahrdung der
Arbeitssicherheit ist fur ein sicheres Nach-
hausekommen der betroffenen Person zu
sorgen. Das Gesprach ist dann moglichst am
nachstfolgenden Arbeitstag zu flihren.

Es ist die Verantwortung von Vorgesetzten,
Auffalligkeiten anzusprechen, Kontakt zu Be-
ratungsstellen herzustellen und gegebenen-
falls eine stationare Behandlung zu unter-
stiitzen. Vorgesetzte sind jedoch nie fiir die
Problemlésung an sich verantwortlich!

In Unternehmen, in denen es einen gut ab-
gestimmten Handlungsleitfaden gibt, ist es
wesentlich leichter, Gesprache zu fiihren
und adadquat zu reagieren. Sollte lhr Betrieb
nicht tiber ein solches Regelwerk verfiigen,
orientieren Sie sich bitte trotzdem an den
vorgeschlagenen Schritten (Kapitel Hand-
lungsleitfaden: S.12-14).
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TIPPS ZUR GESPRACHSFUHRUNG

So bereiten Sie das Gesprach vor

—> Eine gute schriftliche Vorbereitung ist die Grundlage fiir den Erfolg.

—> Nutzen Sie das Formular ,Orientierungshilfe fiir Gesprache im Stufenplan® (S. 25).

—> Sorgen Sie fiir eine ungestérte Umgebung und ausreichend Zeit fiir das Gesprach.

—> Stellen Sie sich innerlich gut auf das Gesprach ein und lassen Sie keine Ablenkungen auf andere Themen zu.
Was will ich? Was ist meine Rolle?

—> Seien Sie sich bewusst, dass Sie dieses Gesprach in der Rolle des/r Vorgesetzten und nicht als Freund/in,
Mentor/in oder Helfer/in fiihren.

Wichtiges fiir die Durchfiihrung des Gespraches

—> Stellen Sie Ihre Sorge in den Mittelpunkt und zeigen Sie Interesse am Wohlergehen des/r Mitarbeiters/in.

—> Teilen Sie konkrete Auffilligkeiten und Fehlleistungen das Arbeits- und Leistungsverhalten betreffend mit,
und machen Sie deutlich, dass Sie als Vorgesetzte/r diese Verhaltensanderungen nicht akzeptieren konnen.

—> Bleiben Sie bei Fakten. Mit Geriichten und Vermutungen wiirden Sie sich auf unsicheres Terrain begeben.

—> Formulieren Sie lhre Beobachtungen als Ich-Botschaften ohne das Gegeniiber zu interpretieren
z.B.,Ich nehme wahr, dass Sie in letzter Zeit haufig krank gemeldet sind und mache mir Sorgen.“ Statt:
»Ich glaube, Sie haben ein Alkoholproblem.“

—> Vermeiden Sie Diskussionen liber Trink- oder Konsummengen und stellen Sie keine Diagnosen —
diese sind ausschlief3lich Suchtexperten/innen vorbehalten.

—> Fordern Sie konkret eine Korrektur des Fehlverhaltens und eine Riickkehr zur friiheren Leistung ein
und teilen Sie moégliche Konsequenzen bei Nichtbeachtung mit (Stufenplan bereits beim 1. Stufenplan-
gesprach aushandigen).

—> Sprechen Sie an, dass nach lhrer Wahrnehmung der Suchtmittelkonsum bzw. das suchtbedingte Verhalten
eine Rolle fiir die Versaumnisse spielt und vermitteln Sie Hilfsangebote.

—> Machen Sie lhren Gesprachserfolg nicht davon abhangig, ob Inre Wahrnehmungen geteilt werden.
Fiir die Wirkung einer Intervention ist das Ansprechen wichtiger als die Bestatigung des Gegeniibers.

—> Lassen Sie sich nicht in endlose Diskussionen liber die Berechtigung Ihrer Kritik verwickeln.
Bleiben Sie bei lhrer Wahrnehmung und wenden Sie den Blick weg vom Vergangenen, hin zu konkreten
Vereinbarungen fiir die Zukunft.

—> Beenden Sie jedes Gesprach mit konkreten und verbindlichen Vereinbarungen.

—> Vereinbaren Sie eine Beobachtungsphase und einen Termin fiir ein Folgegesprach zur Auswertung der
Vereinbarungen und Beobachtungen.

—> Erstellen Sie ein Gesprachsprotokoll mit samtlichen Vereinbarungen und stellen Sie mit beiderseitiger
Unterschrift Verbindlichkeit her.

Nach dem Gesprach

—> Holen Sie sich Unterstiitzung. Zur Nachbereitung eines schwierigen Gespraches bzw. zur Vorbereitung eines
bevorstehenden ist der Austausch mit innerbetrieblichen Ansprechpersonen fiir Suchtpravention bzw. das
Coaching durch professionelle Suchterberater/innen duRerst hilfreich.

—> Achten Sie auf |hr eigenes Wohlbefinden und lhre Gesundheit! Gerade in herausfordernden Situationen ist
es wichtig, Abstand zur Arbeit zu gewinnen und fiir die eigene Erholung zu sorgen.
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- GESPRACHE IM RAHMEN EINES GESTUFTEN VORGEHENS

FURSORGEGESPRACH | KLARUNGSGESPRACH STUFE 1
BETEILIGTE direkte/r Vorgesetzte/r (VG) direkte/r VG direkte/r VG
+ betroffene/r Arbeitnehmer/in + betroffene/r AN + betroffene/r AN
(AN)
INHALTE Eigenen Eindruck, dass Eigenen Eindruck, dass Problemverhalten aufzeigen
Probleme vorliegen, mitteilen weiterhin Probleme vorliegen, (konkrete Beispiele!)
mitteilen
Sorge ausdriicken Problemverhalten konkret Zusammenhang zu Substanz-
aufzeigen (Zeit, Ort, Vorfall) konsum herstellen
Wahrgenommene Veranderun-
gen konkret benennen Erwartungen an zukiinftiges
Arbeitsverhalten benennen Hinweis auf Konsumverbot
Unterstlitzung anbieten und Vereinbarung absoluter
Auf innerbetriebl. und externe Niichternheit
Hilfemoglichkeiten hinweisen
Auf Stufenplan hinweisen
Konkrete Vereinbarungen und aushandigen
treffen
Aufforderung Fehlverhalten
zu beenden, Erwartungen an
zukiinftiges Verhalten benennen
Empfehlung
zur internen/externen Beratung
Konkrete Vereinbarungen
treffen
Neuen Termin in 6-8 Wochen Neuen Termin
fixieren in 6—8 Wochen fixieren
(Positive Riickmeldung bei (Positive Riickmeldung
Verhaltensanderung und Ein- oder weiter im Stufenplan)
haltung der Vereinbarungen
>oder weiter mit Stufenplan) >
AUFLAGEN Keine Sanktionen, Aufforderung zur Verhaltens- Aufforderung zur Verhaltens-
nicht Teil des Stufenplans anderung. Keine Sanktionen, anderung
SANKTIONEN nicht Teil des Stufenplans
DOKUMEN- Gesprachsnotiz anfertigen und
TATION Gesprachsnotiz anfertigen und dem/r AN aushandigen, in Ver-
dem/r AN aushandigen, in Ver- wahrung beim VG
wahrung beim VG




VG | Vorgesetzter/e
AN | Arbeitnehmer/in

BR | Betriebsrat
PA | Personalabteilung

INTERVENTION

STUFE 2

STUFE 3

STUFE 4

STUFE 5

direkte/r VG
+ nachsthéherer VG

oder Personalabteilung (PA)
+ Betriebsrat (BR)
+ betroffene/r AN

direkte/r VG
+ nachst hohere/r VG
oder PA
+ ev. Arbeitsmediziner/in
+ BR
+ betroffene/r AN

direkte/r VG
+ nachst hohere/r VG
oder PA
+ ev. Arbeitsmediziner/in
+ BR
+ betroffene/r AN

direkte/r VG
+ PA

oder Geschaftsfiihrung
+ BR
+ betroffene/r AN

Erneutes Problemverhalten
aufzeigen und auf vorangegan-
genes Gesprach Bezug nehmen

Vermutung, dass Zusammen-
hang zu Substanzkonsum be-
steht, bekraftigen

Hinweis auf Konsumverbot und
Vereinbarung absoluter Niich-
ternheit

Auf Stufenplan hinweisen,
Konsequenzen ankiindigen

Aufforderung Fehlverhalten zu
beenden, Erwartungen an zu-
kiinftiges Verhalten benennen
Aufforderung zur internen/

externen Beratung

Konkrete Vereinbarungen
treffen

Neuen Termin
in 6—8 Wochen fixieren

(Positive Riickmeldung
oder weiter im Stufenplan)

>

Erneutes Problemverhalten
aufzeigen und auf vorangegan-
genes Gesprach Bezug nehmen

Zusammenhang zu Substanz-
konsum erneut herstellen

Hinweis auf Konsumverbot
und Vereinbarung absoluter
Nichternheit

Auf Stufenplan hinweisen,
Konsequenzen ankiindigen

Aufforderung, Fehlverhalten zu
beenden, Erwartungen an zu-
kiinftiges Verhalten benennen

Dringende Aufforderung
zur internen/externen Beratung/
Behandlung

Eine interne Ansprechperson
nimmt Kontakt zu einer Hilfsein-
richtung auf

(Einverstandnis des AN!)

Neuen Termin
in 6—8 Wochen fixieren

(Positive Riickmeldung
oder weiter im Stufenplan)

>

Erneutes Problemverhalten
aufzeigen und auf vorangegan-
genes Gesprach Bezug nehmen

Zusammenhang zu Substanz-
konsum erneut herstellen

Hinweis auf Konsumverbot
und Vereinbarung absoluter
Nichternheit

Auf Stufenplan hinweisen,
Konsequenzen ankiindigen

Aufforderung, Fehlverhalten zu
beenden, Erwartungen an zu-
kiinftiges Verhalten benennen

Letzte Aufforderung
zur externen Behandlung

Eine interne Ansprechperson
nimmt Kontakt zu einer Hilfs-
einrichtung auf
(Einverstandnis des AN!)

Neuen Termin
in 6—8 Wochen fixieren

(RegelmaRige Ruckmelde-
gesprache oder weiter im
Stufenplan)

Hinweis auf 2 schriftliche
Abmahnungen

Erneute Nichteinhaltung

von Vereinbarungen und nicht
angenommene Hilfe —>
Aufldsung Dienstverhiltnis

Ggf. Angebot einer Wieder-
einstellung nach der Therapie

Aufforderung zur Verhaltens-
anderung

Gesprachsprotokoll von AN un-
terschrieben wird an Personalab-
teilung weitergeleitet

Schriftliche Vereinbarung im
Personalakt mit Aufforderung zu
externer Beratung/Behandlung

1. schriftliche Abmahnung

Ev. kein kurzfristiger Urlaub,
ev. Krankenstandsbescheinigung
ab1.Tag

Schriftliche Vereinbarung im
Personalakt mit Aufforderung
zu externer Behandlung

2. schriftliche Abmahnung

Ankiindigung: Auflésung des
Dienstverhiltnisses bei erneuten
Auffalligkeiten
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WEITERFUHRENDE INFORMATIONEN FUR
EIN VORGEHEN NACH STUFENPLAN

Riickmeldegesprache

Das Riickmeldegesprach findet statt, sofern nach einem Klarungs- oder Stufenplangesprach eine positive Ver-
anderung eingetreten ist und keine weiteren Auffalligkeiten sichtbar geworden sind. Es wird in einem sinnvollen
Abstand (langstens zwei Monate) angesetzt und kann liber einem bestimmten Beobachtungszeitraum wieder-
holt werden. Ziel des Riickmeldegesprachs ist es, eine Riickmeldung lber die Einhaltung der Vereinbarungen
sowie Uber die als positiv wahrgenommenen Veranderungen zu geben. Dem/r Arbeitnehmer/in wird mitgeteilt,
dass es keine weiteren arbeitsrechtlichen Konsequenzen gibt, dass das Arbeits- und Leistungsverhalten jedoch
weiter beobachtet wird.

Erneute Auffilligkeiten

Kommt es nach einem Stufenplangesprach zu erneuten Auffalligkeiten bzw. zu Verletzungen von arbeitsver-
traglichen Pflichten aufgrund von Suchtmittelkonsum oder suchtbedingtem Verhalten, ist ein Gesprach der
nachsten Stufe zu fiihren. Das Gesprach ist unmittelbar nach den beobachteten Auffalligkeiten anzusetzen und
verkiirzt den vereinbarten Beobachtungszeitraum von sechs bis acht Wochen.

Empfehlungen oder Aufforderungen zu externer Beratung oder Behandlung

Wird die dringende Empfehlung, sich in externe Beratung bzw. Behandlung zu begeben, als Aufforderung for-
muliert und soll ein Nachweis dariiber erbracht werden, sind die gesetzlichen Regeln des Personlichkeits- und
Datenschutzes zu beachten. Arbeitsrechtlich kann keine Sanktionierung erfolgen, wenn Beschaftigte den Auf-
forderungen des Dienstgebers nicht nachkommen, falls dies aus ihren arbeitsvertraglichen Verpflichtungen
nicht unmittelbar abgeleitet werden kann. Sanktioniert werden kdnnen im weiteren Verlauf nur die erneuten
oder fortgesetzten Verstol3e gegen die arbeitsvertraglichen Pflichten.

Beratungs- bzw. Behandlungseinrichtungen

Als Beratungs- und Behandlungseinrichtungen werden dringend die fachspezifischen Sucht- und Alkoholbera-
tungseinrichtungen empfohlen (Kapitel Hilfseinrichtungen: S. 42/43).

Diese sind zu Verschwiegenheit verpflichtet und geben Inhalte der Beratungsgesprache nicht an Dienstgeber
weiter. Es konnen jedoch Terminbestatigungen ausgestellt werden.

Arbeitszeit und Krankenstand fiir Beratung bzw. Behandlung

Ob eine Beratung bzw. Behandlung wahrend der Arbeitszeit stattfinden kann, ergibt sich analog den arbeits-
rechtlichen Bestimmungen beziiglich Arzt- und Behdrdenbesuchen.

Eine stationare Behandlung einer Suchterkrankung gilt nach dsterreichischem Sozialversicherungsrecht als
Krankenbehandlung, der/die Arbeitnehmer/in befindet sich im Krankenstand.

Verjahrung von Abmahnungen und Vereinbarungen

Es ist betriebsintern festzulegen, nach welchem Zeitraum die in den Stufenplangesprachen getroffenen Verein-
barungen und Abmahnungen aus dem Personalakt geloscht werden.

Riickfall nach erfolgter Beratung oder Behandlung

Bei einem Ruickfall ist der Einstieg in den Stufenplan zu klaren. Dieser kann auf der Stufe des letzten Gesprachs
oder nach individueller Abstimmung der beim letzten Gesprach anwesenden Beteiligten erfolgen.

Reintegration nach erfolgter Entw6hnungsbehandlung

Wichtig fiir eine gute Reintegration nach erfolgter Entwohnungsbehandlung ist, dass wahrend der Abwesenheit
Kontakt zum/r betroffenen Mitarbeiter/in gehalten wird und dass das Arbeitsumfeld auf die Riickkehr des/der
Kollegen/in vorbereitet wird, sofern diese/r das wiinscht. Dartiber hinaus sollte der/die Vorgesetzte ein Riick-
kehrgesprach mit dem/der Mitarbeiter/in fiihren.



—> ORIENTIERUNGSHILFE FUR GESPRACHE IM STUFENPLAN

Datum

Teilnehmer/innen des Gesprachs:

Welches Verhalten soll die betroffene Person verandern?
Was sind Ihre Erwartungen?

Was ist lhr Ziel in dem Gesprach?

Wie oft haben Sie bereits mit der Person gesprochen?

Was hat sich seit dem letzten Gesprach gedndert?
Wurden Vereinbarungen eingehalten?

Welches konkrete Verhalten, welche Vorfalle
geben Anlass zur Sorge oder Kritik?

Welche konkreten Hilfsangebote (intern/extern)
konnen Sie machen?

Arbeitsverhalten

Sozialverhalten

Welche Méglichkeiten zur Veranderung sieht der/die
Betroffene selbst?

Gesundheitsverhalten/Erscheinungsbild

Welche Konsequenzen hat es, wenn die betroffene
Person ihr Verhalten nicht dndert bzw. Vereinbarungen
nicht einhalt? (Stufenplan!)

besondere Vorkommnisse

Getroffene Vereinbarungen:

Warum ist eine Veranderung notwendig?
Welche Auswirkungen hat das Verhalten?

Termin fiir das nachste Gesprach:

vgl. Deutsche Hauptstelle fiir Suchtfragen, 0.).:S. 60
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8 ‘ Suchtpravention fir und mit Lehrlingen

Unternehmen, die Lehrlinge ausbilden, ibernehmen eine besondere Verantwortung. Gemeinsam mit Be-
rufsschule und Eltern werden Lehrlinge nicht nur auf ihren zukiinftigen Beruf vorbereitet. Der Betrieb be-
gleitet sie auch ein Stiick beim Erwachsenwerden. Beim Thema Suchtpravention gilt es bei Lehrlingen
(und natdirlich auch anderen jungen Mitarbeitern/innen) manches besonders zu beachten.

Lehrlinge sind Jugendliche und mit zahlreichen Entwicklungsaufgaben konfrontiert:
—> Abl6ésung von der Familie

—> Einstieg ins Berufsleben

—> Ubernahme von mehr Verantwortung

—> ldentitatsentwicklung als Mann oder Frau

—> Aufbau von Freundschaftsbeziehungen und Partnerschaft

—> Entwicklung eines eigenen Wertesystems inkl. der Haltung zu Substanzkonsum, uv.m.

Substanzkonsum gehort zum Jugendalter

Angesichts der vielfdltigen Anforderungen sind viele Jugendliche liberfordert und verunsichert. Substanz-
konsum ist dann nicht selten der Versuch, mit Herausforderungen klar zu kommen. Konsumiert wird aber
auch aus Neugierde, um in einer Gruppe Anschluss zu finden, um sich erwachsen zu fiihlen, um bewusst
Grenzen zu uberschreiten, zum Genuss... Auch wenn die jeweiligen Erscheinungsformen unterschiedlich
sind: Substanzkonsum gehort in jeder Generation zum Jugendalter.

Sucht ist nur selten ein Problem des Jugendalters

Sucht entwickelt sich liber einen langeren Zeitraum und selten sind Jugendliche tatsachlich schon abhan-
gig. Auffalligkeiten im Arbeits- und Leistungsverhalten sind haufiger auf riskante Konsummuster zuriick-
zufiihren. Im Sinne der Pravention ist eine frithe Intervention aber auf jeden Fall sinnvoll!

Fiir Lehrlinge gelten die gleichen Regeln wie fiir erwachsene Beschiftigte

Nehmen Sie Lehrlinge als (angehende) Erwachsene ernst und fordern Sie die Einhaltung der betrieblichen
Regeln ein. Strengere Sonderregelungen fiir Lehrlinge sollten nur durch den Jugendschutz oder die be-
sondere Flrsorgepflicht innerhalb eines Ausbildungsverhaltnisses begriindet sein und den Jugendlichen
nicht das Gefuihl vermitteln, Mitarbeiter/innen zweiter Klasse zu sein.

Sie konnen Lehrlinge mit besonderen Angeboten unterstiitzen

Eine Lehre zu beginnen, stellt herausforderndes Neuland fiir Jugendliche dar. Unterstiitzen Sie Ihre Lehr-
linge durch einen gut strukturierten Einstieg in den Betrieb und sorgen Sie fiir eine kontinuierliche Be-
gleitung durch die Lehrzeit. Bereits zu Beginn sollten betriebliche Regeln zum Konsum von Nikotin, Alkohol
und anderen Substanzen klargemacht werden. Die Vorbildwirkung der erwachsenen Kollegen/innen und
Vorgesetzten hinsichtlich des Substanzkonsums stellt dabei einen wichtigen Einflussfaktor auf die Ju-
gendlichen dar. Aber auch in Bezug auf Kommunikationskultur, Problemldsestrategien und dem Umgang
mit Stress kann das berufliche Umfeld viel vermitteln.

Geben sie den Lehrlingen die Moglichkeit, ihre Talente unter Beweis zu stellen und erméoglichen Sie per-
sonliche Weiterentwicklung!

vgl. Sucht Info Schweiz, 2010: S. 4-10



Das Institut Suchtpravention
bietet Schulungen fiir Lehrlings-
ausbildner/innen und Workshops
fiir Lehrlinge an.

SELBSTTEST FUR DAS UNTERNEHMEN

Wie suchtpraventiv wird mit Lehrlingen gearbeitet?

—> Wie wohl fiihlen sich Lehrlinge in unserem Betrieb?
—> Wie angemessen und lehrreich ist das Arbeiten fiir Lehrlinge gestaltet?
—> Gibt es betriebliche Ansprechpartner/innen fiir Lehrlinge?

—> Welche Regeln in Bezug auf Alkohol und Nikotin gibt es bei uns und wissen alle Lehrlinge dariiber Bescheid?

—> Gibt es Anreize fiir Mitarbeiter/innen, die nicht konsumieren? (z.B. Nikotin)

—> Wie viel wissen unsere Lehrlinge iiber die Risiken von Substanzkonsum bzw. von problematischer Nutzung
von Medien, Gliicksspiel,...

—> Wissen Lehrlingsausbildner/innen an wen sie sich wenden konnen, um Unterstiitzung und Information
zum Thema Sucht und riskantem Konsum zu bekommen?
—> Sind Lehrlingsausbildner/innen geschult, um Praventions- und Stufenplangesprache zu fiihren?

Vgl. VIVID - Fachstelle fiir Suchtpravention, 0.J.: S.19
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Rechtliche Informationen

Der Arbeitsrechtsteil dieser Broschiire wurde in Kooperation mit der
Wirtschaftskammer 00, der Arbeiterkammer OO und der Landesdro-
genkoordination OO erstellt. Zusatzlich erfolgte eine inhaltliche Ab-
stimmung mit einer wissenschaftlichen Mitarbeiterin des Instituts
fiir Arbeits- und Sozialrecht der Johannes-Kepler-Universitat Linz.

28 In diesem Kapitel werden liberwiegend mannliche Formen verwendet, um den Begriffen aus den Gesetzestexten zu
entsprechen. Selbstverstandlich sind damit immer Personen beiderlei Geschlechts gemeint.



SUCHTPRAVENTION IST DURCH GESETZE LEGITIMIERT

Die Gefahrdung der Arbeitssicherheit und der Gesundheit von Arbeitnehmern durch
den Konsum von Alkohol, Arzneimitteln und anderen berauschenden Mitteln am
Arbeitsplatz wird durch eine Reihe von gesetzlichen Bestimmungen aufgegriffen
und nimmt diesbeziiglich sowohl Arbeitnehmer als auch Arbeitgeber in die Pflicht.

Fiirsorgepflicht des Dienstgebers:

§ 1157 Allgemeines birgerliches Gesetzbuch (ABGB) bzw. § 18 Angestelltengesetz (AngG)

Demnach hat der Dienstgeber Dienstleistungen so zu regeln, dass das Leben und die Gesundheit des
Dienstnehmers geschiitzt werden.

Informations- und Kontrollpflicht des Arbeitgebers:

§ 3 (1) Arbeitnehmerinnenschutzgesetz (AschG) verpflichtet den Arbeitgeber, fiir Sicherheit und Gesund-
heitsschutz der Arbeitnehmer in Bezug auf alle Aspekte, die die Arbeit betreffen zu sorgen (...). Arbeitgeber
haben die zum Schutz des Lebens, der Gesundheit und der Sittlichkeit erforderlichen MaRnahmen zu tref-
fen, einschlieBlich der MaRnahmen zur Verhiitung arbeitsbedingter Gefahren, zur Information und zur
Unterweisung (...).

Da auch die Einnahme von Alkohol und anderen berauschenden Mitteln zu den arbeitsbedingten Gefahren
zéhlt (Gefahr fir Gesundheit und Arbeitssicherheit) ist der Arbeitgeber verpflichtet, alle Mitarbeiter Giber
diese Gefahren und liber diesbeziigliche Regeln, die im Betrieb gelten, zu informieren und deren Einhal-
tung zu kontrollieren.

§ 12 (1) AschG verpflichtet den Arbeitgeber, fiir eine ausreichende Information der Arbeitnehmer iiber die
Gefahren fiir Sicherheit und Gesundheit sowie liber die MaBnahmen zur Gefahrenverhitung zu sorgen.

§ 6 (3) AschG verpflichtet Arbeitgeber, alle Arbeitnehmer, die nicht in der Lage sind, eine Arbeit ohne Gefahr
fir sich oder andere auszufiihren, mit dieser Arbeit nicht zu beschaftigen und gegebenenfalls vom Ar-
beitsplatz zu verweisen.

Ein Arbeitgeber, der einen Mitarbeiter wissentlich berauscht arbeiten lasst, hat nicht alle Unfallverhi-
tungsmalnahmen getroffen und daher gegen seine Fiirsorgepflicht verstoRen. Dabei spielt es keine Rolle,
ob dieser Zustand durch die Einnahme von Alkohol, Drogen oder Medikamenten verursacht wurde.

Pflicht der Arbeithehmer:

§ 15 (4) AschG untersagt Arbeitnehmern sich vor Dienstantritt, wahrend der Arbeit oder in den Pausen
durch Alkohol, Arzneimittel oder Suchtgift in einen Zustand zu versetzen, in dem sie sich selbst oder andere
Personen gefahrden konnten.

Ein Arbeitnehmer, der berauscht arbeitet und dadurch sich oder andere ernsthaft gefahrdet, verstoi3t
gegen seine Mitwirkungspflicht, den Arbeitgeber bei notwendigen UnfallverhlitungsmafRnahmen zu un-
terstiitzen und auch gegen seine Arbeitspflicht, seine volle Arbeitsleistung zur Verfligung zu stellen.
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Der riskante Konsum von Alkohol, Arzneimitteln und
anderen berauschenden Mitteln am Arbeitsplatz wirft
neben der menschlichen Dimension (Hilfestellung bei
Suchtgefahrdung) auch rechtliche Fragen auf.

WICHTIGE HINWEISE:

1| Im Folgenden handelt es sich um allgemeine Richtlinien und Hin-
weise. Eine genaue arbeitsrechtliche Beurteilung ist immer erst
unter genauer Betrachtung des konkreten Einzelfalles moglich.

2| Aus Punkt 1. ergibt sich, dass die Verfasser keine Haftung fiir die
Haltbarkeit der Hinweise libernehmen.

3| Alleim Folgenden angefiihrten Hinweise beziehen sich nicht auf
arbeitsrechtliche Sonderreglungen (z. B. Beamten- und Vertragsbe-

dienstetendienstrecht, kollektivvertragliche Sondervereinbarungen). W




9.1]

HAUFIGE RECHTLICHE FRAGEN
AUS DER PRAXIS

Konsumverbot am Arbeitsplatz

—> Kann der Arbeitgeber ein generelles Konsumverbot von Alkohol und

anderen berauschenden Mitteln am Arbeitsplatz aussprechen?

Der Konsum von Alkohol und anderen berauschenden Mitteln wahrend der Dienstzeit kann durch betrieb-
liche Ordnungsvorschriften untersagt werden und zwar grundsatzlich durch (einseitige) Weisung des Ar-
beitgebers (Allgemeines Konsumverbot). Ein Konsumverbot kann sich auf den gesamten Arbeitstag
beziehen, also sowohl auf die Arbeitszeit als auch auf die Pausen, die im Betrieb oder am Betriebsgelande
verbracht werden. In der Praxis hat es sich bewahrt, solche Ordnungsvorschriften im Rahmen einer Be-
triebsvereinbarung (gemaf § 97 Abs.1Z 1 ArbVG) zwischen Arbeitgeber und Betriebsrat zu regeln.

Darf ein betriebliches Konsumverbot das auRerbetriebliche Konsumverhalten von
Arbeitnehmern einschranken?

Betriebliche Beschrankungen oder Konsumverbote sind auf den Konsum von Alkohol oder anderen be-
rauschenden Mitteln in der Freizeit bzw. vor der Dienstzeit nur dann wirksam, wenn sich aus diesem Kon-
sum vor Dienstantritt bzw. Wiederantritt eine Beeintrachtigung des Arbeitnehmers im Dienst ergibt und
Arbeits- und Leistungspflichten dadurch nicht zur Ganze erfiillt werden kénnen.

Kann fiir bestimmte Arbeitsplitze ein spezielles Konsumverbot verhingt werden?

Besteht in einem Unternehmen kein allgemeines Konsumverbot, so kdnnen all jene Arbeitsstellen, fiir die
eine absolute Niichternheit eine Notwendigkeit darstellt (z. B. Staplerfahrer, Maschinenfiihrer, etc.) defi-
niert und ein spezielles Konsumverbot aus Sicherheitsgriinden ausgesprochen werden.

Welche KontrollmaBnahmen zur Einhaltung eines Konsum- und Mitnahmeverbots
von Alkohol und anderen berauschenden Mitteln am Arbeitsplatz sind zulassig?

Flachendeckende oder stichprobenartige Kontrollen eines groReren Arbeitnenmerkreises mittels Taschen-
kontrollen, Spind- und Arbeitsplatzdurchsuchungen oder Leibesvisitationen beriihren die Menschenwiirde.
Besteht ein Betriebsrat, muss dieser solchen Kontrollen zustimmen. In betriebsratslosen Betrieben, miissen
die Mitarbeiter der Einfiihrung dieser Kontrollen zustimmen. Zu ,, kérperfernen Kontrollen wie Taschen-,
Dienstauto- oder Arbeitsplatzdurchsuchungen kann der Arbeitnehmer im Arbeitsvertrag vorab seine Zu-
stimmung erteilen. Ist ein Betriebsrat vorhanden, muss dieser allerdings zustimmen. KontrollmaRnahmen,
die schwerwiegend in die Personlichkeitsrechte eingreifen, sind trotz Zustimmung von Betriebsrat oder
Arbeitnehmer unzulassig.

Welche DisziplinarmaBnahmen konnen vom Arbeitgeber bei Nichtbefolgung
gesetzt werden?

VerstoRe gegen ein betriebsinternes Konsumverbot oder gegen die Pflicht, den Dienst unbeeintrachtigt
zu versehen, kénnen durch DisziplinarmaBnahmen geahndet werden. Diese konnen auf Kollektivvertrag
oder Betriebsvereinbarungen beruhen; in jedem Fall muss der Betriebsrat der einzelnen DisziplinarmaR-
nahme zustimmen. In betriebsratlosen Betrieben kénnen keine DisziplinarmaBnahmen zur Anwendung
kommen. Kiindigungen oder Entlassungen stellen jedoch keine DisziplinarmalRnahmen dar.
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9.2|

9

Ist eine Versetzung als Folge des Konsums von Alkohol oder anderen berauschenden
Mitteln eine zuldssige MaBnahme?

Uber die Zul3ssigkeit einer Versetzung als Folge des Konsums von Alkohol oder anderen berauschenden
Mitteln kann nur jeweils im Einzelfall entschieden werden, da zu berlicksichtigen ist, ob es durch die Ver-
setzung zu einer Vertragsanderung (Dienstvertrag, Dienststellenbeschreibung) kommen wiirde bzw. ob
die Versetzung eine Verschlechterung fiir den Arbeitnehmer darstellt. Bei einer Verschlechterung der Ar-
beits- und Entgeltbedingungen ist die Zustimmung des Betriebsrates einzuholen.

Der Umgang im konkreten Anlassfall

Der Arbeitnehmer steht im Verdacht, wahrend der Arbeit nicht niichtern bzw. sichtlich beeintrachtigt zu
sein. Mit dieser Beeintrachtigung kann der Mitarbeiter entweder sich selbst oder andere gefahrden. Damit
verstoRt er gegen Arbeitnehmerschutzvorschriften (§ 15 (4) ASchG), gegen betriebsinterne Ordnungsvor-
schriften (generelles Konsumverbot) oder gegen Regelungen aufgrund eines spezifischen Tatigkeitsfeldes
(spezifisches Konsumverbot z. B. bei Berufskraftfahrern, Buslenkern).

Sind Alkohol- und Drogentests am Arbeitsplatz erlaubt?*

Generell stellen samtliche Tests (Alkohol-, Harn-, Speichel- oder Bluttests) einen Eingriff in die personliche
Freiheit des Arbeitnehmers dar. Derartige Testungen (z. B. bei Einstellungs-, Lehrlings- oder arbeitsmedi-
zinischen Untersuchungen) sind an die Freiwilligkeit und die ausdriickliche Zustimmung des Arbeitneh-
mers gebunden, wobei eine Ablehnung keinerlei Konsequenzen nach sich ziehen darf.

Wie ist bei akuter Gefahrdung der Arbeitssicherheit aufgrund des Konsums von
Alkohol oder anderen berauschenden Mitteln vorzugehen?

Grundsatzlich ist es empfehlenswert, den Umgang bei akuter Gefahrdung der Arbeitssicherheit aufgrund
des Konsums von Alkohol oder anderen berauschenden Mitteln im Rahmen einer eigenen Betriebsverein-
barung zu regeln. Die genaue Vorgehensweise ist dann sowohl fiir den Vorgesetzten als auch fiir den Mit-
arbeiter klar vorgegeben und muss nicht erst im Einzelfall festgelegt werden.

Dabei kommt es selbstversténdlich auf die konkrete Situation an, aber allgemein ist zu empfehlen:

1| Beeintrachtigung feststellen und objektivieren

AuRere Verhaltensauffilligkeiten feststellen und Zeugen beiziehen (wenn vorhanden ein Betriebsrats-
mitglied, einen Betriebsarzt oder andere unbefangene Fiihrungskrafte oder Mitarbeiter).

Es genligt das Festhalten der Auffalligkeiten und die AuBerung des Verdachts unabhangig davon, um wel-
ches Suchtmittel es sich handelt. Auch in einem spater allenfalls notwendigen Beweisverfahren vor Gericht
ist es nicht zwingend notwendig, als Beweis einen Alkohol- bzw. Drogentest vorzuweisen, es genligen
auch entsprechend konkrete Wahrnehmungen von Zeugen.

Der Arbeitgeber darf den Arbeitnehmer nicht zu Drogen- oder Alkotests zwingen! Dem Arbeitnehmer
kann aber die Moglichkeit eingeraumt werden, auf eigenen Wunsch mittels Tests den gegen ihn gedu-
Berten Verdacht zu entkraften (z. B. der Arbeitnehmer verlangt von sich aus einen Alkotest oder er fahrt
freiwillig in ein Krankenhaus, zu einem niedergelassen Arzt, in ein Labor, um einen Drogentest zu machen).
Geht die Initiative dafiir aber vom Arbeitgeber aus, so hat dieser die Kosten des Testverfahrens zu tragen.
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2| Den Arbeitnehmer nach Hause schicken

Der Arbeitgeber hat fiir ein sicheres Heimkommen des beeintrachtigten Arbeitnehmers zu sorgen (Fiir-
sorgepflicht). Der Arbeitgeber darf dem Mitarbeiter untersagen, seinen eigenen PKW zu starten, sofern
dieser auf dem Betriebsgelande abgestellt ist. Eine Abnahme der Autoschliissel ist angemessen, darf aber
nicht erzwungen werden. Als eine mogliche Losung hat sich das Rufen eines Taxis erwiesen, das den Ar-
beitnehmer auf eigene Kosten nach Hause bringt. Fiir den nicht erbrachten Arbeitstag geblihrt kein Entgelt,
aufer es liegt eine unverschuldete krankheitsbedingte Arbeitsunfahigkeit (z. B. Suchterkrankung) vor. Auf
Verlangen des Arbeitgebers hat der Arbeitnehmer eine (fach-) arztliche Bestatigung beizubringen.

3| Schriftliche Dokumentation der Situation
Uber den Vorfall wird unter Beiziehen von Zeugen (z. B. Betriebsrat) ein schriftliches Protokoll erstellt.

4| Verwarnung und Androhung der Entlassung

Dem Arbeitnehmer wird die schriftliche Dokumentation samt Androhung der Entlassung im Wiederho-
lungsfall zugesandt bzw. libergeben. Im Sinne einer Deeskalation der Situation sollten Abmahnungen und
Gesprache erst am nachsten Tag gefiihrt werden, wenn der betroffene Mitarbeiter wieder niichtern ist.

HINWEIS: Die Verwarnung und Abmahnung muss aber zeitlich im engeren Zusammenhang mit dem Vor-
fall erfolgen (z. B.am nachsten Arbeitstag).

Besteht in einem Betrieb eine Betriebsvereinbarung mit Stufenplan zur Friihintervention, soll alternativ
zu einer Androhung einer Entlassung ein entsprechendes Stufenplangesprach samt Dokumentation der
Vereinbarungen gefiihrt werden. Hierbei soll auch auf die méglichen Konsequenzen bei Nichteinhaltung
im Rahmen des Stufenplans hingewiesen werden.

5| Beobachtung und Folgegesprach
Mit dem betroffenen Arbeitnehmer wird ein Beobachtungszeitraum und ein Folgegesprachstermin ver-
einbart. Im Einzelfall sollte tiberpriift werden, ob eine Kontaktaufnahme bzw. eine Vermittlung zu einer
Beratungseinrichtung angezeigt ist.

E Grundsatzliches zu Drogentests als Hilfsmittel der Objektivierung:

Auch aus Sicht von Experten spricht vieles gegen einen Einsatz von Drogentests:

1| Drogentests, die in der Masse zur Anwendung kommen (z. B. Streifentests, Schnellharn-
tests) weisen eine hohe Fehlerquote auf (z. B.falsch positive Testergebnisse) und sind daher
im Vergleich zu hochwertigen Laboruntersuchungen von geringer Zuverlassigkeit.

2| Viele illegale Drogen sind durch Tests sehr lange nachweisbar (z. B. Cannabis kann im
Harn bis zu 6 Wochen nachgewiesen werden). Bei einem positiven Testergebnis ist also nicht
eindeutig zu sagen, ob eine aktuelle Beeintrachtigung am Arbeitsplatz durch Substanzkon-
sum vorliegt oder ob das positive Ergebnis auf einen langer zuriickliegenden Konsum in der
Freizeit zurtickzufihren ist.

3 |[Ein weiteres Problem ergibt sich daraus, dass der testende Arzt (z. B. Betriebsarzt) auf-
grund der arztlichen Schweigepflicht nicht berechtigt ist, das Testergebnis an den Arbeit-
geber weiterzuleiten. Die Weiterreichung des Ergebnisses bedarf wiederum (wie die Durch-
fiihrung des Tests) der ausdriicklichen Zustimmung des Arbeitnehmers (Entbindung aus der
Schweigepflicht).

AUS DER PRAXIS
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9.3

Auflosung von Dienstverhaltnissen

Ziele einer erfolgreichen betrieblichen Praventionspolitik sind die Friiherkennung von Mitarbeitern mit
einem problematischen Suchtmittelkonsum und ein zeitgerechtes, zielorientiertes und abgestuftes Inter-
venieren. Durch Enttabuisierung, Ansprechen der Auffalligkeit, Treffen von klaren Vereinbarungen sowie der
Vermittlung von Beratungs- und Behandlungsmoglichkeiten soll einer Aufldsung des Dienstverhdltnisses
vorgebeugt werden. Daruiber hinaus soll verhindert werden, dass wertvolle Mitarbeiter und deren Wissen
durch eine schleichende Suchtentwicklung verloren gehen (Kapitel Handlungsleitfaden: S.12-14). Dennoch
kann es sein, dass als letzte Konsequenz die Auflosung des Dienstverhaltnisses gesetzt werden muss.

Kiindigung:
Eine Kiindigung unter Einhaltung der Kiindigungsfrist und des Kiindigungstermins ist moglich, insofern nicht
bestehende gesetzliche, kollektivvertragliche oder vertragliche Beschrankungen etwas anderes vorsehen.

Entlassung:

In der Regel ist beim erstmaligen Anlassfall eine Verwarnung mit Androhung der Entlassung im Wieder-
holungsfall auszusprechen. Nur ausnahmsweise rechtfertigen besonders gravierende Pflichtverletzungen
eine sofortige Entlassung ohne vorherige Verwarnung, etwa bei einem stark alkoholisierten Busfahrer im
vollbesetzten Bus. Bei allen Entlassungen ist darauf zu achten, dass diese nur unverziiglich nach Bekannt-
werden des Entlassungsgrundes erfolgen diirfen.

ACHTUNG: Bei jeder Entlassung sind die konkreten Umstande des Einzelfalles genauestens zu priifen.
Nitzen Sie die Moglichkeit der Rechtsberatung (siehe Seite 39).

Das Entlassungsrecht unterscheidet zwischen Angestellten und Arbeitern:

ANGESTELLTE

Als Entlassungsgrund sind fiir Angestellte im Zusammenhang mit dem Konsum von Alkohol und illegalen
Drogen folgende Aspekte des § 27 AngG relevant:

Vertrauensunwiirdigkeit:

—> wenn der Angestellte sich einer Handlung schuldig macht, die ihn des Vertrauens des Dienstgebers
unwiirdig erscheinen lasst. Ein einmaliger positiver Alkohol- oder Drogentest oder ein einmaliger Ver-
stol} gegen ein betriebliches Konsumverbot ist dafiir in der Regel nicht ausreichend.
Ausnahme:,sensible” Bereiche, z.B. ein AuRendienstmitarbeiter, der das Unternehmen reprasentiert.

—> wenn der Angestellte sich Tatlichkeiten, Verletzungen der Sittlichkeit oder erhebliche Ehrverletzungen
gegen den Dienstgeber, dessen Stellvertreter, deren Angehdrige oder gegen Mitbedienstete zuschul-
den kommen ldsst.

—> wenn der Angestellte sich beharrlich weigert (z. B. trotz bereits erfolgter Verwarnung mit Androhung
der Entlassung), sich den durch den Gegenstand der Dienstleistung gerechtfertigten Anordnungen
des Dienstgebers zu fligen.

—> wenn der Angestellte durch eine langere Freiheitsstrafe oder durch Abwesenheit wahrend einer den
Umstdnden nach erheblichen Zeit (auBer Krankenstand) an der Verrichtung seiner Dienste verhindert
ist.
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Dienstunfahigkeit

—> wenn der Angestellte unfahig ist, die versprochenen oder die den Umstanden nach angemessenen
Dienste zu leisten.

ACHTUNG: nicht zu verwechseln mit Krankheit, die ja nicht die grundsatzliche Fahigkeit einer Person
zur Auslibung der Tatigkeit beseitigt, sondern nur voriibergehende Arbeitsunfahigkeit bewirkt.

Unverschuldete Dienstunfahigkeit:

—> Eine Entlassung auch ohne Verschulden des Arbeitnehmers ist moglich, wenn dieser zur Verrichtung
der vereinbarten Dienste infolge seiner Alkohol- oder Drogensucht tatsachlich und dauerhaft unfahig
ist. Die Abhangigkeit von Alkohol und illegalen Drogen wird grundsatzlich als Krankheit anerkannt
(mittels facharztlichem Gutachten bestatigt). Die berechtigte, aber unverschuldete Entlassung wegen
dauernder Dienstunfahigkeit hat zur Folge, dass der Arbeitnehmer zwar keinen Anspruch auf Kiindi-
gungsentschadigung hat, aber trotz Entlassung den Anspruch auf Abfertigung behalt.

Verlust des Abfertigungsanspruchs bei verschuldeter Entlassung gilt im Wesentlichen nur fiir Eintritte bis 31.12.2002. Fiir Eintritte
ab1.1.2003 gilt im Allgemeinen das Betriebliche Mitarbeitervorsorgegesetz. Die an die Mitarbeitervorsorgekasse bezahlten Beitrage
bleiben unabhangig von der Art der Beendigung des Dienstverhaltnisses erhalten.

ARBEITER

Fiir Arbeiter sind folgende Entlassungsgriinde des § 82 Gewerbeordnung 1859 (GewO) im Zusammenhang
mit Alkohol bzw. illegalen Drogen am Arbeitsplatz relevant:

Der Arbeiter wird zu der mit ihm vereinbarten Arbeit unfahig befunden.

- Der Arbeiter verfallt der Trunksucht* und wurde wiederholt fruchtlos verwarnt (mindestens 2 Ver-
warnungen). Als fruchtlos ist eine Verwarnung anzusehen, wenn weiterhin Félle der Trunkenheit auf-
treten, auch wenn deren Haufigkeit aufgrund der Verwarnungen abnehmen. Die Verwarnung muss
ernsthaft sein und die Missbilligung deutlich ausdriicken.

WICHTIG: Dieser Tatbestand setzt kein Verschulden des Mitarbeiters voraus — eine Entlassung wegen
Trunkenheit ist somit auch dann gerechtfertigt, wenn es sich um einen Fall krankhafter Alkoholsucht
handelt (mittels facharztlichem Gutachten bestatigt). Da in einem solchen Fall von einer unverschul-
deten Entlassung auszugehen ist, bleibt ein etwaiger Anspruch auf Abfertigung alt bestehen.

—> Diebstahl, Veruntreuung oder sonstige strafbare Handlungen, die den Arbeitnehmer des Vertrauens
des Arbeitgebers unwiirdig erscheinen lassen

—> Unbefugtes Verlassen des Arbeitsplatzes, beharrliche Pflichtverletzung oder Verleitung von Arbeits-
kollegen zum Ungehorsam, zur Auflehnung gegen den Gewerbeinhaber, zu unordentlichem Lebens-
wandel, zu unsittlichen oder gesetzwidrigen Handlungen

—> Arbeitsunfahigkeit aus eigenem Verschulden

—> Anhaltung im Gefangnis fiir langer als 14 Tage

*  Trunksucht“ ist in diesem Verstandnis einer Beeintrichtigung durch oder Abhingigkeit von anderen vergleichbaren Substanzen gleichzusetzen.
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9.4]

Sonstige arbeitsrechtliche Fragen

—> Darf der Stellenanbieter den Stellenbewerber nach Konsumgewohnheiten bzw.

danach befragen, ob er sich wegen Alkohol oder anderen berauschenden Mitteln
in Behandlung befindet oder befunden hat?

Grundsatzlich sind beide Fragen arbeitsrechtlich nicht zuldssig, da sie einen Eingriff in die geschiitzte Pri-
vatsphare des Stellenbewerbers darstellen. Die Fragen kdnnen aber zuldssig sein, wenn diese Tatsachen
in Bezug auf die Art und Beschaffenheit der zukiinftigen Tatigkeit relevant sind. Dies kann bei gefahren-
geneigten Tatigkeiten oder bestimmten Berufen (z. B. Berufskraftfahrer, Piloten, ...) gegeben sein und ist
im Einzelfall zu prifen.

In einem Bewerbungsbogen diirfen diese Fragen bei Vorhandensein eines Betriebsrates nur aufgenommen
werden, wenn sie durch eine Betriebsvereinbarung gedeckt sind. (§ 96 Abs.1Z 2 ArbVG).

HINWEIS: Die Verweigerung einer Antwort — sofern die Frage rechtlich zuldssig ist —kann jedoch fiir einen
arbeitslosen Stellenbewerber unter Umstanden zur Sperre seines Arbeitslosengeldes wegen Vereitelung
der Anstellung fiihren.

Stellt eine wahrheitswidrige Beantwortung dieser Fragen bei der Einstellung
einen Entlassungsgrund dar?

Die wahrheitswidrigen Angaben des Arbeitnehmers miissen objektiv geeignet sein, das Vertrauen des Ar-
beitgebers so weitgehend zu erschiittern, dass ihm eine Weiterbeschaftigung des Arbeitnehmers nicht
einmal wahrend der Kiindigungsfrist zugemutet werden kann. Insofern begriindet nicht jede unwahre
Antwort eines Arbeitnehmers eine Entlassung, wohl aber in der Regel dann, wenn die Fragestellung auf-
grund der ins Auge gefassten Beschaftigung (z. B. Busfahrer, gefahrengeneigte Beschéaftigung) objektiv
gerechtfertigt war.

Gilt eine Arbeitsunfihigkeit wegen Missbrauchs von Alkohol oder
anderen berauschenden Mitteln als Krankenstand mit Entgeltfortzahlung?

Der Arbeitnehmer ist nicht nachgewiesen suchtkrank:

Ist der Alkohol- oder Drogenkonsum vom Willen beherrschbar und liegt keine nachweisliche Suchterkran-
kung vor (ist mittels facharztlichem Gutachten nachzuweisen), so gilt eine Abwesenheit vom Dienst
wegen vorangegangenen Alkohol- oder Drogenmissbrauchs als Fernbleiben ohne rechtmaRigen Hinter-
grund. Ist der Arbeitnehmer deshalb voriibergehend arbeitsunfahig, so gilt diese Krankheit als grob fahr-
lassig herbeigefiihrt. Das Gleiche gilt, wenn der Arbeitnehmer infolge eines durch Alkohol- oder
Drogenmissbrauchs herbeigefiihrten Unfalls krank ist.

In beiden Fallen besteht fiir den Arbeitnehmer kein Anspruch auf Entgeltfortzahlung.

Der Arbeitnehmer ist nachgewiesen suchtkrank:

Ist der Arbeitnehmer aber aufgrund einer nachgewiesenen Suchterkrankung im Krankenstand und ist der
Alkohol- oder Drogenkonsum vom Willen nicht mehr beherrschbar, so sind weder der Krankenstand noch
die Abwesenheit wegen einer Entziehungskur grob fahrlassig herbeigefiihrt. Der Arbeitnehmer behalt in
beiden Fallen seinen Entgeltanspruch nach § 8 AngG bzw. § 2 Entgeltfortzahlungsgesetz.
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Steht ein Arbeits- bzw. Wegunfall unter Einfluss von Alkohol oder anderen berau-
schenden Mitteln unter dem Unfallversicherungsschutz der Sozialversicherung?

Ein Anspruch auf Leistung der Unfallversicherung (Versehrtenrente nach Arbeitsunfall) ist dann nicht ge-
geben, wenn die Beeintrachtigung die rechtlich erhebliche Ursache fiir das Eintreten des Versicherungs-
falles war. Die Beweislast, dass nicht die Beeintrachtigung durch Alkohol oder andere berauschende Mittel,
sondern andere Ursachen den Unfall ausgeldst haben, trifft den Arbeitnehmer.

Hinweis: KFZ-Haftpflichtversicherungen und etwaige andere Privatversicherungen kénnen bei nachge-
wiesener Beeintrachtigung durch berauschende Substanzen Regressforderungen durchsetzen.

Leistungen aus der (ASVG) Krankenversicherung

Geman § 142 Allgemeines Sozialversicherungsgesetz (ASVG) gebiihrt kein Krankengeld bei einer Krankheit,
die sich als unmittelbare Folge der Trunkenheit oder des Missbrauchs von Suchtgift erweist.

Die Angehorigen des Versicherten kdnnen in einem solchen Fall die Halfte des Krankengeldes des Versi-
cherten bekommen, wenn sie sonst unversorgt waren.

Unabhangig vom Krankengeld hat der Versicherte, dessen Krankheit auf Alkohol- oder Drogenmissbrauch
zuriickzufiihren ist, Anspruch auf die Sachleistungen der Krankenversicherung (arztliche Versorgung,
Pflege in einer Krankenanstalt). Eine Ausniichterung zahlt jedoch nicht als Krankenbehandlung.

Wer zahlt, wenn der Arbeitnehmer dem Arbeitgeber oder dessen Kunden
in einem durch Alkohol oder andere berauschende Mittel beeintrachtigten
Zustand einen Schaden zufiigt?

Wenn der Arbeitnehmer in einem beeintrachtigten Zustand beim Arbeitgeber oder dessen Kunden einen
Schaden verursacht, kommt das Dienstnehmerhaftpflichtgesetz (DHG) zur Anwendung. Der Schaden wird
deshalb zwar vorrangig vom Arbeitgeber ersetzt, dieser ist jedoch allenfalls berechtigt, sich am Arbeit-
nehmer in betrachtlichem AusmaR schadlos zu halten. Je nach Verschuldensgrad kann es auch zu einer
MaRigung oder sogar zu einem Erlass des Schadenersatzes kommen.

Welche Verpflichtungen hat der Arbeitgeber aufgrund des Suchtmittelgesetzes?

Aufgrund des Suchtmittelgesetzes besteht fiir Arbeitgeber keinerlei Verpflichtung zur Anzeige. Weder
eine Information liber den Konsum von illegalen Substanzen eines Arbeitnehmers, noch positive Tester-
gebnisse auf illegale Substanzen, noch der Verdacht auf Weitergabe von illegalen Substanzen innerhalb
des Betriebes sind anzeigepflichtig.

Sind Arbeitnehmer aufgrund ihrer Sorgfaltspflicht verpflichtet, den Arbeitgeber
uber die Einnahme von éarztlich verschriebenen Medikamenten mit Nebenwirkun-
gen (z. B. auf die Konzentration, die Fahrtiichtigkeit) zu informieren?

Es besteht grundsatzlich keine Verpflichtung den Arbeitgeber liber die Einnahme &rztlich verschriebener
Medikamente zu informieren. Es obliegt dem Arzt, der das Medikament verschreibt, eine eventuelle Ar-
beitsunfahigkeit aufgrund der Wirkungen des Medikaments festzustellen. Ist es fiir den Arbeitnehmer of-
fensichtlich, dass die Einnahme eines Medikaments die Arbeitsfahigkeit so sehr beeintrachtigt, dass er
bei seiner Tatigkeit sich selbst oder andere gefahrden wiirde, muss er diese Beeintrachtigung dem Arbeit-
geber mitteilen. Bei Zweifel liber die Auswirkungen eines Medikaments auf die Arbeitsfahigkeit sollten
Arbeitnehmer beim verschreibenden Arzt konkret nachfragen. Der Arbeitgeber kann keine Untersuchung
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Uber die Arbeitsfahigkeit beim Betriebsarzt gegen den Willen des betroffenen Arbeitnehmers anordnen.
Bestehen berechtige Zweifel des Arbeitgebers an der Arbeitsfahigkeit des Arbeitnehmers, ist so vorzuge-
hen, wie in Kapitel ,Vorgehen bei akuter Gefahrdung der Arbeitssicherheit” (Seiten 32/33) beschrieben.

—> Sind Arbeitnehmer verpflichtet, Leistungsbeeintrachtigungen von Kollegen auf-
grund des Konsums von Alkohol oder anderen berauschenden Mitteln an den Ar-
beitgeber zu melden?

Grundsatzlich sind Arbeitnehmer nicht verpflichtet, ihren Arbeitgeber davon zu informieren. Fiihrt der
Substanzkonsum eines Kollegen am Arbeitsplatz allerdings dazu, dass andere Mitarbeiter gefahrdet wer-
den bzw.dem Betrieb Schdden entstehen (kénnten), kann aus der im Arbeitsrecht geltenden , Treuepflicht
des Arbeitnehmers gegeniiber dem Arbeitgeber” eine Informationspflicht abgeleitet werden. Denn auf-
grund der Treuepflicht hat ein Arbeitnehmer alles zu unterlassen, was die Interessen des Arbeitgebers
schadigt. In besonderen Fallen ist er auch zum Handeln verpflichtet (Information an den Arbeitgeber
wegen drohender Schaden). Natdiirlich sind bei der Beurteilung dieser Frage aber immer die Umsténde
des Einzelfalles maRgebend!

Bitte nehmen Sie im Einzelfall
eine arbeitsrechtliche Beratung
in Anspruch:

Wirtschaftskammer 00
4020 Linz, Hessenplatz 3
05/90909 | service@wkooe.at

Arbeiterkammer 00
4020 Linz, Volksgartenstr. 40
050/6906-0 | info@akooe.at
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Angebote des Instituts Suchtpravention

Gesundheitsforderliche Arbeitsbedingungen zu schaffen und auf Suchtgefahrdung von Mitarbeitern/in-
nen zu reagieren, stellt eine Herausforderung an Unternehmen dar. Gerne unterstiitzen wir Sie bei der
konkreten Umsetzung und stimmen unsere Angebote auf GroRe und Moglichkeiten Ihres Betriebes ab.
Zur Implementierung eines betriebsinternen Praventionsprogrammes bieten wir Ihnen Folgendes an:

Erstgesprach: Kisrung der betrieblichen Ausgangslage, erste Zielformulierung

Sensibilisierungsvortrag fiir Entscheidungstrager/innen
Information uiber Ziele und Méglichkeiten eines Praventionsprogrammes, Pravention von riskantem Sub-
stanzkonsum, konstruktiver Umgang mit auffalligen Mitarbeitern/innen

Kurzinterviews mit betrieblichen Akteuren/innen (optional)
Betriebsmedizin, Betriebsrat, Flihrungskrafte, Lehrlingsverantwortliche,..formulieren ihre Sicht zu aktu-
ellen Themen und Bediirfnissen und ermoglichen eine differenzierte Analyse.

Projektentwicklung Suchtpravention

Gemeinsam mit einer betriebsinternen Steuerungsgruppe wird eine Betriebsvereinbarung erarbeitet, die
den Rahmen fiir betriebliche Suchtpravention vorgibt und einen detaillierten Handlungsleitfaden bein-
haltet.

MaRnahmenplanung

Die Steuerungsgruppe plant MaBnahmen zur Information aller Beschaftigten, zur Evaluation betrieblicher
Einflussfaktoren auf Suchtentwicklung, zur internen Offentlichkeitsarbeit, zur Zusammenarbeit mit in-
ternen und externen Hilfseinrichtungen und zur Qualitatssicherung.

Schulungsangebote

—> Trainings fir Flihrungskrafte und Vertreter/innen des Betriebsrats zu betrieblicher Suchtpravention
und zur Gesprachsfiihrung mit auffalligen Mitarbeitern/innen

—> Seminare fiir Lehrlingsausbildner/innen

—> Workshops fiir Lehrlinge

Unsere Leistungen werden von
Klein-, Mittel- und GroRbetrieben,

Projektbegleitung und Evaluation ok LT, et Ll e
Begleitung der betriebsinternen Steuerungsgruppe, Weiterentwicklung Org?nlsatlonen und Kérperschaf-
und nachhaltige Verankerung der MaRnahmen ten in Anspruch genommen.

Coaching im Anlassfall: durch erfahrene Suchtberater/innen

Weitere Angebote im Bereich betrieblicher Suchtpravention Detaillierte Angebotsbeschreibun-
-> Fortbildungen fiir Schliisselkrafte (Betriebsrat, Arbeitsmedizin...) gen und Referenzlisten finden Sie
—> Vortrage zu Suchtpravention im Betrieb und im Lehrlingswesen unter www.praevention.at

—> Referententatigkeit bei Lehrgdngen und Tagungen

—> Vortragstatigkeit in Personalleiternetzwerken

—> personliche Fachberatungen

= unterstiitzende Materialien (Artikelserien, Plakatserien, Flyer, Broschiiren)
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Beratungs- und Hilfseinrichtungen in 00
Eine Auswahl

BETRIEBLICHE PRAVENTIONSPROGRAMME UND FACHBERATUNG

Institut Suchtpravention, Linz | 0732/77 89 36 | info@praevention.at | www.praevention.at

RECHTSBERATUNG

Wirtschaftskammer 00 | 05/90909 | service@wkooe.at
Arbeiterkammer 00 | 050/6906-0 | info@akooe.at

GESUNDHEITSFORDERUNG

Die OO Plattform fiir betriebliche Gesundheitsférderung und Privention vernetzt die Aktivititen meh-
rerer Institutionen auf dem Gebiet der betrieblichen Gesundheitsférderung und Pravention.

Nahere Informationen und Férderméglichkeiten finden Sie auf der Website der OO Gebietskrankenkasse,
die die Plattform koordiniert, unter: www.ooegkk.at/plattformbgf

Das Osterreichische Netzwerk fiir betriebliche Gesundheitsférderung vernetzt und koordiniert die Akti-
vitaten der Sozialversicherungstrager, Sozialpartner und anderer relevanter Player im Bereich des Settings
"Arbeitsumgebung”. Nahere Informationen zu den Angeboten der einzelnen Mitglieder finden Sie auf fol-
gender Website: www.bgf-netzwerk.at

DROGEN- UND SUCHTBERATUNGSSTELLEN

EGO - Fachstelle fiir Suchtfragen Innviertel
Braunau | 07722/84678
Ried | 0664/822 4999

Ikarus - Beratungsstelle fiir Suchtfragen Vocklabruck | 07672/22499 -0
AufRenstelle Gmunden | 07612/77066-0
AufRenstelle Bad Ischl | 06132/21949

Point - Beratungsstelle fiir Suchtfragen Linz | 0732/770895-0
Aufenstelle Rohrbach | 07289/681530
AufRenstelle Perg | 0664/88451920

X-Dream Steyr - Beratungsstelle fiir Suchtfragen | 07252/53413
AuRenstelle Kirchdorf | 0664/8456228

Drogenberatung CIRCLE Wels | 07242/45 274



—> ALKOHOLBERATUNGS- UND BEHANDLUNGSEINRICHTUNGEN

- Alkoholberatung Land Oberdsterreich: Journaldienst fiir 14 Bezirke | 0664/60072-89563
—> Landes-Nervenklinik Wagner-Jauregg Linz, Psychatrie 5:
Schwerpunkt Abhangigkeitserkrankungen: Ambulanz fiir Alkoholabhangige, Tagesklinik
und stationarer Entzug bzw. Entwohnung in Linz oder Bad Hall (vormals Traun) | 050/55462-29571
—> Alkoholberatungsstelle ABS, Sozialverein B37 Linz | 0732/770464
—> Beratungsstelle bei Alkoholproblemen der Stadt Wels | 07242/61669
= Point - Alkoholberatung Rohrbach | 07289/6920
—> EGO - Alkoholberatung Braunau | 07722/84678

—> HILFE BEI ESSSTORUNGEN

Landes-Frauen- und Kinderklinik Linz (bis zum 18. Lebensjahr)
Abt. Kinder- und Jugendneuropsychiatrie | 05 055463-25150

Landes-Nervenklinik Wagner-Jauregg

Ambulanz fiir Jugendpsychiatrie ab der Pubertat (bis zum 18. Lebensjahr) | 05 055462-0
Zentrum fiir Psychosomatik (ab 18. Lebensjahr) | 05 055462-29430

Department flir Psychosomatik (ab 1.7. 2013, bisher Enns) | 05 055462-29430

Klinikum Wels-Grieskirchen, Abteilung Innere Medizin VI und Psychosomatik
Standort Grieskirchen | 07248/601-0

Essstorungshotline des Wiener Programm:s fiir Frauengesundheit
anonym und kostenlos aus ganz Osterreich | 0800/201120

—> HILFE BEI SPIEL- UND KAUFSUCHT
Schuldnerhilfe 00, Spielsucht- und Kaufsuchtberatung Linz | 0732/7777 34

Ambulanz fiir Spielsucht, Landes-Nervenklinik Wagner-Jauregg Linz | 05 055 462-36522

Spielsuchtberatung, Magistrat Wels | 07242/295 85

—> SELBSTHILFEGRUPPEN

Dachverband der oberdsterreichischen Selbsthilfegruppen | 0732/797666
www.selbsthilfe-ooe.at

»lnsofern wir Menschen sind, sind wir auf Hilfe angewiesen -
heute ich, morgen du. Aber dieses Angewiesensein auf Hilfe

heift nicht, dass der eine hilflos und der andere machtig ist.
Hilflosigkeit ist ein voriibergehender Zustand.“

Erich Fromm, Philosoph und Psychoanalytiker

Weitere Hilfsangebote nach Bezirken geordnet finden Sie unter | www.praevention.at
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,Den Wert eines Unternehmens
machen nicht die Gebaude und
Maschinen und auch nicht seine
Bankkonten aus.

Wertvoll an einem Unternehmen
sind nur die Menschen, die dafiir
arbeiten und der Geist in dem
sie es tun®.

Heinrich Nordhoff,
ehemaliger Vorstandsvorsitzender von VW
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»Selbst die beste Gesundheitsforderungs-
maflinahme ist zum Scheitern verurteilt,
wenn die Mitarbeiter den Eindruck haben,
dass sich die Geschaftsleitung nur fur ihre
Arbeitsfahigkeit, nicht aber auch fur sie
als Mensch interessiert.*

Anne Katrin Matyssek, Gesundheitspsychologin | www.do-care.de
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