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Abstract

Die Bedeutung der Fihrung im Zusammenhang mit Arbeit und Gesundheit hat in den letzten
Jahren zusehends an Bedeutung gewonnen, denn die Umsetzung eines betrieblichen Ge-
sundheitsmanagements beginnt bei den Fiihrungskraften selbst. Im Rahmen dieser Bachelo-
rarbeit wird untersucht, wie die Kriterien einer gesunden Fiihrung im Arbeitsalltag der Abtei-
lung Corporate Life & Pensions der Zirich Lebensversicherungs-Gesellschaft AG umgesetzt
werden kénnen. Es kann aufgezeigt werden, dass die Interventionen auf der Ebene des Un-
ternehmens, der Vorgesetzten als auch auf derjenigen der Mitarbeitenden anzusetzen sind.
Zudem kann das der Fihrungskultur zugrunde liegende Leadership Modell in seiner inhaltli-
chen Form und Struktur optimiert werden. Es beinhaltet zwar bereits einige Aspekte einer
gesunden Fuhrung von Angestellten, doch greift es die Gesundheit als strategischen Eckpfei-
ler nicht explizit auf.

Die Arbeit umfasst 122315 Zeichen (inkl. Leerschlage).
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1.1

Einleitung

EinfUhrung in die Thematik

Der durchschnittliche Arbeitnehmer in der Versicherungsbranche verbringt gemass
Bundesamt fir Statistik (2013) 41,5 Stunden pro Woche bei der Arbeit. Durch die lan-
ge Arbeitszeit und den zunehmenden Effizienzdruck aufgrund der aktuellen Wirt-
schaftslage hat die Bedeutung des betrieblichen Gesundheitsmanagement stark zu-
genommen (Giesert, 2009). Darauf weist auch eine reprasentative Umfrage des Bun-
desamtes fir Statistik unter 9000 erwerbstatigen Personen aus dem Jahre 2007 hin.
Demnach schatzen 41% der Erwerbstatigen in der Schweiz ihren Beruf als psychisch
und nervlich belastend ein (Krieger & Graf, 2009). 62% geben an, dass sie Stress und
Zeitdruck bei ihrer Arbeit erleben. Weitere 36% berichten liber Spannungen am Ar-
beitsplatz und 33% erfahren Nervositat (Krieger & Graf, 2009). Durch diese Umstdnde
sind Unternehmen aufgefordert, sich mit der Gesundheit ihrer Mitarbeitenden ausei-
nanderzusetzen. Allerdings ist das Gesundheitsmanagement weit mehr als eine Inter-
ventionsstrategie auf eine stark belastete Belegschaft. Das praventive Managen der
Gesundheit und Leistungsfihigkeit der Angestellten unterstiitzt Unternehmen, auf
Marktveranderungen aktiv zu reagieren und stellt dadurch einen erheblichen Wett-
bewerbsvorteil dar (Badura, Ritter & Scherf, 1999).

Ein weltweit tatiger Konzern wie die Zirich Versicherungs-Gesellschaft AG, kurz Z{-
rich, die alleine in der Schweiz rund 6°500 Mitarbeiter beschéftigt, ist von den eben
beschriebenen Umstanden psychisch belasteter Mitarbeiter schon aufgrund der
Grosse besonders betroffen und vor grosse Herausforderungen gestellt. Deshalb
werden von dem Unternehmen einzelne Themen gezielt auf verschiedenen Ebenen
aufgegriffen. Beispielsweise beschaftigt sich der Bereich Lebensversicherungen zu-
sammen mit der Gesundheitsforderung Schweiz an einem Pilotprojekt zum Generati-
onenmanagement. Auch die Abteilung Corporate Life & Pensions (CLP), Teilbereich
der Lebensversicherungen, setzt sich mit den Fragen zur Gesundheit der Arbeitneh-
mer auseinander. Durch den strategischen Entscheid, das CLP zu férdern und dadurch
die Markstellung in der beruflichen Vorsorge zu verbessern, tbertragt sich der Effizi-
enzdruck auf die Mitarbeitenden. Organisationsstrukturen werden optimiert, Tatig-
keitsfelder neu organisiert und Stellenprozente subtrahiert. In der Folge ist gut nach-
vollziehbar, dass die psychischen Belastungen fiir die Arbeitnehmer durch verschie-
dene Faktoren wie erweiterte Tatigkeitsfelder, einen erhéhten Workload oder neue
Vorgesetzte und Kollegen zugenommen haben.

Setzt man sich nun mit dem betrieblichen Gesundheitsmanagement als Interventi-
onsstrategie auseinander, kommt man um das Thema Flihrung und Gesundheit nicht
umhin. Durch Fihrung werden Arbeitsabldaufe und das soziale Miteinander in Unter-
nehmen bestimmt und beeinflusst. Sie gestaltet den Wandel und wird dadurch zum
zentralen Einflussfaktor auf das Stressgeschehen (Ducki, 2009, zitiert nach Ducki &
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Felfe, 2011). Fiihrungspersonen sind Vorbilder dafiir, wie man mit den eigenen Belas-
tungen und Ressourcen aber auch mit der eigenen Gesundheit umgeht. Dies weist
darauf hin, dass auch die Gesundheit der Vorgesetzten selbst betrachtet werden
muss. Erschopfte und erkrankte Fihrungskrafte bilden fir Unternehmen ebenso ein
Risiko wie dies erschopfte und kranke Mitarbeiter tun (Ducki, 2009, zitiert nach Ducki
& Felfe, 2011).

Zielsetzung und Fragestellungen

Das Ziel dieser Arbeit liegt einerseits darin herauszufinden, inwieweit sich das Lea-
dership Modell der Ziirich mit der Gesundheit auseinandersetzt und welches Entwick-
lungspotential daraus abgeleitet werden kann. Das Flihrungsmodell ist Teil dieser Ar-
beit, weil es die Grundlage der Flihrungskultur darstellt und dadurch das Fiihrungs-
handeln in erheblichem Masse pragt. Andererseits soll dieser Bericht aufzeigen, wel-
che Moglichkeiten Fiihrungskraften der mittleren und unteren Managementstufe von
CLP offenstehen, um mit den Belastungen des Arbeitsalltags umzugehen. Es sollen
Empfehlungen erarbeitet werden, die Vorgesetzte unterstiitzen, die Gesundheit ihrer
Mitarbeiter zu schiitzen oder gar zu fordern.

Aus diesen Zielsetzungen werden folgende zentralen Fragestellungen abgeleitet:

— Welches Entwicklungspotential hat das Leadership Modell der Zirrich Lebensver-
sicherungs-Gesellschaft AG bezliglich gesunder Fiihrung?

— Wie lassen sich die Anforderungen von gesunder Fiihrung im Fiihrungsalltag von
Zurich Corporate Life & Pensions umsetzen?

Aufbau des Berichts

In einem ersten Teil wird das Thema Flhrung und Gesundheit naher beschrieben. Es
soll aufgezeigt werden, was Gesundheit und Krankheit am Arbeitsplatz bedeuten und
welche Konzepte dahinter stehen. Danach folgt der Theorieteil, in welchem Fiih-
rungsmodelle dargestellt werden, von denen bekannt ist, dass sie die Gesundheit von
Mitarbeitenden unterstiitzen. Anschliessend werden die verwendeten Erhebungs-
und Analysemethoden beschrieben, die bei der Untersuchung von CLP hinsichtlich
der Aspekte von gesunder Flihrung zur Anwendung kommen. In Kapitel 5 folgen die
Ergebnisse der Untersuchung, welche im nachfolgenden Kapitel interpretiert werden.
Im gleichen Kapitel werden die Empfehlungen prasentiert, die sich aus den Erkennt-
nissen ergeben. Der Bericht endet mit dem Fazit aus der Untersuchung und einem
Ausblick auf noch offene Fragestellungen.

Aus Griinden der Lesbarkeit wird im vorliegenden Bericht vorwiegend die mannliche
Sprachform verwendet. In diesen Fallen ist gleichermassen immer auch das weibliche
Geschlecht angesprochen.




1.4 Abgrenzung

Der Fokus des Theorieteils liegt vorwiegend auf dem Dienstleistungssektor und auf
den Bedingungen der Versicherungsbranche. Andere Wirtschaftssektoren verfiigen
Uber andere Bedirfnisse und Umstande. Deshalb ist der allgemeine Giiltigkeitsbe-
reich eingeschrankt.

Des Weiteren wird im Rahmen dieser Arbeit vorwiegend das gesundheitsorientierte
Flihrungsverhalten betrachtet. Der Gesundheitszustand der Angestellten selbst und
deren gesundheitsorientiertes Verhalten kann aus Griinden des Umfangs nur aus
Sicht der Vorgesetzten erfragt werden.

Die Begriffe Gesundheit, Krankheit und Flihrung sind sehr vielseitig und kénnen aus
verschiedenen Perspektiven betrachtet werden. Deshalb lassen sich dazu unzahlige
Modelle und Definitionen finden. Da nicht alle diese Konzepte aufgezahlt werden
konnen, beschéftigt sich diese Arbeit nach einer generellen Auseinandersetzung mit
der Gesundheit am Arbeitsplatz mit einer Auswahl von Modellen, die fiir das gewahl-
te Setting relevant sind.
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2.1.1

Theoretischer Hintergrund

In diesem Kapitel geht es in erster Linie darum, die Begriffe von Gesundheit und
Krankheit am Arbeitsplatz zu kldaren und die wichtigsten Faktoren zu definieren, die
sich vorwiegend auf die psychische Gesundheit in der Arbeitswelt auswirken. An-
schliessend werden zwei aktuelle Fihrungsmodelle vorgestellt, welche einen Einfluss
auf die Gesundheit bei der Arbeit aufweisen.

Gesundheit am Arbeitsplatz

Eine einheitliche Definition von Gesundheit ist in der Literatur nicht vorhanden, denn
der Gesundheitsbegriff weist verschiedene Facetten auf und hat sich im Laufe der
Zeit immer wieder verandert. Eine Umfrage zur Gesundheit von Blaxter (1990, zitiert
nach Ulich & Wilser, 2010) unter 9000 Personen hat jedoch gezeigt, dass folgende
subjektive Bestimmungsmerkmale zur Definition herangezogen werden kénnen. Ge-
sundheit bedeutet demnach (Ulich & Wiilser, 2010):

e Abwesenheit von Krankheit

e Korperliche Energie und Starke

e Funktionale Leistungsfahigkeit

e Psychisches und korperliches Wohlbefinden

Auch die Weltgesundheitsorganisation (WHO) hat sich mit dem Begriff auseinander-
gesetzt. Sie definiert Gesundheit als ein Zustand des vollstandigen korperlichen, geis-
tigen und sozialen Wohlergehens und nicht nur als Fehlen von Krankheit oder Gebre-
chen (Ulich & Wailser, 2010). Anders als die WHO stellen neuere Ansatze, wie das
nachfolgende Konzept der Gesundheit als entwickelte Handlungsfahigkeit, Gesund-
heit als Prozess dar und nicht als Zustand.

Gesundheit als entwickelte Handlungsfahigkeit

Die Definition von Ducki & Greiner (1992, zitiert nach Ulich & Wiilser, 2010) beinhal-
tet folgende Merkmale:

e Fahigkeit, langfristige Ziele zu bilden

e Fahigkeit, stabil-flexibel mit sich verandernden Umweltbedingungen umzuge-
hen

e Fahigkeit, korperliche Prozesse und Handlungen aufeinander abzustimmen

Im Zusammenhang mit den Fragestellungen dieser Arbeit erweist sich das Modell der
Gesundheit als entwickelte Handlungsfahigkeit als geeignet zur Definition von Ge-
sundheit am Arbeitsplatz. Dies, weil es in engem Zusammenhang mit den Kennzei-
chen der heutigen Arbeitswelt in Dienstleistungsunternehmen steht, welche Rigotti &
Mohr (2011) als zunehmende Diversitat, Dynamisierung sowie Flexibilitdt und Mobili-
tat festgelegt haben. Zudem ist es vorteilhaft, weil es Lern- und Entwicklungsprozesse
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betont und die Méglichkeit bietet, Gesundheit positiv zu beschreiben. Uber dies stellt
es eine Verbindung von physischen und psychischen Dimensionen der Gesundheit
her (Ducki, 2000, zitiert nach Ulich & Wilser, 2010). Durch diese Eigenschaften ist
das Verstandnis von Gesundheit als entwickelte Handlungsfahigkeit gut mit den Ar-
beitsbedingungen von CLP vereinbar.

Entstehung von Gesundheit

Aaron Antonovsky (1997) hat sich damit auseinandergesetzt, wie Gesundheit ent-
steht und entwickelte den Begriff der Salutogenese. Entgegen der bisherigen Konzep-
te, die nach krankmachenden Faktoren suchten, wird dabei der Fokus auf die Res-
sourcen gelegt. Die Faktoren also, welche die Gesundheit fordern. Als wichtiges Krite-
rium, wie Gesundheit entsteht, beschreibt Antonovsky (1997) den Sense of Cohe-
rence. Dieses Kohdrenzgefiihl beschreibt Antonovsky (1997, S.36) als ,eine globale
Orientierung, die ausdriickt, in welchem Ausmass man ein durchdringendes, andau-
erndes und dennoch dynamisches Geflihl des Vertrauens hat, dass

1. die Stimuli, die sich im Verlauf des Lebens aus der inneren und dusseren Um-
gebung ergeben, strukturiert, vorhersehbar und erklarbar sind

2. einem die Ressourcen zur Verfligung stehen, um den Anforderungen, die die-
se Situationen stellen zu begegnen

3. diese Anforderungen Herausforderungen sind, die Anstrengungen und Enga-
gement lohnen.”

Anders ausgedrickt, wird das Kohadrenzgefiihl von drei Komponenten bestimmt, die
individuell unterschiedlich erlebt werden: von der Verstehbarkeit, der Handhabbar-
keit und von der Sinnhaftigkeit (Antonovsky, 1997). Beispielsweise entwickelt sich das
Koharenzgefiihl, wenn ein Mitarbeiter die Aufgabe, die er zu erledigen hat, versteht
und das Geflihl hat, dass er dazu in der Lage ist, diese auch zu bewaltigen. Er ist da-
von Uberzeugt, dass die Aufgabe einen Sinn hat.

Neben dem Sense of Coherence kann der Mensch selber durch seine Eigenschaften
eine Ressource fiir seine Gesundheit sein. Wichtige Faktoren im Arbeitskontext sind
vor allem Resilienz, Hardiness und Selbstwirksamkeit. Sie werden nachstehend kurz
beschrieben:

Resilienz:

Unter Resilienz versteht man die psychische Widerstandsfahigkeit. Sie hat in den letz-
ten Jahren zunehmend an Bedeutung gewonnen und steht mit dem oben beschrie-
benen Konzept der Salutogenese in engem Zusammenhang (Schumacher, Leppert,
Gunzelmann, Strauss & Brahler, 2005). Es bedeutet, dass Menschen trotz ausgeprag-
ter Belastungen und Risiken gesund bleiben und sich von Stérungen leichter erholen
kénnen, wahrend Menschen mit einer weniger ausgepragten Resilienz in vergleichba-
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ren Situationen anfalliger fur Stérungen und Krankheiten sind (Schumacher et al.,
2005).

Hardiness:

Wie Resilienz ist auch Hardiness eine Ressource, die zwar bei jedem Menschen vor-
handen, aber unterschiedlich stark ausgepragt ist. Als relativ breites Konstrukt bein-
haltet es drei Komponenten (Ulich & Wiilser, 2010):

1. Commitment
Das Bestreben, sich mit allem, was man tut, zu identifizieren und sich dafiir zu
engagieren.

2. Control:
Der Glaube einer Person, Ereignisse des Lebens kontrollieren und beeinflus-
sen zu kénnen.

3. Challenge:
Die Fahigkeit, Veranderungen als Herausforderungen und Chance zur person-
lichen Weiterentwicklung zu sehen.

Selbstwirksamkeit:

Als dritte personale Gesundheitsressource tritt die Selbstwirksamkeit ein. Bandura
(1977,1997, zitiert nach Ulich & Wiilser, 2010) beschreibt das Konzept der Selbst-
wirksamkeit als Selbstwirksamkeitsiiberzeugung. Wenn diese positiv ausgepragt ist,
kann davon ausgegangen werden, dass man einerseits Handlungen ausfiihren und
Probleme lI6sen kann und diese andererseits zu einem positiven Ergebnis fihren.

Zusammenfassend lasst sich feststellen, dass das Konzept von Gesundheit als Ent-
wicklung von Handlungsfahigkeit ein geeignetes Konstrukt fir die Tatigkeiten im
Dienstleistungssektor ist, da es sowohl physische, vor allem aber auch psychische Be-
standteile von Gesundheit bericksichtigt und somit ein ganzheitliches Konstrukt dar-
stellt. Die beschriebene Salutogenese mit dem Sense of Coherence liefert einen Hin-
weis, wie die Gesundheit der Mitarbeitenden beeinflusst, bzw. hergestellt werden
kann. Zusatzliche Einflussfaktoren stellen die vorgestellten Personlichkeitsfaktoren
Resilienz, Hardiness und Selbstwirksamkeit dar. Fiir ein erweitertes Bild von Gesund-
heit bei der Arbeit wird im nachsten Abschnitt darauf eingegangen, was Krankheit im
Arbeitskontext bedeutet.

Krankheit am Arbeitsplatz

Im Gegensatz zur Gesundheit, bei der eine Unterscheidung zwischen physischer und
psychischer Gesundheit meist hinreichend ist, soll beim Krankheitsbegriff etwas ge-
nauer zwischen den verschiedenen Krankheitsarten unterschieden werden. Der deut-
sche Fehlzeiten-Report aus dem Jahr 2011 bietet einige Anhaltspunkte, wie es um die




krankheitsbedingten Abwesenheiten in der Banken- und Versicherungsbranche be-
stellt ist (Meyer, Stallauke & Weirach, 2011). Es handelt sich dabei um Durchschnitt-
werte aus ganz Deutschland, weshalb davon ausgegangen wird, dass diese zum Teil
auf die Situation in der Schweiz libertragen werden kdénnen. Obwohl laut dem Fehl-
zeiten-Report der grosste Anteil der Arbeitsunfahigkeitstage auf Atemwegserkran-
kungen (17%) sowie Muskel- und Skeletterkrankungen (16%) zurickzufihren ist,
kommt der Abwesenheit durch psychische Erkrankungen, welche 13% ausmacht, ei-
ne ebenso bedeutende Rolle zu. Die Begriindung liegt darin, dass Menschen mit einer
psychischen Erkrankung in der erwdhnten Branche durchschnittlich 23,3 Tage fehlen.
Dies ist deutlich langer als es bei allen anderen Erkrankungen der Fall ist.

Ausgehend vom salutogenetischen Modell, welches die Gesundheit als Prozess ver-
steht, muss auch bei der Krankheit von einem Prozess ausgegangen werden, der
durch verschiedene Faktoren beeinflusst wird. Ins Gewicht fallen dabei die Belastun-
gen und Beanspruchungen, die sich aus dem Arbeitsalltag ergeben. Psychische Belas-
tungen werden nach dem Definitionsstandard der Deutschen Industrie Norm (DIN EN
ISO 10075-1 (2001)) als alle erfassbaren Einflisse bezeichnet, ,,die von aussen auf den
Menschen zukommen und psychisch auf ihn einwirken” (Ulich & Wilser, 2010, S. 54).
Unter der psychischen Beanspruchung werden alle unmittelbaren Auswirkungen von
psychischen Belastungen verstanden. Allerdings sind psychische Beanspruchungen
nicht ausschliesslich beeintrachtigend. Sind genligend Ressourcen vorhanden um die
Belastungen zu bewidltigen, wirkt die Beanspruchung aktivierend und hat somit einen
positiven Effekt auf das Individuum (Ulich & Wiilser, 2010). Die nachfolgende Grafik
(Abb. 1) veranschaulicht, wie psychische Belastung und Beanspruchung zusammen-
spielen:




Arbeitsumgebung

Psychische Soziale
Umgebung Umgebung

|

Aufgabe Arbeitsmittel

Psychische Belastung
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Beeintrichtigende Effekte

Abbildung 1: Terminologie und konzeptuelle Zusammenhange nach DIN EN ISO 10075-1:2000-11 (Nachreiner,
2002, zitiert nach Ulich & Wilser, 2010, S.55)

Im oben dargestellten Modell werden ausschliesslich die kurzfristigen Folgen der psy-
chischen Beanspruchung wie Monotonie, herabgesetzte Wachsamkeit und psychi-
sche Sattigung usw. aufgezeigt. Rohmert und Rutenfranz (1975) weisen jedoch auch
auf die langfristigen Folgen hin. Die nachstehende Tabelle 1 zahlt diese Folgen auf,
ebenfalls in forderliche und beeintrachtigende Effekte geordnet:

Tabelle 1: Langfristige Effekte psychischer Beanspruchung (eigene Erarbeitung)

Beeintrachtigende Effekte

Allgemeine psychosomatische Stérungen
und Erkrankungen (u.a. Verdauungsbe-
schwerden, Herzbeschwerden, Kopf-
schmerzen)

Ubung

Weiterentwicklung korperlicher und

geistiger Fihigkeiten Ausgebrannt sein (Burn-out)

Wohlbefinden

Fehlzeiten, Fluktuation, Frihverrentung

Gesunderhaltung

Obwohl Stress im gerade beschriebenen Belastungs- und Beanspruchungsmodell
nicht explizit erwahnt wird, spielt er darin eine wesentliche Rolle. Denn gemass der
Stressdefinition von Lazarus (1966, zitiert nach Greif, 2011) wird Stress als unange-
nehmer Spannungszustand erlebt, der durch Wechselwirkungen zwischen einer Per-
son und ihrer Umwelt beeinflusst wird. Stress ist folglich eine Art der Beanspruchung.
Typisch fir Stress ist, dass die betroffenen Personen beflirchten, dass dieser Zustand
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lange andauern wird und sehr wahrscheinlich nicht voll kontrollierbar ist (Lazarus,
1966, zitiert nach Greif, 2011). Trotzdem ware es fir sie wichtig, dass diese Situation
vermieden werden kénnte. Wenn Stress Uber einen ldangeren Zeitraum bestehen
bleibt, ist eine gesundheitliche Beeintrdachtigung die Regel (Greif, 2011).

Modell beruflicher Gratifikationskrisen

Im Zusammenhang mit Krankheit am Arbeitsplatz kommt dem Modell der berufli-
chen Gratifikationskrisen von Siegrist (1996a, 1996b, 2002, zitiert nach Ulich & Wiil-
ser, 2010) gerade unter dem Fihrungsaspekt eine wichtige Rolle zu. Das Modell geht
davon aus, dass ein Ungleichgewicht zwischen der beruflichen Verausgabung und
den dafiir erhaltenen Belohnungen zu Stressreaktionen fiihrt. Die Belohnungen fiir
das aufgebrachte berufliche Engagement lassen sich in die drei Kategorien Geld,
Wertschatzung und berufliche Statuskontrolle einteilen. Mit letzterem sind vor allem
Aufstiegschancen, Arbeitsplatzsicherheit und ausbildungsadaquate Beschaftigung
gemeint. Die Abbildung 2 veranschaulicht die wichtigsten Komponenten des Modells:

Anforderungen
Verpflichtungen

Lohn, Gehalt
Wertschétzung
Aufstiegsméglichkeiten
Arbeitsplatzsicherheit

Verausgabung

Erwartungen

Belohnungen

Erwartungen
Ungleichgewicht andauernd

Bei fehlenden Alternativmaoglichkeiten
Bei Vorliegen von strategischen Griinden
Durch persénlichen Bewiltigungsstil

Abbildung 2: Das Modell beruflicher Gratifikationskrisen (Siegrist, 2002, zitiert nach Ulich & Wiilser, 2010)

Die empirische Relevanz dieses Modells im Zusammenhang mit Gesundheit bzw.
Krankheit zeigte die Metaanalyse von van Vetchel, de Jonge, Bosma und Schaufeli
(2005, zitiert nach Ulich & Wiilser, 2010) auf. Darin stellten sie fest, dass Gratifikati-
onskrisen eng mit neu auftretenden Herz-Kreislauferkrankungen, Risikofaktoren fiir
Herz-Kreislauferkrankungen aber auch psychosomatischen Beschwerden und ar-
beitsbezogenem Wohlbefinden in Verbindung stehen.
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Krankheit am Arbeitsplatz hat zusammenfassend mit den Belastungen und den dar-
aus folgenden Beanspruchungen zu tun. Wirken die Belastungen Uber einen langeren
Zeitraum beanspruchend, entsteht oftmals Stress, dessen Folgen sich besonders auf
die psychische Gesundheit negativ auswirken. Weiter zeigt das Gratifikationsmodell
unter dem Fokus der Fiihrung auf, dass auch ein Ungleichgewicht zwischen der Ver-
ausgabung der Mitarbeitenden und der Belohnung durch den Vorgesetzten die Ge-
sundheit verschlechtern kann.

Aus den bisherigen Beschreibungen ist nachvollziehbar, dass die Grenze zwischen Ge-
sundheit und Krankheit einen fliessenden Ubergang darstellt. Damit Belastungen
nicht plotzlich zu negativen Beanspruchungen werden, spielen die Ressourcen eines
Arbeitnehmers, wie in Kapitel 2.2 bereits angedeutet, eine wichtige Rolle. Im nachs-
ten Kapitel wird ndher darauf eingegangen.

Ressourcen als Einflussfaktor auf die Gesundheit

Gemass Richter und Harrach (2000, zitiert nach Gunkel, Grofmeyer & Resch-Becke,
2011) sind Ressourcen zwischengeschaltete Variablen, die gesundheitliche Belastun-
gen entscharfen und filtern. Dabei wird zwischen folgenden Ressourcen unterschie-
den (Gunkel et al., 2011):

Materielle Ressourcen

Sie sind ganz praktische Eigenschaften und Gegenstande unseres Arbeitsplatzes. Un-
ter anderem zahlen zu ihnen gute Werkzeuge, ein ergonomisch gestalteter Arbeits-
platz und eine angenehme Arbeitsumgebung betreffend Licht, Liftung, Sauberkeit
etc.

Organisationale Ressourcen

Sie sind weiter unterteilt in die Merkmale der Organisation und jene der Arbeitsauf-
gabe. Hinsichtlich der Organisation geht es vorwiegend um einen angemessenen
Handlungs- und Entscheidungsspielraum, Informations- und Partizipationsmoglich-
keiten, eine gute Organisation von Ablaufen in Unternehmen oder geschulte Fih-
rungspersonlichkeiten. Betreffend die Arbeitsaufgabe geht es darum, dass sie mog-
lichst vielfaltig und in sich geschlossen ist. Das bedeutet, dass eine Arbeit von Anfang
bis zum Ende durchfiihrt werden sollte. Des Weiteren soll die Tatigkeit von den Mit-
arbeitenden als sinnvoll und wichtig eingeschatzt werden. Nicht zuletzt werden An-
gestellte durch die Moglichkeit motiviert, Neues dazu zu lernen und sich weiterzu-
entwickeln.

Soziale Ressourcen

Orientiert man sich an Rimann und Udris (1999, zitiert nach Gunkel et al., 2011),
kommt den sozialen Ressourcen eine entscheidende Rolle zu. Zu ihnen gehoéren ein
gutes Sozial- und Arbeitsklima, eine ausgepragte soziale Unterstiitzung durch Ar-
beitskollegen und Vorgesetzte sowie ein mitarbeiterorientiertes Vorgesetztenverhal-
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ten. Aus Sicht von Mitarbeitenden sollten sie ein regelmassiges Feedback Uber ihre
Arbeitsleistung und ihr Sozialverhalten erhalten.

Personale Ressourcen

Die personalen Ressourcen befassen sich mit all jenen positiven Eigenschaften, lber
die sowohl Mitarbeitende als auch Fihrungskrafte selbst verfiigen, allerdings von
Person zu Person unterschiedlich stark ausgepragt sind. Neben den physischen Res-
sourcen, wie die korperliche Fitness und Belastbarkeit oder die Fahigkeit sich zu ent-
spannen, sind vor allem die mentalen und psychischen Ressourcen zu erwdhnen. Ne-
ben den unter 2.1 aufgezdhlten Faktoren, zahlen zu ihnen eine ausgepragte Kommu-
nikations- und Konfliktfahigkeit sowie Wissen, Fahigkeiten und Erfahrungen, aber
auch eine realistische Einschatzung der Arbeitssituation. Uberdies dienen eine gut
ausgebildete emotionale Intelligenz und ein durchdachtes Zeit- und Aufgabenma-
nagement als bewdhrte Puffer flr Belastungssituationen.

Der Einfluss von Flihrung auf die Gesundheit

Gemadss Franke und Felfe (2011) ist eine Flihrungspersonlichkeit mit drei verschiede-
nen Rollentypen verbunden. In der ersten Rolle agieren Fiihrungskrafte als Sicher-
heitsmanager. Bei diesem Rollenbild beschrdnkt sich das Fihrungshandeln auf die
Umsetzung der gesetzlichen Vorschriften des Arbeits- und Gesundheitsschutzes. In
der Rolle als Ressourcenmanager nehmen Flihrungskrafte auf soziale, organisatori-
sche und personale Aspekte Einfluss. Durch das Einrdumen von Handlungs- und Ent-
scheidungsspielraumen kénnen Ressourcen entwickelt werden, ,die das Gesund-
heitsrisiko deutlich mindern“(Franke & Felfe, 2011, S.4). In der dritten Rolle beein-
flussen Fuhrungskrafte durch ihre Vorbildfunktion das Erleben und Verhalten von
Mitarbeitenden.

In den drei genannten Rollen (Sicherheitsmanager, Ressourcenmanager und Vorbild)
stehen den FlUhrungskraften nach Franke und Felfe (2011) drei zentrale Einflussfakto-
ren auf die Gesundheit der Mitarbeitenden zur Verfligung:

1. Direkte Kommunikation und Interaktion

Dadurch kann der Vorgesetzte einen direkten Einfluss auf die Gesundheit und
das Gesundheitsverhalten von Mitarbeitenden nehmen. Wertschatzung, An-
erkennung und soziale Unterstlitzung sind dabei besonders bedeutsam fiir
das Wohlbefinden und die Gesundheit der Angestellten.

2. Gestaltung der Arbeit und des Arbeitsumfeldes

Hier spielen vor allem Aspekte wie die Aufgabenverteilung, Arbeitszeitenrege-
lung oder Zielvorgaben eine wichtige Rolle. Grundsatzlich ist das Ziel, gesund-
heitliche Belastungen und Risiken zu minimieren und Ressourcen zur Bewalti-
gung von Stress zu fordern. Dadurch kénnen gesundheitsforderliche Arbeits-
bedingungen geschaffen werden.
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2.5.1

3. Fuhrung als Vorbild

Damit gesundheitsférderliche Bedingungen am Arbeitsplatzt geschaffen und
umgesetzt werden, ist es entscheidend, mit welchem Interesse und Engage-
ment Vorgesetzte die Massnahmen des Gesundheitsmanagements umsetzen
und ,leben”. Inwieweit das Gesundheitsverhalten der Mitarbeitenden positiv
beeinflusst wird, hdangt unter anderem davon ab, wie stark Vorgesetzte selbst
auf ihre Gesundheit achten und das Verhalten von den Mitarbeitenden als au-
thentisch erlebt wird.

Auch die wissenschaftliche Forschung interessiert sich vermehrt fiir den Zusammen-
hang von Fihrung und Gesundheit. So konnte in verschiedenen Studien aufgezeigt
werden, dass ein positives Flihrungsverhalten und positiv orientierte Flihrungsstile
,mit einer besseren Gesundheit, weniger Stresserleben und gesundheitlichen Be-
schwerden einhergehen” (Franke & Felfe, 2011, S.4). Im Folgenden wird auf diese
Aspekte naher eingegangen, die eng mit den drei beschriebenen Einflussfaktoren der
Gesundheit verknipft sind.

Positives Fihrungsverhalten und positive Fihrungsstile

Mit dem positiven Fihrungsverhalten und den entsprechenden Fiihrungsstilen wird
der Kreis zum salutogenetischen Prinzip von Antonovsky wieder geschlossen. Die
wichtigsten Aspekte und Modelle werden nachstehend aufgefiihrt.

Soziale Unterstitzung

Die soziale Unterstitzung von Mitarbeitenden ist gerade unter dem Aspekt der Ge-
sundheit eines der Kernthemen des positiven Fiihrungsverhaltens. In einer Metaana-
lyse fanden Viswesvaran, Sanchez & Fischer (1999, zitiert nach Ulich & Wiilser, 2010)
heraus, dass sich Personen mit einer guten sozialen Unterstiitzung besser fiihlen und
weniger physische und psychische Krankheitssymptome aufweisen. Auch Aronson,
Wilson und Akert (2004) weisen auf zahlreiche Studien hin, die belegen, dass soziale
Unterstlitzung ausgesprochen wichtig ist im Umgang und der Verarbeitung von
Stress. Sie wird dabei als Wahrnehmung definiert, ,dass andere Menschen auf die ei-
genen Bedirfnisse reagieren und eingehen” (Aronson et al. 2004, S.548). Etwas ge-
nauer definieren Baumann und Laireiter (1995, zitiert nach Ulich & Wiilser, 2010,
S.40) soziale Unterstitzung. Sie verstehen darunter , Personen, Handlungen und In-
teraktionen sowie Erfahrungen und Erlebnisse, die der Person das Gefiihl geben, ge-
liebt, geachtet, anerkannt und umsorgt zu sein.” Kienle, Knoll und Renneberg (2006)
unterscheiden zwischen drei verschiedenen Ebenen der sozialen Unterstiitzung (Ta-
belle 2):
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Tabelle 2: Ebenen sozialer Unterstlitzung nach Kienle, Knoll und Renneberg, 2006 (eigene Erarbeitung)

Informationelle Instrumentelle Emotionale Unterstiitzung

Unterstiitzung Unterstiitzung

Z.B. ein guter Rat oder | Z.B. Finanzielle Mittel oder | Z.B. Trost, Mitleid, Warme
hilfreiche Informationen das Abnehmen von Arbei- | oder Zuspruch
ten

Es sind aber nicht bloss einzelne Aspekte des Fiihrungsverhaltens, die einen positiven
Einfluss auf die Gesundheit am Arbeitsplatz haben. Es existieren auch ganze Ma-
nagementkonzepte, die die Férderung der Gesundheit zum Ziel haben. In den letzten
Jahren wurden diesbeziiglich haufig das Konzept der transformationalen Fiihrung und
das Health-oriented Leadership Modell erforscht. Beide Modelle werden im Folgen-
den naher vorgestellt.

Transformationale Flihrung

Gemadss Franke und Felfe (2011) ist die transformationale Flihrung einer der am hau-
figsten untersuchten Ansatze der positiven Flihrung. Er besagt, dass der Gefiihrte
durch den Vorgesetzten und dessen Verhalten beeinflusst und ,,verandert” wird (vgl.
Rosenstiel, 2006). Dabei nehmen Flihrungskrafte in erster Linie eine Vorbildfunktion
ein. Mit fachlichem und moralischem Verhalten kdnnen Vorgesetzte das Vertrauen
ihrer Mitarbeitenden hervorrufen und den Respekt fordern. Sie stellen gegeniber ih-
ren Mitarbeitenden hohe Erwartungen und missen diese ihrerseits erfiillen. Ebenso
wird das Verhalten durch attraktive Visionen und gemeinsame Ziele positiv beein-
flusst. Eine Fihrungskraft soll ihre Angestellten aber auch zu kreativem und innovati-
vem Denken anregen, indem sie diese ermutigt, sowohl die eigenen als auch die Wer-
te der FUhrungskraft und der Organisation zu hinterfragen. Weiter steht fiir einen
transformationalen Flhrungsstil, dass Vorgesetzte individuell auf die unterschiedli-
chen Bedirfnisse und Motive der Mitarbeitenden eingehen (Herrmann, Felfe &
Hardt, 2012). Abbildung 3 stellt die Inhalte der transformationalen Fiihrung schema-
tisch als 5 Sdulen nochmals dar:




~ Transformationale Filhrung

Vorbild
Kreativitat

Mitarbeiter-
orientierung

Erwartungen

Visionen und Ziele

Abbildung 3: 5 Saulen der transformationalen Fiihrung in Anlehnung an Herrmann et al.,2012 (eigene Darstellung)

In zahlreichen Studien konnte aufgezeigt werden, dass sich ein transformationaler
Flihrungsstil tatsdchlich auf die Gesundheit von Mitarbeitenden auswirkt. So be-
schreibt beispielsweise Felfe (2006), dass bei diesem Flihrungsstil positive Zusam-
menhange mit dem Wohlbefinden und der psychischen Gesundheit und negative Zu-
sammenhange mit Stresserleben und Burnout bestehen. Die transformationale Fiih-
rung wird jedoch nicht nur im Zusammenhang mit der Gesundheit diskutiert. Gene-
rell ist sie als allgemeines Fiihrungskonzept fiir Okonomen interessant. Beispielsweise
erklaren Nerdinger, Blickle und Schaper (2008), dass Mitarbeiter aufgrund der heuti-
gen Marktanforderungen schnell und flexibel auf die Kundenwiinsche reagieren und
die Interessen des Unternehmens selbstdndig vertreten missen. Dies ist indes nur
moglich, wenn die Mitarbeitenden auch die Kompetenzen dafiir Gbertragen erhalten.
Ein Flihrungsstil, der allein auf Kontrolle und Belohnung beruht, wird diesen Anspri-
chen der Praxis nicht gerecht. Gelingt die Umsetzung der tranformationalen Fiihrung,
kann man eine Leistungssteigerung der Mitarbeitenden feststellen (Nerdinger et al.,
2008). Als Ursache dafiir sehen Bono und Judge (2003, zitiert nach Nerdinger et al.,
2008) die Tatsache, dass Mitarbeiter ihre Arbeit als wichtiger empfinden und den
Eindruck haben, dass sie besser mit ihrem Selbstbild tGbereinstimmt. Auch dies wirkt
sich letztlich auf die Zufriedenheit und somit auf die Gesundheit aus.

Allerdings ist mit der transformationalen Fihrung nicht die Lésung fir alle Manage-
mentprobleme gefunden. Da der Ansatz in den USA entwickelt wurde, muss man bei
der Umsetzung darauf achten, dass er auf die hiesigen Arbeitsbedingungen und Kul-
turvorstellungen angepasst wird. Uberdies ist das Konzept eher allgemein gehalten
und bietet fiir die Praxis wenig konkrete Handlungsempfehlungen. Zudem ist die Rol-
le der Vorbildfunktion im Zusammenhang mit der Gesundheit eher unspezifisch und
es gibt kaum Studien zu diesem Thema (Franke & Felfe, 2011).
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Im Gegensatz zur transformationalen Filhrung und den meisten anderen Ansatzen fir
eine gesundheitsgerechte Fiihrung, bezieht das Modell des Health-oriented Lea-
dership (Hol) die Fihrungsperson als solche in den Prozess der Gesundheitsférde-
rung am Arbeitsplatz mit ein. Das Konzept zeigt auf, dass Fihrungskrafte selbst eine
wichtige Zielgruppe fir die betrieblichen Gesundheitsforderungsmassnahmen dar-
stellen. Es ist festzuhalten, dass gerade Vorgesetzte der unteren und mittleren Ma-
nagementstufe dhnlichen organisationalen und sozialen Belastungen ausgesetzt sind,
wie ihre Mitarbeiter. Da diese Zielgruppe jedoch den grossten Einfluss auf die Ge-
sundheit der Angestellten ausiiben kann, ist es besonders wichtig, die Gesundheit der
Vorgesetzten selbst sowie die Einflussmoglichkeiten auf diejenige der Mitarbeiter zu
bericksichtigen. Der HolL-Ansatz unterscheidet daher zwischen der Selbstfiihrung
und der Mitarbeiterfiihrung.

Die Selbstfihrung ist im Hol-Ansatz durch vier zentrale Elemente gekennzeichnet.
Dabei werden wichtige Erkenntnisse der Forschung berlicksichtigt. So zeigen ver-
schiedene gesundheitspsychologische Ansatze auf, dass das Verhalten im Zusam-
menhang mit der Gesundheit von eigenen Kognitionen und Emotionen gesteuert
wird. Nachstehend werden die vier Elemente kurz erldutert (Franke, Vincent & Felfe,
2011):

1. Gesundheitsbewusstsein

Das Gesundheitsbewusstsein wird als Voraussetzung fir ein gesundheitsge-
rechtes Verhalten angenommen. Es zahlt zu den gesundheitsbewussten Kog-
nitionen und beinhaltet das bewusste Nachdenken Uber den eigenen Ge-
sundheitszustand und die gesundheitlichen Risiken. Dadurch wird die Person
auf die Veranderungen des eigenen Befindens aufmerksam.

2. Gesundheitsvalenz

Hierbei geht es um die Frage, welchen Stellenwert die Gesundheit und ge-
sundheitsgerechte Arbeitsbedingungen haben. Nur wenn der Wert der eige-
nen Gesundheit als wichtiger im Vergleich zu anderen Werten eingeschatzt
wird, ist ein gesundheitsbewusstes Verhalten denkbar. Deshalb stellt die Ge-
sundheitsvalenz die emotional-motivationale Komponente des HolL-Ansatzes
dar.

3. Gesundheitsbezogene Selbstwirksamkeit

Als weitere Voraussetzung fiir ein Gesundheitsverhalten gilt, dass die Fiih-
rungsperson gesundheitsforderliche Massnahmen und Verhaltensweisen
kennt und sich zutraut diese anzuwenden. Wie das Gesundheitsbewusstsein
zahlt auch die Selbstwirksamkeit zu den gesundheitsbezogenen Kognitionen.




4. Gesundheitsverhalten

Das Gesundheitsverhalten, das durch Kognitionen und Emotionen gesteuert
wird, ist ,dann wahrscheinlich, wenn

— die eigene Gesundheit als bedroht erlebt wird,

— die Motivation besteht, den eigenen Gesundheitszustand zu dndern,

— entsprechende Massnahmen zum Schutz der Gesundheit bekannt
sind,

— man sich zutraut, entsprechende Massnahmen auch auszufiihren
(Selbstwirksamkeit) (Franke et al., 2011, S. 382).”

Wird die Selbstfiihrung unter Berlicksichtigung der vier Punkte bei der Fihrungskraft
gelebt, kann der Transfer zur Gesundheit der Mitarbeitenden gemacht werden. Das
bedeutet, dass diese Vorgesetzten den Gesundheitszustand ihrer Mitarbeiter besser
wahrnehmen und beeinflussen konnen. Dabei ist zentral, dass die Gesundheit der
Angestellten als wichtig eingeschéatzt wird und dass man ihnen zutraut, mit den Belas-
tungen des Alltags umgehen zu kdnnen. Schliesslich spielt es eine entscheidende Rol-
le, wie die Fuhrungskrafte durch ihr konkretes Verhalten die Gesundheit der Ange-
stellten fordern. Tabelle 3 fasst das Wichtigste nochmals zusammen:




Tabelle 3: Die vier Elemente des HoL-Instruments (Franke et al., 2011, S.383)

Inhalt Selbstfiihrung Mitarbeiterfiihrung
Gesundheits- | e Eigener Gesundheitszu- * Ge;undheltszu;tand
bewusstsein stand und Beanspru- und Beanspruchungs-
chungsgrad grad der Mitarbeiter
e Kennen persénlicher e Kennen von Stresssitua-
Stresssituationen tionen der Mitarbeiter
e Wahrnehmung personli- ° Wahrn.ehmung V?n )
cher Warnsignale Warnsignalen bei Mit-
arbeitern
Gesundheits- | e Stellenwert der eigenen * SteIIenwert der.Ge- )
valenz Gesundheit sundheit der Mitarbei-
e Wichtigkeit gesundheits- :;e/r htickeit q
[} -
forderlicher Arbeitsbe- '_C '|.g €l gesun
dingungen heitsforderlicher Ar-
beitsbedingungen der
Mitarbeiter
Gesundheits- |  Wissen, was bei Stress * Mljcarbelter Wissen, was
bezogene Ju tun ist bei Stress zu tun ist
Selbstwirk- e Wissen, wie Stress vor- e Mitarbeiter wissen, Yvie
samkeit zubeugen ist Stress vorzubeugen ist
Gesundheits- | e Eigener Lebensstil ¢ It_ebensstll der Mitarbei-
verhalten e Personliches Arbeitsver- er .
halten e Arbeitsverhalten der
e Engagementin der be- g/lltarbeltert der Mit
trieblichen Gesundheits- | ° n.gage.men er ] ' ?r_
férderung beiter in der betriebli-
« Aktive Gestaltung eige- chen Gesundheitsforde-
ner Arbeitsbedingungen rung
o Aktive Gestaltung der
Arbeitsbedingungen der
Mitarbeiter

Wie bei der transformationalen Fihrung, erhalt auch beim Hol-Ansatz die Vorbild-
funktion von Vorgesetzten eine entscheidende Rolle. Gemass Schmidt und Wilkens
(2009, zitiert nach Franke und Felfe, 2011) beinhaltet diese Rolle ein praventives Ar-
beitsschutz- und Sozialverhalten. Erganzend pflegen Flihrungskrafte dabei auch einen
bewussten Umgang mit ihrer Erndhrung, Bewegung und verfiigen Uber geniigend
Moglichkeiten, sich zu erholen. Damit dies méglich ist, braucht es aber eine kritische
Auseinandersetzung mit sich selbst (Ducki, 2009, zitiert nach Franke und Felfe, 2011).
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Da sich Mitarbeiter am Verhalten ihrer Vorgesetzten orientieren, ist es zentral, dass
diese die Anforderungen selber umsetzen, welche sie an ihre Angestellten stellen. Ist
dies nicht der Fall, werden die Mitarbeiter wahrscheinlich auch den Forderungen
nach einem gesunden Verhalten nicht entsprechen.

Am Health-oriented Leadership Instrument kann kritisch angemerkt werden, dass die
Organisation zu wenig berlicksichtigt wird. Denn der Handlungsspielraum von Vorge-
setzten ist immer auch vom Fiihrungsverstandnis des Unternehmens abhangig.

Anforderungen gesundheitsorientierter Fiihrung

Im Hinblick auf die zwei leitenden Fragestellungen lassen sich, basierend auf der er-
arbeiteten Theorie, folgende Kriterien fiir einen gesundheitsforderlichen Fihrungsstil
zusammenfassen und ableiten.

Auf der Ebene des Unternehmens ist es wichtig, dass Strukturen, Arbeitsprozesse und
Arbeitstatigkeiten moglichst klar und ganzheitlich gestaltet sind. Dies ist entspre-
chend dem beschriebenen Sense of Coherence relevant, damit Arbeitsabldufe trans-
parent und vorhersehbar sind. Des Weiteren sollten die Arbeitsanforderungen fiir die
Arbeitnehmer herausfordernd sein und ein Gefiihl vermitteln, dass sich der Einsatz
dafiir lohnt. Damit die Belastungen nicht Gber einen zu langen Zeitraum beanspru-
chend wirken, sollten die zur Bewaltigung notigen Ressourcen zur Verfiigung gestellt
werden.

Ferner tragt der Mitarbeiter selber einen wesentlichen Beitrag zu seiner Gesundheit
bei. Eine ausgepragte Resilienz und Hardiness sowie die Erfahrung der Selbstwirk-
samkeit (iben einen positiven Einfluss auf die Wahrnehmung der Belastungen bei der
Arbeit aus. Ebenso kann ein Angestellter durch die Starkung seiner sozialen und per-
sonalen Ressourcen etwas fiir seine Gesundheit tun.

Die dritte Ebene setzt bei den Vorgesetzten an. Damit sich ein gesundheitsforderli-
cher Fihrungsstil entwickeln kann, muss sich ein Vorgesetzter in erster Linie mit sei-
ner eigenen Gesundheit auseinander setzen. Das heisst, die Gesundheit sollte einen
wichtigen Stellenwert im Alltag einer Fiihrungskraft einnehmen. Uberdies muss sie
ihren Gesundheitszustand wahrnehmen und das Gefiihl haben, etwas daran veran-
dern zu kénnen. In ihrer Vorbildfunktion ist es zentral, dass die Fliihrungsperson ein
gesundes Arbeitsverhalten vorlebt. Durch Belohnungen, soziale Unterstiitzung und
durch einen ausgereiften Kommunikationsstil kann ein Vorgesetzter die Belastungen
am Arbeitsplatz puffern und seine Mitarbeiter bei der Bewaltigung der Beanspru-
chungen unterstiitzen. Zudem haben herausfordernde Erwartungen, das Einbinden
der Mitarbeiter in Visionen und Ziele sowie die Férderung der Kreativitat einen Ein-
fluss auf die Gesundheit.




Tabelle 4 stellt die zentralen Erkenntnisse nochmals in anderer Form dar:

Tabelle 4: Gesundheitsforderliche Faktoren auf Stufe Organisation und Téatigkeit, Vorgesetzte und Mitarbeitende
(eigene Erarbeitung)

Organisation und Tatigkeit

Organisations- und  Klarheit von Prozessen,
tatigkeitsbezogen Transparenz und somit
Vorhersehbarkeit

Anforderungen sind heraus-
fordernd und lohnen das

Engagement
Verfligbarkeit von Ressour-  Materielle Ressourcen
cen Organisationale Ressourcen
Arbeitnehmer
Arbeitnehmer- Resilienz
bezogen Hardiness
Selbstwirksamkeit
Ressourcen Materielle Ressourcen
Organisationale Ressourcen
Soziale Ressourcen
Personale Ressourcen
Vorgesetzte
Mitarbeiterbezogen Belohnungen Geld
Wertschatzung
Berufliche Statuskontrolle (Aufstiegs-
chancen, Arbeitsplatzsicherheit...)
Kommunikation
Vorbildfunktion
Soziale Unterstiitzung Informationelle
Instrumentelle
Emotionale
Erwartungen
Visionen und Ziele
Kreativitat
Mitarbeiterorientierung
Selbstbezogen Gesundheitsbewusstsein

Gesundheitsvalenz
Gesundheitsbezogene
Selbstwirksamkeit
Gesundheitsverhalten




3.1

Untersuchungsdesign

In diesem Kapitel wird der ganze Ablauf dieser Arbeit beschrieben und die Methoden
erlautert, die zur Beantwortung der zwei leitenden Fragestellungen verwendet wer-
den.

Ablauf

Nachdem in einer ersten Phase die leitenden Fragestellungen erarbeitet worden sind,
werden die Rahmenbedingungen fiir die Zusammenarbeit zwischen der Zirich Le-
bensversicherungs-Gesellschaft AG und der Fachhochschule Nordwestschweiz im
Rahmen einer Vereinbarung festgehalten. In einer zweiten Phase geht es darum eine
fundierte Literaturrecherche vorzunehmen und das theoretische Wissen zusammen-
zutragen, welches fiir die Beantwortung der Fragestellungen wichtig ist. In einem
nachsten Schritt werden die Dokumentenanalyse und Experteninterviews als geeig-
nete Datenerhebungsmethoden ausgewahlt. Die praktische Umsetzung sieht so aus,
dass einerseits die Dokumente des Leadership Modells anhand der vordefinierten
Kriterien gesunder Fihrung durchleuchtet werden. Andererseits werden Interviews
mit FUhrungskraften der unteren und mittleren Managementstufe durchgefiihrt. Die
Ergebnisse der Datenerhebung werden anschliessend ausgewertet und entsprechen-
de Empfehlungen abgeleitet. Die nachstehende Tabelle 5 zeigt das Vorgehen im zeit-
lichen Verlauf:

Tabelle 5: Ablauf der Bachelorarbeit im Bereich CLP der Ziirich Lebensversicherungs-Gesellschaft AG (eigene
Darstellung)

2013

Januar Februar Marz April Mai Juni

Erarbeitung Frage-
stellung

Kontraktierung

Kick-off

Literaturrecherche
und Theorieteil des
Berichts

Dokumentenanalyse
Leadership Modell

Erstellung Leitfaden

Interviews

Transkription und
Auswertung

Erstellung Empfeh-
lungen und Bericht

Abschluss !
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Methoden der Analyse und Auswertung

Dokumentenanalyse

Nach Mayring (2002) muss die Dokumentenanalyse sehr breit definiert werden. Er
weist darauf hin, dass samtliche Quellen analysiert werden kénnen, die der Erklarung
von menschlichem Verhalten dienen. In dem Sinne kann ein Dokument fast alles sein.
Mayring (2002) nennt Beispiele wie Texte, Filme oder Tonbander. Aber auch Gegen-
stande wie Werkzeuge, Bauten oder Kunstwerke zahlen dazu.

Im Rahmen dieser Arbeit wird das Handbuch des Leadership Modells als Gegenstand
der Dokumentenanalyse definiert. Die Interpretation des Dokuments dient der Be-
antwortung der ersten leitenden Fragestellung. Zur Erinnerung sei hier erwahnt, dass
es diesbezlglich herauszufinden gilt, welches Entwicklungspotential das Leadership
Modell beziiglich gesunder Fiihrung hat. Dazu werden die Inhalte auf die in Tabelle 4
zusammengefassten Kriterien hin berprift, um die Potentiale herauszuheben und
die Defizite zu identifizieren. Zum besseren Verstandnis, wird nachfolgend das Modell
kurz beschrieben.

Das Leadership Modell

Nach dem Handbuch zum Leadership Modell (Zurich Leadership Model, 2013) sind
bei diesem Flihrungsmodell nicht nur direkte Filhrungspersonen der Ziirich angespro-
chen, sondern alle Mitarbeiter. Das Modell gilt fiir sémtliche Angestellten und ist fes-
ter Bestandteil des Zielvereinbarungsprozesses. Im Zentrum stehen finf Kompetenz-
kategorien, die sogenannten Zurich Leadership Competencies, welche insgesamt 14
weitere Subkompetenzen enthalten. Abbildung 4 fasst die fiinf geforderten Kompe-
tenzen mit den Subkompetenzen bildlich zusammen:

Zurich Leadership Model

Die ndachste Generation von Eine innovative Zukunft gestalten
Talenten aufbauen Strategisch denken und fuhren
Die besten Talente identifizieren und Geschéafts- und Branchenwissen erweitern
auswahlen Bei Innovationen den Kunden im Blick haben

Zukunftige Talente entwickeln

Selbstfiihrung
Integer, vertrauenswirdig und verantwortlich
handeln
Unklarheiten bewiltigen
Lebenslanges Lernen annehmen

Andere flir Exzellenz inspirieren Hochleistungs-Unternehmenskultur
Andere motivieren, ihr Bestes zu geben férdern
Die Starken anderer entwickeln und Tadellose Ausfiihrung
ausbauen Verédnderung leiten und organisieren
Globale Zusammenarbeit férdern Eine Hochleistungs-Unternehmenskultur

aufbauen und erhalten

Abbildung 4: Zurich Leadership Model (Zugriff am 30.04.2013 unter http://w3.zurich.com/NR/rdonlyres/
535265B3-66BC-4CBC-9E69-FA2D590B52A8/3990059/ZurichLeadershipModel_GER1.pdf)
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Als Bestandteil der Zielvereinbarung werden alle Kompetenzen zweimal pro Jahr be-
urteilt. Dafir sind flr samtliche dieser geforderten Fahigkeiten vier Bewertungsstu-
fen explizit definiert. Die Bewertung gliedert sich folgendermassen:

— Grundstufe
— Mittelstufe
— Fortgeschrittenes Niveau
— Experten-/ Meisterniveau

Zur Veranschaulichung ist nachstehend die Grundstufe der Subkategorie ,Unklarhei-
ten bewaltigen” aufgefiihrt (Zurich Leadership Model, 2013, S.5)

Grundstufe:

— Reagiert wohliberlegt auf unsichere und komplexe Situationen innerhalb des ei-
genen Verantwortungsbereichs

— Geht konstruktiv mit Enttduschungen und Riickschlagen innerhalb des eigenen
Verantwortungsbereichs um

— Schlagt Lésungen vor und bleibt dabei ergebnisorientiert

— Versteht die globale Matrix-Organisation und die konkurrierenden Prioritdten

— Ubernimmt die Verantwortung fiir Erfiillung der Aufgaben auf eigenem Gebiet

— Ist emotional belastbar

Experteninterview

Das Experteninterview ist eine spezifische Form des qualitativen Interviews. Es eignet
im Rahmen dieser Arbeit zur Beantwortung der zweiten Fragestellung. Diesbezliglich
sei nochmals daran erinnert, dass es darum geht herauszufinden, wie die Aspekte ei-
ner gesundheitsforderlichen Flhrung im Arbeitsalltag von CLP umgesetzt werden
koénnen.

Der Vorteil von qualitativen Befragungen liegt generell darin, dass sie mit offenen
Fragen arbeiten und somit den Befragten einen grossen Spielraum fiir die Antworten
zuweisen (Bortz & Doring, 2003). Des Weiteren ist es fir den Interviewer moglich, bei
Unklarheiten spontan nachzufragen oder zusatzliche Informationen einzuholen. Die
Fragen sollen moglichst keine Antwortkategorien wie ,Ja“ oder ,,Nein“ zulassen, aber
dennoch eine bestimmte Struktur vorgeben (Mieg & Na&f, 2005). Dadurch gelangt
man gemadss Bortz und Doéring (2003) an die subjektive Sichtweise von Akteuren. Fir
die Beantwortung der zweiten Fragestellung ist dies besonders wichtig, da es in ei-
nem ersten Schritt darum geht, in Erfahrung zu bringen, wie die Flihrungskrafte mit
dem Thema Fiihrung und Gesundheit in ihrer Arbeitstatigkeit umgehen. Beispielswei-
se kann man dadurch erfragen, welchen Stellenwert die Thematik im Alltag der Vor-
gesetzten einnimmt, welche Mittel ihnen fiir die Forderung der Gesundheit zur Ver-
fligung stehen und mit welchen Herausforderungen sie zu kampfen haben. Die Fiih-
rungspersonen konnen folglich zum interessierenden Thema Auskunft geben und
sind in ihrer Funktion als Sachverstindige besonders kompetent. Deshalb gelten sie
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gemass Flick (2007) als Experten. Das Ziel der Experteninterviews liegt in dieser Ar-
beit darin, aufgrund der Erkenntnisse der Befragungen, Probleme bei der Umsetzung
von gesundheitsforderlichen Massnahmen im Arbeitsalltag aufzuzeigen und entspre-
chende Verbesserungsvorschlage abzuleiten.

Der Aufbau des Interviewleitfadens (Anhang 1) orientiert sich weitestgehend an der
Struktur der unter Punkt 2.5.4 aufgefiihrten Anforderungen an eine gesundheitsori-
entierte Fihrung.

Auf eine thematische Einfiihrung zu Beginn des Interviews wird verzichtet, um die
Gefahr auszuschliessen, dass die Antworten auf die Fragen durch die Erklarungen be-
einflusst werden. Den Interviewten wird jedoch angeboten, am Schluss des Ge-
sprachs bei Bedarf noch einige Informationen Gber den theoretischen Hintergrund zu
erhalten. In der Einleitung des Gesprachs werden die Interviewpartner allerdings kurz
Uber diese Arbeit und die Idee der Befragung informiert. Zudem wird darauf hinge-
wiesen, dass das Gesprach vertraulich ist und der Interviewer eine neutrale Haltung
einnimmt. Dies mit dem Zweck, die Befragten auf das Interview vorzubereiten und
eine vertrauensvolle Atmosphéare zu schaffen. Nach dem Einverstdandnis der Inter-
viewpartner, dass das Gesprach mit einem Audioprogramm aufgenommen werden
kann, beginnt das Interview mit ein paar demografischen Fragen. Danach werden
Fragen zur Gesundheit auf der Ebene des Unternehmens und der Tatigkeit gestellt.
Anschliessend folgen einige Fragen zur Gesundheit und dem Gesundheitsverhalten
der Mitarbeiter. In einem nachsten Teil werden die Flihrungskrafte zu ihrer eigenen
Gesundheit und ihrem Gesundheitsverhalten befragt. Diese Fragen werden bewusst
in die zweite Halfte des Leitfadens gebaut, da die Moglichkeit besteht, dass es eini-
gen Vorgesetzten unangenehm sein konnte, gleich zu Beginn Uber sich selber zu
sprechen. Abschliessend folgen noch einige allgemeine Fragen zum Thema Fiihrung
und Gesundheit. Bei der Formulierung der Fragen wird darauf geachtet, keine sug-
gestiven Fragen zu verwenden.

Stichprobe

Um systematische Verzerrungen, sogenannte Bias, in der Erhebung zu verhindern
und ein moglichst ausgewogenes Bild liber die verschiedenen Teams von CLP zu er-
halten, werden unter den FlUhrungskraften von Corporate Life & Pensions der
Deutschschweiz sieben Personen nach dem Zufallsprinzip fir die Befragung ausge-
wahlt. Damit soll gewahrleistet werden, dass trotz der kleinen Stichprobe eine mog-
lichst reprasentative Situationsanalyse durchgefiihrt werden kann.

Im Anschluss an die Interviews werden die aufgenommenen Gesprache transkribiert
bzw. verschriftlicht und die originalen Audiodateien gel6scht. Die transkribierten In-
terviews werden anschliessend anhand der Inhaltsanalyse weiterverarbeitet.




3.2.3 Qualitative Inhaltsanalyse

Gemass Flick (2009, S.409) ist die , Inhaltsanalyse eine der klassischen Vorgehenswei-
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sen zur Analyse von Textmaterial“. Konkret umfasst das methodische Vorgehen bei
der Inhaltsanalyse drei Techniken. Bei der zusammenfassenden Inhaltsanalyse wer-
den einerseits weniger relevante Textpassagen gestrichen und dhnliche Abschnitte
gebilindelt und zusammengefasst. Bei der explizierenden Inhaltsanalyse werden un-
klare, mehrdeutige oder widerspriichliche Textstellen aufgeklart, indem man zusatzli-
ches Kontextmaterial hinzuzieht. Bei der strukturierenden Inhaltsanalyse kann
schliesslich das Material zu bestimmten Inhaltsbereichen zusammengetragen werden
(Flick, 2009). Diese drei Formen der Inhaltsanalyse werden in der von Mayring (2003)
beschriebenen induktiven Inhaltsanalyse vereint. Dabei werden aus dem Textmateri-
al Kategorien gebildet, ohne dass sich diese auf vorab definierte Theoriekonzepte be-
ziehen. Dazu wird Zeile fiir Zeile durchgearbeitet. Fiir die Auswertung der Interviews
im Rahmen dieser Arbeit bedeutet das, dass in einem ersten Schritt einzelne Textstel-
len der Interviews mit Codes versehen werden, wie beispielsweise ,,Dauer der Vorge-
setztenfunktion” oder ,Bewaltigungsstrategien Vorgesetzte”. Die Codes kdnnen mit
Themen verglichen werden, die im Zusammenhang mit den zwei leitenden Fragestel-
lungen stehen. Durch diese Zuordnung von Codes werden Textstellen weggelassen,
die keinem Code zugewiesen werden kdnnen und somit fir die Fragestellungen die-
ser Arbeit weniger relevant sind. Sind die Codes einmal gebildet, werden sie in Kate-
gorien zusammengefasst und strukturiert. Die Kategorisierung hilft, die Daten noch-
mals starker zusammenzufassen und in eine Ordnung zu bringen. Schlussendlich
konnen dadurch die einzelnen Interviews verglichen werden, was Auffalligkeiten oder
allgemeine Regeln zum Vorschein bringen kann. Das ist besonders da relevant, wo
das Bewusstsein fir solche Regeln oder Auffalligkeiten nicht vorhanden ist.




4 Ergebnisse

Im vorliegenden Kapitel werden zuerst die Ergebnisse des Leadership Modells durch

die Dokumentenanalyse zur Beantwortung der ersten Fragestellung beschrieben. Fir
die Antwort der zweiten Frage werden anschliessend die Erkenntnisse der Experten-

interviews nach Kategorien geordnet dargestellt. Die Interpretation folgt unter Punkt
6.

4.1 Leadership Modell

Das Leadership Modell wird aufgrund der ersten Fragestellung sowohl anhand der
Dokumente als auch durch die Interviews analysiert. Zur Erinnerung wird die Frage
nochmals aufgefihrt:

— Welches Entwicklungspotential hat das Leadership Modell der Zirich Lebensver-
sicherungs-Gesellschaft AG bezliglich gesunder Fiihrung?

Ergebnisse aus der Dokumentenanalyse

Betrachtet man die Beschreibungen der Subkategorien, sind in Anlehnung an Tabelle
4 auf der Ebene der Organisation und der Tatigkeit nur wenige Hinweise zur Gestal-
tung einer gesundheitsforderlichen Organisation zu finden. Diesbeziglich wird vor
allem auf die Klarheit von Prozessen Wert gelegt, in dem man Mitarbeiter in Veran-
derungsprozesse einbindet oder Kennzahlen fiir die Messung der Leistung verwen-
det.

In Bezug auf die Mitarbeiter und die damit verbundene Selbstfiihrung findet man
Hinweise zu dem von Schuhmacher et al. (2005) beschriebenen Konzept der Resili-
enz oder der von Ulich und Wiilser (2010) genannten Hardiness.

Hinsichtlich der mitarbeiterbezogenen Fihrung sind im Leadership Modell Grundsat-
ze zu der Wertschatzung von Leistungen und der beruflichen Statuskontrolle veran-
kert. Vorgesetzte sollen Leistung anerkennen und Erfolge feiern. Die Potentiale von
Mitarbeitenden gilt es zu identifizieren und zu entwickeln. Des Weiteren wird eine
direkte Kommunikation als wichtig dargestellt. Fiihrungskrafte sollen Vorbilder sein
und ihren Mitarbeitern Ziele und Visionen vermitteln. Dadurch, dass anderen ermog-
licht werden soll ihre Ziele zu erreichen, ist auch die soziale Unterstiitzung angespro-
chen.

Hinweise zu den selbstbezogenen Gesundheitsfaktoren sind im Leadership Modell
nicht zu finden.

Ergebnisse aus den Interviews

Das Leadership Modell ist bis auf eine der sieben Personen, allen nur wenig bis gar
nicht prasent. Konkrete Inhalte kann keiner der Interviewpartner wiedergeben. Im
Arbeitsalltag spielt es fir die Meisten keine Rolle. Fiir einen der Gesprachspartner ist
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das Modell auf seiner Ebene fast nicht umsetzbar. Als Problem im Zusammenhang
mit dem Leadership Modell wird erwahnt, dass einem die Zeit fehlt, um sich damit zu
beschaftigen. Man ist auch der Ansicht, dass es zu wenig publik gemacht wird und
man es deshalb im Alltag oft vergisst. Viel mehr bleibe das haften, was man in der
Flihrungsausbildung praktisch gelibt hat. Zwei Personen sind der Ansicht, dass man
das Fliihrungsmodell immer anpassen muss und es situationsbedingt ist. Eine weitere
Person ist der Meinung, dass sie einige Aspekte des Modells wie beispielsweise Feed-
back geben, Offenheit und Ehrlichkeit in den Arbeitsalltag einbauen kann.

Gesundheitsorientierte Fiihrung in CLP

Um eine Antwort auf die zweite Fragestellung zu finden werden aus den Interviews
anhand der qualitativen Inhaltsanalyse folgende Kategorien entwickelt:

— Organisationale Bedingungen

— Organisationale Gesundheitsférderung

— Gesundheitsvalenz

— Gesundheitsbewusstsein

— Gesundheitsorientiertes Flihrungsverhalten
— Gesundheit Vorgesetzte

— Belastungen und Ressourcen Mitarbeiter

—  Selbstwirksamkeit

— Soziale Unterstlitzung

— Sonstiges

Zur Erinnerung wird die zweite leitende Frage nochmals aufgefiihrt:

— Wie lassen sich die Anforderungen von gesunder Fihrung im Flihrungsalltag von
Zurich Corporate Life & Pensions umsetzen?

In diesem Abschnitt geht es nun darum, die Ergebnisse zu den einzelnen Kategorien
aufzuzeigen. Dabei handelt es sich um Aussagen aus den Interviews.

Organisationale Bedingungen

In dieser Kategorie werden Elemente der Interviews zusammengefasst, die auf Ebene
des Unternehmens die Rahmenbedingungen fiir einen gesundheitsférderlichen Fiih-
rungsstil vorgeben. Sie beziehen sich auf die Infrastruktur und die Arbeitsplatzgestal-
tung, die Klarheit von Prozessen sowie auf das Leadership Modell. Da dies jedoch
aufgrund der ersten Fragestellung separat unter Punkt 4.1 behandelt wird, ist es
nachstehend nicht nochmals aufgefihrt.

Infrastruktur und Arbeitsplatzgestaltung

Es zeigt sich, dass bei der Infrastruktur, die zur Verfligung gestellt wird, noch weiter
unterschieden werden muss. Sechs der sieben befragten Personen stufen die Rdum-
lichkeiten, das Mobiliar sowie die Arbeitsgerdte als grundsatzlich geniligend bis gut
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ein. Besonders die Laptops, welche ein flexibles Arbeiten an verschiedenen Orten zu-
lassen, aber auch die Flachbildschirme oder die teilweise hohenverstellbaren Tische
werden geschatzt.

Die Leistung der Hardware auf der einen Seite wird von allen Befragten als genligend
eingeschatzt, jedoch stosst sie gemass flinf Aussagen schnell an ihre Leistungsgrenze.
Die Software auf der anderen Seite wird als ausreichend bewertet. Das neue System
PAKT, welches zurzeit eingeflihrt wird, 10st bei zwei Personen Unsicherheit aus und
wird als eher problematisch eingestuft. Auch wird mehrmals erwahnt, dass die Zirich
zu viele Systeme hat. Betreffend den IT-Support wird gesagt, dass er sich in den letz-
ten Jahren zwar verbessert hat, aber immer noch ein Defizit aufweist.

Es gibt eine Stimme, die auch den Fachsupport oder den Rechtsdienst zur Infrastruk-
tur zahlt.

Klarheit von Prozessen

In Bezug auf die Organisationsstruktur und die Klarheit von Prozessen wird die Global
Life Organisation von zwei Befragten bemangelt. Sie haben Miihe, dass Leute ent-
scheiden, die vom Arbeitsalltag keine Ahnung haben oder dass Entscheide getroffen
werden, die kurze Zeit spater wieder gedndert werden. Dies empfinden sie als be-
sonders problematisch, wenn ein Personalabbau damit verbunden ist.

Eine Person findet auch die Dienstleistungen von Human Resources als ,,nervend”, da
es immer schwieriger wird das zu erhalten, was man braucht.

Organisationale Gesundheitsférderung

In diesem Unterkapitel werden die Aussagen der Interviewpartner zu den Themen
Gesundheitsforderungsmassnahmen der Zirich und Hilfsmittel zum Thema Flhrung
und Gesundheit zusammengefasst. Anschliessend wird aufgezeigt, welche Verbesse-
rungspotentiale von den interviewten Filhrungskraften gesehen werden.

Gesundheitsforderungsmassnahmen der Zirich

Auf die konkreten Gesundheitsférderungsmassnahmen der Zirich angesprochen,
kénnen sechs Interviewpartner mehrere Beispiele nennen. Besonders prasent sind
Angebote wie Fitnesscenter, Schwimmbad, Massagen, die verschiedenen Klubs wie
beispielsweise Segeln, Golf oder Schach. Zudem nennen die Interviewten auch Joga
Kurse, Ruherdume oder E-learning Applikationen.

Neben diesen Nennungen dussern drei Leute das Gefiihl, dass eher wenig angeboten
wird. Auch im Vergleich mit vorherigen Arbeitgebern, hat eine der befragten Fih-
rungskrafte den Eindruck, dass wenig seitens der Ziirich fir die Gesundheit ihrer Mit-
arbeiter unternommen wird. Auf der anderen Seite wird die Frage gestellt, inwiefern
die Gesundheit der Mitarbeiter Aufgabe des Arbeitgebers ist. Zwei Personen dussern,




dass die Zirich zwar einiges anbieten kann, dass es am Schluss jedoch der Arbeit-
nehmer selber nutzen muss.

Hilfsmittel zum Thema Fihrung und Gesundheit

Als spezifisches Hilfsmittel ist drei Fiihrungspersonen vor allem das kiirzlich erschie-
nene Web-Based-Training zum Thema Fiihrung und Gesundheit bekannt. Auch ge-
nannt werden Case Manager oder gewisse Kontrollmechanismen wie zum Beispiel
die Feriensaldokontrolle. Uberdies beschreibt eine Fiihrungskraft die Méglichkeit, ein
Coaching bei unserer internen Beratungsstelle Care Point in Anspruch zu nehmen.
Drei der befragten Vorgesetzten kdnnen keine expliziten Hilfsmittel nennen oder sind
der Ansicht, dass es keine niitzlichen Tools gibt.

Verbesserungspotential hinsichtlich der Gesundheit von Mitarbeitenden

Das Verbesserungspotential wird auf verschiedenen Ebenen gesehen. Auf strategi-
scher Ebene beispielsweise wiirde es von zwei Befragten geschitzt werden, wenn
Mitarbeitende mehr Einflussmoglichkeiten, mehr Spielraum und mehr Verantwor-
tung zugewiesen bekdmen, mitdenken konnten und nicht bloss als Arbeitsmaschine
betrachtet wirden. In dem Zusammenhang steht auch die Zieldefinition. Einer der In-
terviewten aussert den Wunsch, dass die Zielvereinbarung realistischere Ziele enthal-
ten soll, die gut erreichbar sind. Ebenso findet eine Person es wichtig, wenn sich die
Geschaftsleitung auch Gedanken machen wiirde, wie die Work-Life-Balance sein soll.
Zugleich findet man es gut, dass Themen wie das Generationenmanagement aufge-
griffen und behandelt werden. Dies miisste man aber noch starker in den Fokus ri-
cken. Des Weiteren wird von drei Vorgesetzten erwahnt, dass bisher noch zu wenig
darauf geachtet wird, ob man die richtigen Leute in Flihrungspositionen hat. Was die
Stellen allgemein anbelangt, wiinschen sich zwei Vorgesetzte mehr Ressourcen. Er-
ganzend wird von jemandem genannt, dass man sich ein Human Resources wiinscht,
das vermehrt auch soziale Unterstiitzung bietet anstatt nur fachliche. Das wiirde
auch Gesprache Uber Mitarbeitende beinhalten, wobei vorausgesetzt ist, dass die HR-
Mitarbeitenden diese auch kennen.

Auf der operativen Ebene sehen fiinf Fihrungskrafte Verbesserungspotential hin-
sichtlich der Anerkennung der Mitarbeitenden. Es werden Vorschlage erwahnt wie
zum Beispiel die Mitarbeitenden zwischendurch einzuladen und den Spassfaktor an-
zuheben. Neben der Anerkennung werden auch Beispiele beschrieben, die direkt mit
Sport oder Stressbewaltigung im Zusammenhang stehen. Beispielsweise kdnnte man
Anlasse wie einen Vitaparcours-Tag organisieren, spezielle Stunden anbieten wie Ex-
press-Jogging oder Aerobic. Drei Personen schlagen Vortrage zu ausgewahlten The-
men vor. Konkrete Verbesserungsvorschlage sehen zwei Personen auch bei der Er-
nahrung. Hier werden Erndahrungstipps oder spezielle Ments erwahnt.
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Um das Thema Gesundheit am Arbeitsplatz prasenter zu halten, wird von zwei der
Befragten vorgeschlagen, Info-Nachrichten in What’s app oder per Email zu verschi-
cken. Auch Diskussionsrunden um Erfahrungen und Meinungen auszutauschen wer-
den hierbei erwahnt. Zwei Vorgesetzte dussern, dass es zu viele Tools gibt. Deshalb
sollen die Tools reduziert und dafiir der personliche Austausch gefordert werden.

Gesundheitsvalenz

In diesem Teil werden die Ergebnisse zusammengetragen, die Aufschluss liber den
Stellenwert der Gesundheit auf organisationaler und Vorgesetztenebene bieten. Die
Mitarbeiterebene konnte in dieser Arbeit aus Griinden des Umfangs nicht explizit be-
fragt werden.

Stellenwert der Gesundheit bei Ziirich

Drei Personen konnen keine Antwort dariiber abgeben, welchen Stellenwert die Ge-
sundheit bei der Zirich einnimmt. Dies weil sie es entweder nicht wissen oder der
Frage ausweichen. Weitere drei der Befragten gehen davon aus, dass sie keinen ho-
hen Stellenwert einnimmt. Als Begriindung geben sie an, dass sie nicht wahrnehmen
konnen, dass es der Zirich wichtig ist gesunde Mitarbeiter zu haben. Sie glauben
auch, dass die Wichtigkeit von Gesundheit vor allem von den Vorgesetzten abhangig
ist und sie besonders denjenigen im oberen Kader nicht sonderlich wichtig sei. Es
wird auch erwéahnt, dass der Gesundheitsvalenz auf dem Papier wahrscheinlich eine
wichtige Rolle zukommt, dies in der Praxis dann aber einem Lippenbekenntnis ent-
spricht. Jemand erzahlt, dass man zwar von Gesundheit spricht, dann aber doch im-
mer mehr Arbeit zugewiesen erhalt.

Ein Vorgesetzter sagt, dass die Wichtigkeit von Gesundheit klar ist, dass aber ein Ziel-
konflikt entsteht, da Gesundheitsmassnahmen mit Kosten verbunden sind. Dies wird
als Widerspruch erlebt.

Stellenwert der eigenen Gesundheit

Hierbei sind sich alle Befragten einig. Die eigene Gesundheit wird als wichtig oder
sehr wichtig eingestuft. Eine Person gibt an, dass ein Arbeitsplatz, der ihre Gesund-
heit gefahrden wiirde, ein Kiindigungsgrund ware.

Stellenwert der Gesundheit der Mitarbeitenden

Betreffend die Gesundheit der Mitarbeitenden betonen 6 Interviewpartner explizit
deren Wichtigkeit. Als Begriindung wird vor allem erwdhnt, dass man gesund sein
muss um die Leistung erbringen zu kénnen. Uberdies vertritt ein Vorgesetzter die An-
sicht, dass es die Verantwortung von jedem einzelnen ist, sich um seine Gesundheit
zu kimmern.




4.2.4 Gesundheitsbewusstsein

Dieses Unterkapitel fasst zusammen, was den befragten Fihrungskrdften spontan
zum Thema Gesundheit in den Sinn kommt und was sie unter Gesundheit am Ar-
beitsplatz verstehen. Des Weiteren wird kurz das Thema Stress angeschnitten und
aufgefihrt, was die Vorgesetzten (iber ihre eigene Gesundheit und diejenige ihrer
Mitarbeiter wissen.

Spontanes zum Thema Gesundheit

Vier Interviewpartner nennen als erstes negative Begriffe. Dazu gehoren die Worter
Arbeitsbelastung, Uberzeit, Stresssituationen oder Arbeitsklima. Ferner werden von
einer Person ergonomische Arbeitsplatze als erstes auf die Frage genannt.

Verstdandnis von Gesundheit am Arbeitsplatz

Im Zusammenhang mit der Gesundheit am Arbeitsplatz sprechen zwei der Interview-
ten von der Work-Life-Balance. Gesundheit am Arbeitsplatz bedeute, dass der
Mensch ein ausgeglichener Mensch ist. Es sei ein Zusammenspiel von Arbeit, Familie
und dem Ich. Zusatzlich sagt eine Fiihrungskraft, dass die Gesundheit am Arbeitsplatz
nicht nur auf den Arbeitsplatz reduziert werden kann. Fir eine weitere Person wird
sie als Wohlbefinden wahrend der Arbeitstatigkeit verstanden. Zudem sieht ein Vor-
gesetzter die Gesundheit bei der Arbeit mit Stress verbunden.

Stress

Fir eine FUhrungskraft entsteht Stress, wenn man etwas , mitschleift”, das heisst,
wenn man beispielsweise Probleme von der Arbeit mit nach Hause nimmt und sich
schlecht abgrenzen kann. Betreffend die zunehmende Arbeitsbelastung geben einige
an, dass dies zu mehr Stress fihrt. Eine Person ist der Ansicht, dass 50-mal mehr ,,En-
ter zu dricken pro Tag” nicht zu mehr Stress fiihrt.

Gesundheitsbewusstsein der Vorgesetzten selbst

Im Zusammenhang mit ihrer eigenen Gesundheit erzahlen vier der Flhrungskrafte
von allgemeinen Einflussfaktoren oder geben ein generelles Wissen wieder, wie die
Gesundheit sein sollte. So wird beispielsweise erwahnt, dass man eine gute Work-
Life-Balance haben muss oder dass sich die Leistung verschlechtert, wenn man nicht
ausgeglichen ist.

Als konkrete Einflussfaktoren werden von einem Vorgesetzten wieder das Klima oder
der Druck beschrieben, welche die Fiihrungsleute in ihrem Alltag erleben. Uberdies
ist jemand Uberzeugt, dass durch das viele Sitzen der Riicken und der gesamte Bewe-
gungsapparat negativ beeinflusst werden. Ein Befragter denkt, dass gerade fiir Frau-
en auch das Umfeld ein Einflussfaktor ist.
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Jemand gibt an, dass ihm der Korper ein Signal gibt, wenn die Gesundheit gefahrdet
ist. Wenn zwei der Befragten gestresst sind oder unter Druck stehen, merken sie es
vor allem beim Schlafen. Ein weiterer Vorgesetzter zieht sich zuriick, wenn es ihm zu
viel wird und sucht Erholung.

Gesundheitsbewusstsein tUber die Mitarbeiter

Alle FUhrungskrafte konnen etwas Uber die Gesundheit ihrer Mitarbeiter sagen und
eine Bewertung dazu abgeben. Demzufolge gibt es Angestellte, die offen Uber ihre
Beschwerden sprechen und bei anderen misse man nachfragen. Zwei der Vorgesetz-
ten geben an, nicht ,jede Kopfschmerzen” zu kennen jedoch zu wissen, wann etwas
Ernsthaftes ist. Dies macht sich vor allem dann bemerkbar, wenn die Leute zum Arzt
oder in die Therapie gehen. Auf einer Skala von 0-10, wobei 0 sehr schlecht und 10
sehr gut ist, wird die Gesundheit der Angestellten zwischen 5 und 8 eingeschatzt. Al-
lerdings wird nur einmal eine 5 vergeben. Betreffend dem Gesundheitsverhalten der
Mitarbeiter wissen alle Vorgesetzten vorwiegend Uber die sportlichen Aktivitdten Be-
scheid. Beschrieben werden unter anderem Mitarbeiter, die regelmassig ins Fitness-
studio gehen, in einem Handballklub spielen oder mit dem Velo zur Arbeit kommen.

Symptome einer Gefdhrdeten Gesundheit

Midigkeit, schnellere Reizbarkeit, Beschrankung auf die Minimalleistung sowie ein
generell schwindendes Interesse werden von den befragten Vorgesetzten als Anzei-
chen gedeutet, dass sie gesundheitlich an der Grenze sind. Als weitere Symptome
wird von Energielosigkeit, Abgeschlagenheit, Schlaflosigkeit oder einer depressiven
Stimmung gesprochen.

Bei ihren Angestellten erkennen sie eine gesundheitliche Angeschlagenheit an der
Ausstrahlung, dem Gesichtsausdruck oder am Erscheinungsbild. Ebenso werden die
Stimmung und die Angewohnheiten erwahnt. Vorwiegend werde es auch erkennbar,
wenn die Mitarbeiter bereits ,wegen Kleinigkeiten im roten Bereich sind“, wenn die
Prasenzzeit, die Leistung und die Qualitat der Arbeit abnehmen. Eine der interview-
ten Personen gibt an, dass auch eine vorzeitige Teilpensionierung ein Anzeichen sein
kann. Des Weiteren wird von einem Befragten beschrieben, dass es schwierig ist, das
psychische Wohlbefinden einzuschatzen und dass es dafiir ein besseres Sensorium
bendtige.

Gesundheit der Vorgesetzten

Das Bewusstsein der Vorgesetzten Uber ihren Gesundheitszustand wird bereits unter
Punkt 4.5 beschrieben. In diesem Abschnitt geht es darum, die Gesundheit der Fiih-
rungskrafte weiter zu differenzieren. In einem ersten Schritt wird aufgezeigt, wie die
eigene Gesundheit eingeschatzt wird. Anschliessend wird zusammengetragen, wel-
che Verhaltensweisen diese beeinflussen. Mit dem Fokus auf den Ressourcen werden
schliesslich die Bewaltigungsstrategien der Fiihrungspersonen aufgezeigt.
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Gesundheitszustand

Wieder auf einer Skala von 0 — 10, stufen sechs der Interviewten den Zustand ihrer
Gesundheit zwischen 7 und 8 ein. Eine Person gibt mit einer 5 einen geringeren Wert
an. Dazu werden ausschliesslich korperliche Einflussfaktoren genannt wie beispiels-
weise Vitaminmangel, Riickenleiden oder Ubergewicht. Mentale Einflussfaktoren wie
Stress oder Monotonie werden nicht erwahnt.

Gesundheitsverhalten der Vorgesetzten

Auf ihr Gesundheitsverhalten angesprochen, berichten alle befragten Personen von
sportlichen Aktivitaten. Einige gehen regelmassig Schwimmen, Fahrradfahren, Skifah-
ren oder Wandern. Eine Person besucht mehrmals in der Woche ein Fitnessstudio.
Zwei Vorgesetzte achten bewusst auf die Erndhrung und schauen, dass sie in allen
Dingen Mass halten. Eine Fihrungskraft achtet bewusst darauf, dass sie immer etwa
zur gleichen Zeit ins Bett geht. Wieder jemand anders hat entdeckt, dass das Setzen
von Prioritaten einen Einfluss auf sein Wohlbefinden hat.

Als haufigsten Einflussfaktor auf ihr Gesundheitsverhalten beschreiben die Interview-
ten die Zeit und die Arbeitsbelastung. Wenn man 10 Stunden im Biiro gesessen hat,
mochte man nicht auch noch ins Fitnesscenter. Des Weiteren habe es mit Bequem-
lichkeit und der Verfligbarkeit von Gesundheitsangeboten zu tun.

Bewadltigungsstrategien der Vorgesetzten

Im Zusammenhang mit der eigenen Person berichten zwei der Befragten, dass Sport
eine haufig genutzte Option ist um abzuschalten. Auch die Zeit mit der Familie emp-
findet einer als wichtig. Wieder jemand anders braucht Zeit, um das Erlebte zu reflek-
tieren oder macht bewusste Meditationstiibungen. Einer der Befragten erzahlt, dass
das Notieren von belastenden Ereignissen auf einem Block neben dem Bett hilft, um
vor dem Schlafen abzuschalten. Zudem vergleicht ein Vorgesetzter das Erlebte mit
Ereignissen aus der Vergangenheit, die er als noch schlimmer einstuft. Dadurch habe
er das Gefihl, dass es ihm ja gut gehe.

In Bezug auf die Vorgesetztenfunktion werden belastende Situationen dadurch be-
waltigt, dass beispielsweise Ziele nach unten korrigiert werden oder gewisse Aufga-
ben abgelehnt werden. Zugleich wird von einem Befragten erwahnt, dass man in Zei-
ten grosser Arbeitsauslastung hineinknien und es durchziehen muss. Nach sehr har-
ten Wochen macht einer der Chefs mit seinen Angestellten eine Nachbesprechung,
um das Erlebte zu verarbeiten.

Gesundheitsorientiertes Fiihrungsverhalten

In einem ersten Teil werden in diesem Abschnitt die Flihrungsgrundsatze beschrie-
ben, die den Handlungen der Vorgesetzten zu Grunde liegen. Nach den Ergebnissen
zur Wertschatzung, geht es um das konkrete Fiihrungsverhalten der Vorgesetzten




und die damit verbundenen Probleme. Anschliessend werden die Rollen der Vorbild-
funktion, der Kommunikation und des Feedbacks differenziert sowie die Ziele und Vi-
sionen beleuchtet.

FUhrungsgrundsatze

Eine offene und ehrliche Kommunikation ist mit vier Nennungen eine der haufigsten
Flihrungsgrundsatze. Da sie weiter unten separat aufgefiihrt ist, wird an dieser Stelle
nicht naher darauf eingegangen. Als weiterer Grundsatz wird ein faires und respekt-
volles Verhalten untereinander erwahnt. Einem ist es explizit wichtig, dass die Stim-
mung gut ist und dass Positives geleistet werden kann. Zudem ist es drei der Befrag-
ten ein Anliegen, fiir ihre Mitarbeiter da zu sein und sie bei ihren Problemen und ih-
rer Weiterentwicklung zu unterstiitzen. Als Vorgesetzter miisse man klar die Meinung
sagen und Entscheidungen treffen. Einer hebt hervor, dass seine Mitarbeiter ,super
Typen” sind. Uberdies wird zweimal erwihnt, dass man als Fiihrungskraft Vorbild ist
und die Arbeitnehmer gleich behandeln soll. Nicht zuletzt betont eine Person die
Wichtigkeit, zufriedene Kunden zu haben, da dies ebenso motiviere.

Eine Fiihrungskraft hat ausserdem gesagt, dass sie fest der Uberzeugung ist, dass
man einen Menschen nicht andern kann. Auch vertreten zwei der Befragten die An-
sicht, dass sie ins Private, beziehungsweise den Lebensstil oder die Erndhrung, nicht
eingreifen wollen.

Wertschatzung

Besonders monetare Belohnungen oder materielle Anreize wie kleine Prasente, Gra-
tiskaffee, Blumen etc. sind als Moglichkeiten der Wertschatzung bekannt. Von sechs
der Vorgesetzten werden Anerkennungspramien genannt. Zudem findet die Wert-
schatzung auch Uber soziale Anlasse statt. Bei einer Fihrungsperson werden bei Er-
folgen kleine Feiern veranstaltet. Ein anderer Chef hat seine Mitarbeiter auch schon
zu einem Essen eingeladen. Des Weiteren hat einer der Interviewten aufgezeigt, dass
man die Arbeit auch anhand der Zielvereinbarung und Mitarbeiterbeurteilung aner-
kennen kann. Nicht zuletzt findet gemass fiinf Befragten die Anerkennung von Leis-
tung Uber den personlichen Austausch statt, indem sie beispielsweise die Mitarbeiter
loben und gutes Feedback weitergeben.

Neben den erwdahnten Nennungen gibt es auch eine Stimme, die kaum Moglichkeiten
zur Anerkennung der Leistung ihrer Mitarbeiter sieht oder die Schwierigkeiten bei der
Umsetzung der Wertschatzung hat. Dies vorwiegend dann, wenn die Belastung hoch
ist.




FUhrungsverhalten

Unter dieser Rubrik werden Verhaltensweisen aufgefiihrt, welche die interviewten
Flihrungspersonen gemadss ihren Aussagen in ihrem Arbeitsalltag anwenden und die
einen direkten oder indirekten Einfluss auf die Gesundheit der Mitarbeiter haben.

Sechs der befragten Vorgesetzten geben an, dass sie ihre Angestellten darauf anspre-
chen, wenn sie den Eindruck haben, dass etwas nicht in Ordnung ist. Unter ihnen gibt
es aber eine Fiihrungskraft, die im ersten Moment nicht reagiert und die Situation
zuerst beobachten mdochte. Es gibt aber auch Situationen, in denen ihnen selber nicht
auffallt, dass mit einem ihrer Mitarbeiter etwas nicht in Ordnung ist.

Wurde einmal festgestellt, dass einer der Angestellten Probleme hat, werden ver-
schiedene Interventionen ergriffen. Von zwei Personen wird gesagt, dass sie bei den
Mitarbeitern immer wieder nachfragen, wie es geht. Einer der Vorgesetzten betont,
dass er seine Angestellten nach Hause schickt, wenn er den Eindruck hat, dass sie
nicht vollstandig gesund sind. Bei langen oder schwereren Fallen ist es auch schon
vorgekommen, dass einer der Befragten nahestehende Personen des Mitarbeiters
miteinbezogen hat.

Zwei der Interviewten erwadhnen, dass sie ihre Angestellten unterstitzen und entlas-
ten, wenn sie merken, dass diese an die Belastungsgrenze stossen. Es wird beschrie-
ben, dass man versucht, sie zu beruhigen, zu schiitzen und ihnen die nétige Zeit zu
geben. Ist jemand Uber einen ldngeren Zeitraum an der Belastungsgrenze oder unzu-
frieden, weisen zwei Fihrungskrafte die Person direkt darauf hin, dass sie am fal-
schen Ort sein kdnnte. In solchen Fallen wird teilweise auch gepriift, ob sich team-
Ubergreifend Losungen finden lassen. Ebenso wird erwdhnt, dass man versucht, indi-
viduell auf die Leute einzugehen und sie zu begleiten. Eine Person gibt auch an, dass
sie Mitarbeiter ermutigt, die Losung selber zu erarbeiten.

Im Ubrigen beschreibt eine Fiihrungskraft, dass man den Mut haben muss, auch mal
»,nein“ zu sagen. Dies auch gegeniiber den eigenen Vorgesetzten. Als Chef miisse man
entscheiden und die Erwartungen ausdriicken kénnen.

Im Zusammenhang mit dem Filihrungsverhalten spielt auch die Selbstverantwortung
eine Rolle, die auf die Mitarbeiter tGbertragen wird. Mehrmals ist in den Gesprachen
erwahnt worden, dass die Zirich oder die Flihrungskrafte Hilfestellungen bieten kon-
nen, dass es schlussendlich jedoch in der Verantwortung der Angestellten liegt, diese
auch anzunehmen. Eine Person sagt konkret: ,es muss jeder selber herausfinden,
was einem am besten tut.”

FUhrungsprobleme

Drei der Interviewten geben an, dass die zeitlichen und personellen Ressourcen zu
knapp sind um der Fihrungsaufgabe gerecht zu werden. Als weitere negative Ein-




4.2.7

flussfaktoren auf das Erfillen der Fihrungsaufgabe sehen zwei Vorgesetzte den
Druck und die Arbeitsbelastung. Im Weiteren sagt ein Befragter, dass es teilweise
schwierig ist, die Erwartungen und Anspriiche der Mitarbeitenden zu erfiillen. Dies
vor allem, weil die finanziellen Mittel dafiir zu knapp bemessen sind oder weil die
Flihrungskrafte nicht Gber die notwendigen Kompetenzen verfligen.

Als allgemeines Fihrungsproblem erwahnt eine Person, dass nicht alle ,[...]Vorge-
setzten Vorgesetzte sind, sondern es sind vielleicht super Sachbearbeiter, [...]“

Vorbildfunktion

Sechs der befragten Personen sind sich einig, dass man als Vorgesetzter eine Vorbild-
funktion hat und dass diese wichtig ist. Dazu wird erganzt, dass man als Vorbild mit
gutem Beispiel vorangehen muss. Eine Fiihrungskraft betont, dass man als Vorbild
nicht bis in alle Nacht arbeiten muss, sondern dass man auch einmal friiher gehen
kann. Ein Anderer flgt hinzu, dass man zu Hause bleibt, wenn man sich nicht gesund
fihlt. Zwei Fihrungspersonen erwahnen, dass sie in ihrer Funktion auch Schwache
zeigen dirfen.

Feedback

Im Zusammenhang mit Feedback sagt Jemand, dass Feedback als konstruktive Kritik
zu sehen ist, damit daraus gelernt werden kann. Fir einen anderen Vorgesetzten soll-
te Feedback neutral sein und kann dadurch auch als hart empfunden werden. Eine
weitere Person sagt, dass die Wahrheit wichtiger ist als die momentane Situation.

Kommunikation

Die Kommunikation wird von einer Fiihrungskraft als Weitergabe von Informationen
definiert. Kommunikation wird von einem Vorgesetzten als eine der wichtigsten Sa-
chen gesehen. Gemadss einem weiteren Befragten sollte Kommunikation l6sungsori-
entiert betrieben werden. Es geht unter anderem darum, Positives herauszuheben.

Ziele und Visionen

Die befragten Personen haben Ziele und Visionen. Dazu werden in den Interviews
zwei Beispiele erwahnt. Beim ersten geht es darum, mit einem Mitarbeiter fixe Ter-
mine flir gemeinsame Schwimmstunden zu vereinbaren. Im anderen wird von Aus-
bildungszielen gesprochen, wenn das Alter des Kindes des Interviewpartners mehr
Freizeit zuldsst.

Belastungen und Ressourcen der Mitarbeiter

Um zu erfassen wie die Situation betreffend der Belastungen und Ressourcen erlebt
wird, werden als erstes die Ergebnisse zum Thema Mitarbeiterzufriedenheit zusam-
mengetragen und geschaut, welche Rolle das Team spielt. Anschliessend werden die
Bewaltigungsstrategien der Angestellten hervorgehoben.
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Mitarbeiterzufriedenheit

Diese wird von finf Vorgesetzten zum Zeitpunkt der Befragung als gut eingestuft. Ei-
ne Person hingegen beschreibt sie im letzten Monat als schlecht. Als wichtigste nega-
tive Einflussfaktoren auf die Mitarbeiterzufriedenheit werden die Unsicherheiten mit
dem neuen Verwaltungssystem PAKT gesehen. Ebenso wird die letzte Lohnrunde als
besonders negativ erlebt. Zudem kdnnen gemass einer Fihrungskraft bei den Mitar-
beitern Angste entstehen, wenn die personellen Abgidnge nicht ersetzt werden. Er
erwahnt, dass dies in den letzten Monaten haufiger der Fall war. Auf der anderen Sei-
te wirken sich gemass einem anderen Interviewten monatliche Meetings und die ge-
genseitige Unterstlitzung positiv auf die Zufriedenheit aus.

Team

Das Klima im Sinne von Teamzusammenhalt, Teamspirit und fiir einander schauen,
wird von einem Vorgesetzten als besonders gut eingestuft. Ein anderer berichtet,
dass der Zusammenhalt des Teams schlecht sei. Teilweise bilden sich Gruppen, die
sich autark vom Team unterstitzen.

Bewaltigungsstrategien der Mitarbeiter

Einer der befragten Vorgesetzten sagt, dass er keine Ahnung hat, wie die Mitarbeiter
mit den Belastungen umgehen. Drei berichten hingegen, dass die Bewaltigungsstra-
tegien sehr unterschiedlich sind. Oft wird der korperliche Ausgleich bzw. Sport er-
wiahnt. Eine weitere Strategie sei mehr zu arbeiten. Uberdies berichtet ein Befragter
von Angestellten, die beanspruchende Situationen mit Humor nehmen und andere
dadurch beruhigen oder diesen Unterstiitzung anbieten. Auch erwahnt werden Mit-
arbeiter, die das Klagen und Schimpfen nutzen, um den erlebten Druck abzubauen.
Wieder andere seien ganz ruhig und verkriechen sich in sich selbst.

Selbstwirksamkeit

Die Interviewpartner unterscheiden sich teilweise stark betreffend ihrer Aussagen zur
Selbstwirksamkeit. Zwei Flhrungskrafte erleben, dass sie durch ihre Aufgaben und
durch die Bewaltigung von schwierigen Situationen wachsen. Auf der anderen Seite
haben manche der Interviewten erwahnt, dass sie sich in ihren Kompetenzen be-
schnitten fuhlen oder sich nicht in der Lage sehen, gewisse Themen wie das Klima
oder den Ausgleich im Team zu beeinflussen. Eine Person sieht sich selbst als zu alt,
um noch gewisse Neuerungen zu lernen. Es fehle ihr auch die Motivation dazu.

Auf Abteilungsebene wird von jemandem geschildert, dass man in CLP in den letzten
4-5 Jahren sensibler auf den Markt geworden ist und dass man durch den Erfolg recht
erhalt. Auch dies ist ein Ausdruck von Selbstwirksamkeit.
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4.2.10

Soziale Unterstlitzung

Dem Theorieteil dieser Arbeit entsprechend kann sie weiter unterteilt werden in die
instrumentelle, die emotionale und die informationelle soziale Unterstiitzung. Die Er-
gebnisse zu diesen drei Komponenten werden in diesem Abschnitt beschrieben.

Instrumentelle soziale Unterstlitzung

Gemass den Aussagen der befragten Flihrungskrafte findet diese Art der sozialen Un-
terstlitzung vorwiegend durch zwei Interventionen statt. Die eine ist die konkrete Hil-
fe bei der Arbeit, in dem zum Beispiel Pendenzen abgenommen oder weiter delegiert
werden. Die zweite Interventionsmoglichkeit beinhaltet Massnahmen, die teilweise
bereits weiter oben beschrieben werden, wie Einladungen zu gemeinsamen Mittag-
essen oder Kaffees statt.

Emotionale soziale Unterstiitzung

Bei dieser Form der sozialen Unterstiitzung gibt es Uberschneidungen mit gewissen
Punkten des gesundheitsorientierten Fiihrungsverhaltens. Demnach findet die emo-
tionale soziale Unterstitzung vorwiegend im Gesprach statt. Drei Vorgesetzte beto-
nen nochmals ihre Angestellten anzusprechen, wenn sie einen besorgniserregenden
Eindruck (iber das Befinden eines Mitarbeiters haben. Zwei fligen hinzu, dass sie ihre
Hilfe anbieten um gemeinsam konkrete Losungen zu erarbeiten. Ferner beschreibt
eine Fihrungsperson, dass sie versucht sich in die Situationen ihrer Mitarbeiter hin-
einzuversetzen und fiir sie da zu sein, wenn etwas ist. Dies gelte auch fir den priva-
ten Bereich.

Informationelle soziale Unterstlitzung

Diese dritte Form der sozialen Unterstilitzung findet vorwiegend unter den Vorgesetz-
ten selber statt. Sie helfen sich gegenseitig bei der Bewaltigung von Problemen mit
Mitarbeitern. Sie bieten einander Rat an oder unterstiitzen sich bei der Losungserar-
beitung.

Sonstiges

In dieser Rubrik wird eine Aussage aufgefiihrt, die im Zusammenhang mit dem Thema
Flihrung und Gesundheit am Arbeitsplatz wichtig ist, jedoch keiner der eben be-
schriebenen Kategorien zugeordnet werden kann. Sie bezieht sich auf die Ausbildung.
Die Schulung der Mitarbeiter im Bereich der beruflichen Vorsorge BVG wird als
schlecht empfunden. Die Angestellten wiirden kaum geschult und missen sich das
Wissen mehrheitlich selber erarbeiten.




5.1

Interpretation und Empfehlungen

In diesem Kapitel wird darauf eingegangen, welche Bedeutung die Ergebnisse des
Leadership Modells und der Interviews aus arbeitspsychologischer Sicht haben kén-
nen und welche Handlungsempfehlungen sich daraus ableiten. Die Struktur der fol-
genden Abschnitte ist mit derjenigen von Kapitel 4 weitestgehend identisch.

Leadership Modell

Wie bereits die Ergebnisse unter Punkt 4.1 werden auch die Interpretationen ge-
trennt nach Dokumente und Interviewergebnisse behandelt.

Interpretation der Ergebnisse der Dokumentenanalyse

Das Flihrungsmodell bietet einige Grundlagen fiir einen gesunden Fihrungsstil und
beinhaltet die von Franke und Felfe (2011) beschriebenen Kriterien der transaktiona-
len Flihrung.

Betreffend der in Tabelle 4 zusammengefassten gesundheitsforderlichen Kriterien
sind auf organisationaler Ebene Hinweise zu finden, dass Prozesse und Entscheidun-
gen transparent gestaltet werden sollten, jedoch wurde dies nicht explizit erwdhnt.
Positiv in Bezug auf die Flihrungskrafte und Arbeitnehmer selbst ist, dass die Resilienz
und Hardiness als Eigenschaften einen wichtigen Stellenwert im Leadership Modell
einnehmen. Des Weiteren ist es gut, dass auch die Kompetenzen und Fahigkeiten der
Mitarbeiter evaluiert und geférdert werden sollen. Einzig die von Rimann und Udris
(1999, zitiert nach Gunkel et al., 2011) beschriebenen sozialen Ressourcen kommen
noch zu kurz. Die gegenseitige Unterstiitzung im Team oder unter den Fihrungskraf-
ten selbst, kdnnte starker herausgehoben werden. Auch die Kriterien des mitarbei-
terbezogenen Fihrungsverhaltens sind weitestgehend im Leadership Modell zu fin-
den. Was jedoch vor allem fehlt, sind die Faktoren zur Gesundheit selbst. Gesundheit
als Thema ist im Modell nicht vorhanden, was darauf hindeutet, dass es bisher keinen
bewussten Stellenwert in der Flihrungskultur der Zirich einnimmt.

In Bezug auf die Struktur und den Inhalt des Modells selbst, ist Folgendes aufgefallen.
Da die einzelnen Bewertungsstufen fir jede Subkategorie neu definiert sind und die
Bewertungskriterien keinem nachvollziehbaren Muster folgen, ist die von Antonovsky
(1997) im Rahmen des Sense of Coherence angedeutete Transparenz von Prozessen
eingeschrankt.

Interpretation der Ergebnisse aus den Interviews

Obwohl das Leadership Modell die Grundwerte und Grundlagen der Fihrungskultur
bei der Zirich festhalt und Bestandteil der Zielvereinbarung ist, kbnnen nur wenige
etwas damit anfangen. Dies hat verschiedene Griinde. Einerseits liegt es sicherlich
daran, dass bisher zu wenig unternommen wurde, um das Modell bekannt zu ma-
chen und den Nutzen hervor zu heben. Andererseits scheint der praktische Nutzen
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und die Alltagsrelevanz zu wenig sichtbar zu sein. Dies konnte damit zusammenhan-
gen, dass die Verkniipfung zum beruflichen Alltag kein Bestandteil der Fihrungsaus-
bildung ist. Als weitere Erklarung ist denkbar, dass das Modell zu komplex fiir die Be-
dirfnisse der unteren Hierarchiestufen ist. Dies ware mit den Erkenntnissen der Do-
kumentenanalyse kongruent.

Auf diesen Grundlagen ergeben sich fiir das Leadership Modell folgende Empfehlun-
gen:

— Den Inhalt betreffend sollte das Leadership Modell um den Faktor Gesundheit
erganzt werden. Analog dem Health-oriented Leadership Instrument von Franke
et al. (2011) sollen die Prinzipien bezliglich Gesundheitsbewusstsein, Gesund-
heitsvalenz, gesundheitsbezogene Selbstwirksamkeit und Gesundheitsverhalten
definiert werden.

— Das Bewertungsmuster der einzelnen Kriterien des Fiihrungsmodells ist zu Uber-
prifen. Der Massstab sollte (iber alle Kriterien identisch definiert sein, damit die
Bewertung verstdndlicher und nachvollziehbarer wird. In diesem Zusammenhang
sollte auch Uberlegt werden, ob die Bewertungskriterien fir Angestellte und Fiih-
rungskrafte identisch bleiben sollen. Fiir einen normalen Mitarbeiter ist es fast
unmoglich, eine hohere Bewertung als die Grundstufe zu erlangen. Dies kann ne-
gative Auswirkungen auf die oben beschriebene Selbstwirksamkeit haben.

— Es ist empfehlenswert, alle Mitarbeiter und im Besonderen die Fihrungskrafte
flr die praktische Relevanz des Modells zu sensibilisieren. Das Modell soll fir die
Flihrungskrafte erfahrbar und zuganglich gemacht werden, indem es beispiels-
weise mit Erfahrungen aus dem Arbeitsalltag verknlpft wird. Denkbar in diesem
Zusammenhang ist ein regelmassig stattfindender moderierter Flhrungszirkel
von einer Stunde, bei dem aktuelle Herausforderungen besprochen werden und
der Bezug zu den FlUhrungsgrundsatzen hergestellt wird. Grundsatzlich ist dies
auch im Rahmen der Fihrungsausbildung und der Mitarbeiterbeurteilungsge-
sprache denkbar.

Gesundheitsorientierte Fiihrung im CLP

In diesem Unterkapitel sind die Interpretationen aus den Ergebnissen von Punkt 4.2
zu finden. Auch hier entspricht die Gliederung wieder den Kategorien aus der Inhalts-
analyse der Interviews.

Organisationale Bedingungen

Grundvoraussetzung fir einen gesunden Fiihrungsstil bieten unter anderem die or-
ganisationalen Bedingungen und die von Gunkel et al. (2011) beschriebenen organi-
sationalen Ressourcen. Neben dem oben beschriebenen Leadership Modell ist die
Organisationsstruktur ein wesentlicher Teil davon. Aus den Gesprachen wird deutlich,
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dass die starke hierarchische Verankerung, auch im Zusammenhang mit dem Kon-
zern, den Handlungsspielraum und die Entscheidungskompetenz der Flihrungskrafte
einschrankt.

Als weiterer Punkt der organisationalen Bedingungen werden die Arbeitsumgebung
und die entsprechende Infrastruktur diskutiert. Durch die Interviews hat sich gezeigt,
dass diesbeziiglich wenig Anlass fiir eine gefahrdete Gesundheit besteht. Die ausge-
reifte ergonomische Infrastruktur mit beispielsweise hohenverstellbaren Tischen o-
der grossen Flachbildschirmen bietet grundsatzlich die Méglichkeiten eines gesunden
Arbeitsplatzes. Die Unsicherheiten, die im Zusammenhang mit dem neuen Verwal-
tungssystem PAKT auftreten, sind nachvollziehbar. Miissen jahrelang angewandte
Arbeitstechniken umgestellt werden, erzeugt dies gemass Helmke, Brinker und Wes-
soly (2008) Widerstande. Auf der Grundlage dieser Erkenntnisse lassen sich nachste-
hende Empfehlungen ableiten:

— Die Leitung von CLP sollte priifen, ob gewisse Entscheidungskompetenzen opti-
miert werden konnen. Dies hilft den Fihrungskraften, Beschliisse besser nach-
vollziehen zu kdnnen und erhdht die Prozesstransparenz.

— Um den Widerstanden in Zusammenhang mit Verdnderungen wie zum Beispiel
PAKT zu begegnen, sollten die Change-Management Massnahmen optimiert
werden. Dies mit der Idee, eine moglichst rasche und reibungslose Einfiihrung si-
cher zu stellen.

— In Bezug auf die Systemlandschaft generell sollte iberprift werden, ob eine Zu-
sammenlegung von einzelnen Systemen machbar ware, damit die Transparenz
verbessert und die Bewirtschaftung vereinfacht werden kann.

Organisationale Gesundheitsférderung

Die organisationale Gesundheitsforderung ist ein wichtiger Faktor, der die Flihrungs-
krafte bei ihrer Fihrungsaufgabe unterstiitzt, in dem sie das notige Wissen und die
Hilfsmittel in Bezug zur Gesundheit am Arbeitsplatz zur Verfligung stellt. In den Inter-
views zeigt sich jedoch, dass sich die Filhrungskrafte bezliglich dem Wissen (ber das
Gesundheitsangebot der Zirich sehr stark unterscheiden. Es kann angenommen
werden, dass wenig zur Bekanntmachung der Angebote unternommen wird.

Die Befragten haben selber viele gute Ideen, was man zur Verbesserung der Gesund-
heit machen kann. Allerdings scheinen sie nicht zu erkennen, welche Innovationskraft
in ihnen steckt und dass sie etwas bewirken kénnen. Die Zirich kdnnte sich diese
Kraft zunutze machen, in dem sie die Leute in den Gesundheitsférderungsprozess
miteinbindet, die Ideen Sammelt und koordiniert. Allerdings liegt der Fokus bei den
Befragten noch zu stark auf den sportlichen Interventionsstrategien. Obwohl das Be-
wusstsein fur die psychischen Belastungen vorhanden ist, haben die Vorgesetzten




kaum ldeen, wie diese gepuffert werden kénnen. Der Umgang mit psychischen Belas-
tungen gilt es folglich starker ins Zentrum zu riicken.

Ferner wird in einem Interview erwadhnt, dass man sich nicht sicher sei, ob einzelne
Flihrungspersonen an der Stelle sind, die ihren Fahigkeiten entspricht. Ware dies tat-
sachlich der Fall, sind verschiedene Ursachen denkbar. Einerseits konnte es an dem
Anforderungsprofil liegen, das an Vorgesetzte gestellt wird. In diesem Zusammen-
hang ist moglich, dass es nicht mehr aktuell und an die heutigen Gegebenheiten un-
angepasst ist. Andererseits konnte es auch darauf hindeuten, dass man bei der Rek-
rutierung bewusster auf die Erfillung der Anforderungen achten und die Kandidaten
gezielter darauf testen muss.

Nachstehend werden einige Interventionsvorschlage unterbreitet, die sich aus diesen
Interpretationen ableiten lassen.

— Das betriebliche Gesundheitsmanagement sollte bewusster und gezielter bewor-
ben werden. Realistisch waren Infomails oder SMS-Dienste, welche die Vorge-
setzten und Mitarbeiter mit nitzlichen Tipps versorgen.

—  Uberdies ist zu empfehlen, das betriebliche Gesundheitsmanagement neu zu ko-
ordinieren und eine Stelle zu schaffen, die einen ganzheitlichen Ansatz verfolgt,
der sowohl personenbezogene als auch bedingungsbezogene Interventionen be-
ricksichtigt (Steinmann, 2005). Dies ware ein Novum innerhalb der Zirich und
der Geschéftsbereich Leben, wovon CLP ein Teil ist, konnte diesbeziiglich Pio-
nierarbeit leisten.

— Von Massnahmen wie einem weiteren Web-Based-Training ist abzusehen, da das
bereits vorhandene Angebot kaum genutzt wird. Viel effizienter sind spezifische
Veranstaltungen, bei denen die Mitarbeiter aktiv motiviert werden, etwas fir ih-
re Gesundheit zu unternehmen. Massnahmen zum gezielten Umgang mit psychi-
schen Belastungen wie das Training emotionaler Kompetenzen nach Berking
(2008) sollten vermehrt angeboten werden. Ein solches Training kann einen posi-
tiven Einfluss auf den Selbstwert, Kontrolliiberzeugungen und Bewaltigungsstra-
tegien sowie auf Beschwerdesymptome wie Stress oder Burnout haben (Van der
Klink, Blonk, Schene & van Dijk, 2001). Um das organisationale Commitment zu
fordern und die Zirich starker mit der Gesundheit in Verbindung zu bringen, wa-
re ein Kurz-Vitaparcours in der direkten Umgebung des Arbeitsortes besonders
sinnvoll.

— Ebenso sind Gesundheits-Checkups empfehlenswert. Werden diese direkt am
Arbeitsort durchgefiihrt, ist die Hemmschwelle daran teilzunehmen viel geringer,
als wenn man extra einen Arzt aufsuchen miusste. Dadurch kénnen Vorgesetzte
und Mitarbeiter erreicht werden, die von sich aus keine Friiherkennungsuntersu-
chung wahrnehmen wiirden (Stenz, 2008).
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— Als weitere Massnahme ist zu Uberprifen, ob das Anforderungsprofil an Fiih-
rungskrafte noch den heutigen Bedingungen entspricht und ob dies bei der Rek-
rutierung geniigend gewichtet wird.

Gesundheitsvalenz

Eine gesundheitsorientierte Fiihrung ist nur da moglich, wo dem Unternehmen als
auch den Vorgesetzten und den Mitarbeitenden von Bedeutung ist, die gesundheitli-
chen Belastungen und Risiken abzubauen. Diesbezlglich sei hier nochmals erwahnt,
dass alle Befragten ihre eigene Gesundheit als auch diejenige ihrer Mitarbeiter als
grundlegen wichtig bewerten. Dennoch ist fiir sie nicht splirbar, dass es auch dem
Unternehmen ein Anliegen ist, die Gesundheit der Mitarbeitenden zu schiitzen. An
dieser Stelle kann deshalb eine Verbindung zum Leadership Modell geschaffen und
folgende Empfehlung abgeleitet werden:

— Sind die gesundheitsbezogenen Grundsatze gemass den Empfehlungen zum Lea-
dership Modell im Modell verankert, ist es zentral, dass gerade das Top-
Management ihr Committment dazu dussert. Dies ist besonders bedeutsam, da
die interviewten Fiihrungspersonen die Bedeutung der Gesundheit am Arbeits-
platz vor allem Uber ihre eigenen Vorgesetzten wahrnehmen.

Gesundheitsbewusstsein

Franke und Felfe (2011) beschreiben, dass ein praventives Gesundheitsverhalten
dann wahrscheinlicher ist, wenn man unter anderem Aufmerksam gegeniiber Veran-
derungen des Befindens ist. Dies lasst sich auch auf das Flihrungsverhalten lbertra-
gen. Damit Mitarbeiter und Vorgesetzte Verdanderungen addquat einschatzen und
bewerten kdnnen, ist es von zentraler Bedeutung, dass ein realistisches Bild von Ge-
sundheit zugrunde liegt. Dies bezieht sich auch auf ihre eigene Person und die damit
verbundene Selbstwahrnehmung. Es hat sich in den Interviews gezeigt, dass das Ver-
standnis von Gesundheit am Arbeitsplatz noch zu stark negativ behaftet ist, da es mit
Arbeitsbelastung, Uberzeit oder Stresssituationen in Verbindung gebracht wird. Des
Weiteren ist deutlich geworden, dass vorwiegend das korperliche Gesundheitsverhal-
ten beschrieben wird und die mentale, sprich psychische Fitness, meist ausser Acht
gelassen wird. Ebenso zeigt sich in den Gesprachen, dass das Gesundheitsbewusst-
sein reaktiv entsteht. Das bedeutet, dass erst bei effektiven Krankheitsfallen gemerkt
wird, dass Angestellte gesundheitlich angeschlagen sind. Es gilt die Vorgesetzten
starker daflir zu sensibilisieren, wie sie eine drohende Gefahrdung der Gesundheit
erkennen kdénnen. Dadurch gelingt es ihnen rechtzeitig schiitzende Massnahmen ein-
zuleiten, um einen krankheitsbedingten Ausfall zu verhindern. Aufgrund dieser Uber-
legungen sind folgende Massnahmen sinnvoll:

— Es ware ein einheitlicher Bezugsrahmen zum Gesundheitsbegriff zu schaffen und
die Vorgesetzten dafiir zu sensibilisieren. Dies ist in Form von Kurzvortragen zu
Themen wie Gesundheit, Stress oder arbeitsbedingte Krankheit denkbar.
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— Gut ware, die Vorgesetzten bereits in der Fihrungsausbildung starker auf die
Selbstwahrnehmung zu sensibilisieren und zu schulen. Damit kénnen sie Veran-
derungen bei sich selbst aber auch bei ihren Angestellten besser erkennen und
schneller darauf reagieren. Neben der Selbstachtsamkeit verbessert dies das Ge-
fihl der Selbstwirksamkeit, was wiederum zur Stabilitdt der Gesundheit beitragt.

Gesundheit der Vorgesetzten

Wie bereits unter Punkt 4.2.5 beschrieben, verfiigen die befragten Flihrungspersonen
Uber ein vielseitiges Gesundheitsverhalten, das sowohl sportliche Aktivitdaten als auch
Massnahmen zur Verminderung von psychischen Belastungen beinhaltet. Dass ge-
sunde Chefs gesund flihren, haben vor kurzem Bruch und Kowalevski (2013) in ihrer
Trendstudie zu Fihrung und Gesundheit bestatigt. Daraus ableiten lasst sich folgen-
der Vorschlag:

— Das Wissen betreffend dem Umgang mit Belastungen ist zu sammeln und ande-
ren Vorgesetzten mit einem monatlichen Newsletter zuganglich zu machen und
in die Flihrungsausbildung einfliessen zu lassen. Gerade junge Fihrungskrafte
konnten dadurch von den Erfahrungen alterer Kollegen profitieren.

Gesundheitsorientiertes Fiihrungsverhalten

Das Fuhrungsverhalten von Vorgesetzten spielt besonders auch durch die Vorbild-
funktion, betreffend die Gesundheit von Mitarbeitern eine zentrale Rolle. In diesem
Zusammenhang sind sich einzelne Flhrungspersonen zu wenig bewusst, dass sie ei-
nen Einfluss auf das Verhalten von Menschen haben und dies auch gezielt verdandern
konnen. Die Gesundheit am Arbeitsplatz beschrankt sich nicht nur auf die Tatigkeit.
Menschen bringen auch ihr Privatleben mit zur Arbeit.

Betreffend das Flhrungsverhalten beschreiben die Interviewten, dass sie ihre Ange-
stellten fair und respektvoll behandeln wollen. Gegenseitige Akzeptanz sei ihnen
wichtig. Gleichzeitig ist auch von einer offenen Kommunikation die Rede, bei der man
manchmal den Angestellten ,,den Spiegel hinhdlt” und sie dadurch mit der subjekti-
ven Wahrnehmung des Vorgesetzten konfrontiert. Ob diese Sichtweise jedoch die
Richtige ist, scheint nicht hinterfragt zu werden. Gerade in Krisensituationen ist eine
bewusst ausgewdhlte Kommunikationsform, bei der das Bewusstsein Uber die eigene
subjektive Sichtweise vorhanden ist, von zentraler Bedeutung. Es ist fraglich, ob in
den Fiihrungsausbildungen genligend darauf geachtet wird und ob das darin gelernte
Wissen, wie zum Beispiel das oft dozierte Vier-Ohren-Prinzip von Schulz von Thun, fir
den Alltag ausreicht. Auf dieser Grundlage entsteht der Eindruck, dass der Transfer
des Wissens aus den Flihrungsausbildungen in den beruflichen Alltag noch verbessert
werden kann.

Im Zusammenhang mit der Wertschatzung der Arbeitnehmer hat sich gezeigt, dass
zwar einige Moglichkeiten bekannt sind, diese aber noch zu wenig gewichtet und
noch zu wenig gezielt eingesetzt werden. Es gibt grosse Unterschiede zwischen den
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Befragten, die auf eine ungleiche Wertschatzung der Leistung von Angestellten hin-
deuten. Diesbezliglich scheint auch die Rolle des Feedbacks noch zu wenig bewusst
zu sein. Das Feedback als wichtiges Instrument zum Ausdruck der Wertschatzung von
Mitarbeitern, ist zu wenig prasent.

Des Weiteren geht die Wichtigkeit der Ziele und Visionen im Arbeitsalltag unter. Da-
bei konnen diese ein Flihrungsinstrument sein, um die Angestellten zu aktivieren und
fiir die Arbeit zu begeistern. Dadurch identifizieren sich die Mitarbeiter starker mit
der Tatigkeit und dem Unternehmen. Uberdies kann dadurch die Kreativitit gestei-
gert werden, was unter Umstanden einen Einfluss auf die Verbesserung von Prozes-
sen hat. Zudem ist es ein Zeichen der Wertschatzung, seine Angestellten in die Ziele
miteinzubeziehen. Dass Ziele und Visionen betreffend einer gesundheitsorientierten
Flihrung nicht zu vernachladssigen sind, haben auch Bruch und Kowalevski (2013) be-
statigt. In ihrer Untersuchung wiesen sie darauf hin, dass eine inspirierende Fihrung
die psychische Gesundheit im Unternehmen um bis zu 44% erhéhen kann.

Aus diesen Erkenntnissen lassen sich folgende konkreten Empfehlungen ableiten:

— Die Vorgesetzten sollten sensibilisiert werden, 6fters auch ihre eigene Sichtweise
zu hinterfragen. In dem Zusammenhang gilt es, gezieltere Kommunikationsstrate-
gien fur Krisensituationen zu erlernen und regelmassig zu tben. Dies ist zum Bei-
spiel im Rahmen von Workshops oder begleiteten Flihrungszirkeln denkbar.

— Es gilt, Fihrungskrafte starker in das Gesundheitsverhalten ihrer Mitarbeiter ein-
zubinden. Dies ist im Rahmen der Zielvereinbarung denkbar. Demnach sollen
Flihrungskrafte mit gesundheitlich angeschlagenen Mitarbeitern nachweisen
konnen, welche Anstrengungen unternommen werden, um die Situation zu ver-
bessern.

— Die Wertschatzung und Anerkennung von Leistungen sollte starker herausgeho-
ben werden. Diesbeziiglich ware es sinnvoll, einen Bildschirm an einem zentralen
Ort einzurichten, der jede Woche ein Portrait von einem Mitarbeiter zeigt, wel-
cher eine besondere Leistung erbracht hat. Des Weiteren sollten die Vorgesetz-
ten starker auf das Thema und die Wirkung von Anerkennung sensibilisiert wer-
den.

— Die Arbeitnehmer sollten energischer in die Ziele und Visionen von CLP einge-
bunden werden. Dies ermoglicht nicht zuletzt auch ein hoheres Commitment.

Belastungen und Ressourcen der Mitarbeiter

Uber dieses Thema scheinen die Interviewten wenig zu wissen. Sie sind sich zwar
Uiber die momentane Unzufriedenheit der Mitarbeiter bewusst, doch ist kaum be-
kannt, wie die Angestellten damit umgehen. Als Bewaltigungsstrategien fir die der-
zeitigen Belastungen werden vorwiegend sportliche Aktivitaten der Beschaftigten
oder ein grosserer Arbeitseinsatz genannt. Andere werden jedoch kaum erwahnt.
Dies kann problematisch sein, wenn es ums Verhindern der im Kapitel 2.2 von Ulich
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und Wiilser (2010) beschriebenen negativen Beanspruchungen geht. Das Team be-
ziehungsweise der Teamzusammenhalt als entscheidende Ressource wird bisher
nicht erkannt. Daraus lassen sich nachstehende Empfehlungen ableiten:

— Die Flihrungspersonen sollten starker auf die Bewaltigungsstrategien von Mitar-
beitenden, wie zum Beispiel Spaziergdnge liber Mittag, achten. Diese sind gezielt
zu fordern und zu unterstitzen, damit hektische Zeiten besser (iberwunden wer-
den kénnen. Uberdies wird durch das Interesse fiir die Angestellten Wertschat-
zung ausgedriickt.

— Es ist zu empfehlen, den Teamzusammenhalt gezielter zu fordern und ein starke-
res Gefuhl der Teamzugehorigkeit zu schaffen. Teamanlasse eignen sich dazu be-
sonders. Daneben sind auch sie ein Zeichen der Wertschatzung und Anerken-
nung.

Selbstwirksamkeit

Aus den Interviews lasst sich ableiten, dass das Bewusstsein fir die Selbstwirksamkeit
der Fihrungskrafte zu wenig stark ausgepragt ist. Dieses zu fordern, ware besonders
wichtig, da es die Vorgesetzten unterstiitzt, die von Ducki & Greiner (1992, zitiert
nach Ulich & Wiilser, 2010) beschriebene Gesundheit als Entwicklung von Handlungs-
fahigkeit auszubilden. Daraus ergibt sich folgende Empfehlung:

— Es gilt, das Gefihl der Selbstwirksamkeit starker zu férdern. Fihrungspersonen
sollten besser fir ihre Leistungen und ihre Einflussmoglichkeiten sensibilisiert
werden. Dies gelingt beispielsweise dadurch, dass Ziele in der Zielvereinbarung
definiert werden, die gut erreicht werden kénnen.

Soziale Unterstltzung

In den Gesprachen sind einige Massnahmen der sozialen Unterstlitzung zum Vor-
schein gekommen. Jedoch laufen diese mehrheitlich unkoordiniert ab. Ob man sozia-
le Unterstlitzung im Alltag von CLP erlebt, ist stark von den Vorgesetzten abhangig.
Aufgrund der Ergebnisse sind folgende Interventionen denkbar:

— Es ist wichtig, dass sich Mitarbeiter gegenseitig unterstiitzen. Dies setzt jedoch
voraus, dass genligend Ressourcen vorhanden sind. Deshalb ist zu (iberpriifen, ob
in allen Teams genligend Mitarbeiter vorhanden sind um die tagliche Arbeit ge-
mass den Qualitatsanforderungen zu erfiillen. Wo dies nicht der Fall ist, gilt es die
fehlenden Ressourcen moglichst rasch zu besetzen.

— Regelmassige kurze Teamsitzungen, auch ohne fachliche Inputs und Einzelgespra-
che, sollten einen festen Bestandteil der Flihrungsaufgabe bilden.




Fazit und Ausblick

Um die zwei leitenden Fragestellungen beantworten zu kénnen, mussten vorerst die
Kriterien einer gesunden Fihrung erarbeitet werden. Diese ergeben sich aus ver-
schiedenen Konzepten und Theorien und sind spezifisch auf die Bedingungen im
Dienstleistungssektor ausgerichtet. Durch die Interviews hat sich gezeigt, dass die
einzelnen Anforderungen nicht immer trennscharf sind und oft in gegenseitiger Ab-
hangigkeit stehen. Abbildung 5 zeigt zusammengefasst die in Tabelle 4 erarbeiteten
Kriterien einer gesunden Fihrung:
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Vor dem Hintergrund der theoretischen Ausfiihrungen wird an dieser Stelle die erste
der leitenden Fragestellungen nochmals aufgefiihrt und wie folgt beantwortet:

— Welches Entwicklungspotential hat das Leadership Modell der Zurich Lebensver-
sicherungs-Gesellschaft AG bezliglich gesunder Flihrung?

Der Inhalt des Leadership Modells beriicksichtigt bereits viele Merkmale einer gesun-
den Fliihrung. Das Thema Gesundheit an und fiir sich, ist darin jedoch noch nicht ex-
plizit enthalten. Um die strategische Wichtigkeit und das Commitment der Geschafts-
leitung zum Ausdruck zu bringen, sollte das Modell um die Faktoren Gesundheitsva-
lenz, Gesundheitsbewusstsein, gesundheitsbezogene Selbstwirksamkeit und das Ge-

46



sundheitsverhalten ergianzt werden. Des Weiteren ist zu empfehlen, den Bewer-
tungsmassstab des Leadership Modells in der Zielvereinbarung zu Uberprifen und
gegebenenfalls anzupassen. Dies mit dem Ziel, das Modell zu vereinfachen und
transparenter zu gestalten. Ebenso kann Uberpriift werden, ob identische Bewer-
tungskriterien fir Angestellte und Flihrungskrafte eine positive und nachvollziehbare
Bewertung ermoglichen. Damit das Modell mit seinen positiven Aspekten eine gros-
sere Bedeutung im Alltag gewinnt, gilt es die Flihrungskrafte und Mitarbeiter dafiir zu
sensibilisieren.

— Wie lassen sich die Anforderungen von gesunder Fihrung im Fihrungsalltag von
Zurich Corporate Life & Pensions umsetzen?

Um diese Frage beantworten zu kdnnen, werden sieben Flihrungskrafte von CLP mit-
tels eines Experteninterviews zu den organisationalen Bedingungen, zu ihren Ange-
stellten sowie zu sich selbst befragt. Grundlage des Gesprachs bietet ein Leitfaden,
der aufgrund der in Abbildung 5 dargestellten Kriterien erarbeitet wird und diese ge-
zielt befragt. Die Aussagen der Interviews werden nach der Transkription anhand der
unter 3.2.3. beschriebenen qualitativen Inhaltsanalyse nach Mayring (2003) ausge-
wertet. Daraus entstehen folgende elf Kategorien, die in Zusammenhang mit der Um-
setzung von gesunder Fihrung im Alltag von CLP wichtig sind:

— Leadership Modell

— Organisationale Bedingungen

— Organisationale Gesundheitsférderung
— Gesundheitsvalenz

— Gesundheitsbewusstsein

— Gesundheitsorientiertes Flihrungsverhalten
— Gesundheit Vorgesetzte

— Belastungen und Ressourcen Mitarbeiter
—  Selbstwirksamkeit

— Soziale Unterstiitzung

— Sonstiges

Durch die Verknipfung dieser Ergebnisse mit der erarbeiteten Theorie, kdnnen
schliesslich eine Vielzahl praxisorientierter Empfehlungen zu den einzelnen Katego-
rien abgeleitet werden. Einige lassen sich ohne grossen Aufwand umsetzten. Ein Kurz-
Vitaparcours in der unmittelbaren Umgebung des Arbeitsortes oder geleitete Fih-
rungszirkel und Intervisionsgruppen sind nur wenige Beispiele davon. Andere Mass-
nahmen sind mit mehr Aufwand verbunden, haben dafiir aber einen weitreichende-
ren Effekt. Gemeint sind beispielsweise die Reduktion der Anzahl verschiedener
Computer Systeme oder eine gezieltere Rekrutierung von Fliihrungskraften.

Grundsatzlich lasst sich einerseits feststellen, dass die Ziirich bereits verschiedene
Gesundheitsforderungsmassnahmen anbietet. Andererseits bauen die Fihrungskraf-




te selbst viele gesundheitsforderliche Faktoren in ihren Flhrungsstil ein. Dies lauft al-
lerdings weitgehend unkoordiniert ab oder wird nicht unmittelbar als gesundheits-
forderliche Massnahme erkannt. Uberdies verfiigen die Fiihrungskrafte tber wenig
konkrete Hilfsmittel, die sie hinsichtlich einer gesundheitsorientierten Flihrung unter-
stlitzen. An diesen Stellen gilt es in Zukunft anzusetzen.

Vorgesetzte schatzen ihre eigene, aber auch die Gesundheit ihrer Angestellten als
wichtig ein. Das ist eine elementare Grundlage fiir den Aufbau einer gesundheitsori-
entierten Fiihrungskultur. Allerdings haben sie ihren eigenen Einfluss darauf noch
nicht erkannt. Fihrungspersonen missen deshalb starker fiir die Thematik sensibili-
siert werden. Wird ihnen das Wissen Uiber verschiedene Interventionsmdoglichkeiten
vermittelt, konnen sie das gesundheitsrelevante Geschehen in ihrer Filhrungsaufgabe
besser beeinflussen.

Aufgrund dieser Uberlegungen wire besonders sinnvoll in einem Folgeprojekt zu
Uberprifen, welche Ziele beziiglich der Gesundheit am Arbeitsplatz verfolgt werden
sollen. Dahinter steht die Idee, die heutigen Anstrengungen zur Gesundheit besser zu
organisieren und in eine Struktur zu bringen. Wird die Gesundheit zusatzlich noch
strategisch verankert, wird sie fur Fihrungskrafte und fiir Mitarbeiter als Unterneh-
mensthema erfahrbar.

Diskussion

Durch die zwei leitenden Fragestellungen kann ein breites Spektrum an gesundheits-
forderlichen Faktoren im Unternehmensalltag von CLP erfragt und bewertet werden.
Die im Theorieteil erarbeiteten Faktoren sind zwar sehr umfangreich, doch lange
nicht ganzheitlich. Sicherlich gibt es noch weitere Faktoren, die im Rahmen dieser Ar-
beit nicht berticksichtigt werden, aber dennoch wichtig sind fiir einen gesunden Fiih-
rungsstil.

Betreffend die Beantwortung der Fragestellungen wird einerseits mit der Analyse des
Leadership Modells versucht, die Grundwerte der Flihrungskultur zu erfassen. Ande-
rerseits wird durch die Interviews das konkrete Flihrungsverhalten analysiert. Wah-
rend der Untersuchung hat sich gezeigt, dass beides sehr komplexe Themen sind,
welche man in einer eigenstandigen Arbeit untersuchen konnte. Demzufolge ware es
bei einer nachsten Untersuchung empfehlenswert, sich entweder auf eine Fragestel-
lung festzulegen oder von vornherein ein ganzheitlicheres Konstrukt zu wahlen.

In Bezug auf die Analysemethoden erweisen sich die verwendete Dokumentenanaly-
se und die durchgefiihrten Interviews als aufschlussreich. Interessant ware in einem
Folgeprojekt eine allgemeinere Untersuchung anhand eines standardisierten Verfah-
rens, wie beispielsweise dem Health-oriented Leadership Instrument nach Franke
und Felfe (2011), durchzufiihren. Dadurch kdnnen Erkenntnisse erlangt werden, die
auch auf andere Abteilungen Ubertragbar sind. Der Vorteil liegt in der grdsseren
Stichprobe, die anhand eines solchen Verfahrens untersucht werden kann. Des Wei-




teren wirde die Mitarbeitersicht miteinbezogen werden. Gerade sie ist fir eine
ganzheitliche Perspektive von zentraler Bedeutung.

Bei dieser Untersuchung ist die Frage offen geblieben, welchen Stellenwert das Top-
Kader der Gesundheit in den unternehmerischen Zielsetzungen beimisst. Dies muisste
in einem nachsten Schritt erfragt werden.

Und zum Schluss noch dies:

Im Rahmen dieser Arbeit wird neben der Evaluation des Leadership Modells eine
Moglichkeit aufgezeigt, wie sich die Erkenntnisse aus der arbeitspsychologischen For-
schung in praktischer Weise auf den Arbeitsalltag von Corporate Life & Pensions
Ubersetzen lassen. Der Bericht bietet aber noch mehr. Er liefert zusatzlich einige Hin-
weise, wie sieben Flihrungspersonen mit dem Thema Gesundheit umgehen und wie
sie ihren Arbeitgeber diesbezliglich wahrnehmen.
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