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fahigkeit sinkt, Teams kénnen auseinanderbrechen. Oft
sind psychosomatische Beschwerden die Folge. Birbel
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Uber dieses Buch

Stellen Sie sich vor, Sie haben sich viel Miihe bei der Aus-
fithrung einer Arbeit gegeben und dann wird sie von einem
Kollegen oder dem Chef verrissen. Im ersten Moment er-
schrecken Sie moglicherweise und kénnen kaum glauben,
was Sie gerade horen. Sie sind wie gelahmt, schockiert
und parieren nicht schlagfertig. Stattdessen spiiren Sie die
tiefe Enttauschung, aber auch die Wut iiber die Ableh-
nung. Vielleicht schamen Sie sich, dass Sie so ein Versa-
ger, so eine Versagerin sind, trauen sich nicht mehr, den
anderen in die Augen zu schauen. Innerlich werden Sie
trotzig nach dem Motto: »Dann macht doch euren Kram
alleine. Ohne mich!« Sie wollen alles hinschmeifen, am
liebsten gleich kiindigen, die anderen sitzen lassen. Thre
Rachefantasien kennen keine Grenzen. Sie fangen an, die
anderen zu verachten, weil die eh keine Ahnung haben
und gar nicht verstehen, wie viel Miihe Sie sich gemacht
haben.

Diese und viele andere Krankungssituationen begeg-
nen uns immer wieder im Arbeitsleben. Wie reagieren Sie,
wenn Sie sich gekrankt fithlen? Schlagen Sie eher um sich
oder ziehen Sie sich deprimiert zuriick? Wie geht das Sys-
tem, in dem Sie arbeiten, also Ihre Firma, Ihre Arbeits-
gruppe oder Thr Team, mit einem Kriankungskonflikt um?
Wird er unter den Teppich gekehrt oder gelost? Werden
Sie unterstiitzt oder fallen gelassen? All diese Fragen be-
rithren Menschen in ihrem Arbeitsalltag. Denn Kriankun-
gen geschehen nicht nur in privaten Beziehungen, sondern
auch und fiir manche sogar vorwiegend am Arbeitsplatz.
Krankungen in der Arbeitswelt sind jedoch nicht nur ein
personliches Problem, sondern beeinflussen dariiber hin-
aus die Qualitit der Arbeit. Sie kénnen die Zusammen-
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arbeit storen, das Leistungsniveau mindern und sogar
Arbeitsgruppen sprengen.

Im ersten Teil des Buches versuche ich das Phinomen
Kriankung zu erkldren. Es ist eine teilweise hoch emotio-
nale Reaktion auf Geschehnisse, die uns an einem wun-
den Punkt treffen und uns verletzten. Doch wir miissen
nicht gekrankt reagieren, wenn wir beispielsweise kriti-
siert oder von anderen missachtet werden. Wenn wir Er-
eignisse nicht negativ auf uns beziehen, konnen wir das
zwischenmenschliche Problem sachlich und konstruktiv
I6sen. Doch das setzt voraus, dass wir die Verantwortung
fiir unsere Gekrdnktheit iibernehmen und sie nicht als
Schuld dem anderen zuschieben. Damit wiirden wir uns
in eine Opfer-Tater-Dynamik begeben, die den Konflikt es-
kalieren lieRe.

Ich fasse Krinkungen als einen speziellen Fall
zwischenmenschlicher Konflikte auf, die sich dadurch
auszeichnen, dass sie das Selbstwertgefiihl angreifen und
schwichen. Die Betroffenen haben das Gefiihl, zu kurz zu
kommen, weniger wert zu sein, benachteiligt oder sogar
abgelehnt zu werden. Werden sie nicht beriicksichtigt, ge-
sehen oder gehort, wird also ihr narzisstisches Bediirfnis
nach Beachtung nicht ausreichend befriedigt, dann rea-
gieren sie meist verletzt und gekrénkt.

Kriankungen am Arbeitsplatz entstehen hiufig dort, wo
Mitarbeiter alle Arten von Konflikten im Betrieb zu Bezie-
hungskonflikten machen, indem sie sie personlich neh-
men, gegen sich gerichtet erleben und sich entwertet fiih-
len. Im zweiten Teil des Buches geht es darum, dass dabei
Einfliisse der Organisation eine ebensolche Rolle spielen
wie personliche und zwischenmenschliche Faktoren. Wir
konnen gekriankt reagieren auf drohenden Stellenabbau,
auf Umstrukturierungen oder Arbeitslosigkeit, aber
ebenso auf hierarchische Ungleichheiten, Informations-
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defizite, unklare Arbeitsauftrige und ungerechtfertigte
Machtausiibung. Zwischen Menschen kénnen Konkur-
renz, Kritik, Launenhaftigkeit, Besserwisserei oder Bevor-
mundung Kriankungsreaktionen auslésen. Abhingig von
der Personlichkeitsstruktur reagieren Menschen mehr
oder weniger kompetent auf Einschrankungen oder Zu-
riickweisungen. Je stiarker ihr Selbstwertgefiihl auf Aner-
kennung und Bestitigung angewiesen ist, umso mehr
Schwierigkeiten werden sie haben und umso hoher wird
ihre Krankbarkeit ausfallen.

Das Gefiihl, ungerecht behandelt zu werden, 6ffnet
Krankungsgefiihlen Tiir und Tor. Dahinter stehen oft iiber-
hohte Erwartungen an den Arbeitsplatz, die Kollegen und
Vorgesetzten. Die Idee, dass Giiter, Zuwendung und Aner-
kennung gerecht verteilt werden, wird oft enttduscht, aber
bereits die Einschiatzung, was gerecht ist, ist durch eine
personliche Sicht gefarbt. Der Kampf um Recht und Ge-
rechtigkeit geht daher meist unbefriedigend aus.

Auch die vielfiltigen Rollenanspriiche, welche die
Menschen am Arbeitsplatz erfiillen und integrieren miis-
sen, fithren haufig zu Problemen. So muss die Privatper-
son sowohl ihren persénlichen Interessen nachkommen
als auch die Forderungen der professionellen und der
organisatorischen Ebene erfiillen. Vermischungen und
Diskrepanzen zwischen den drei Ebenen besitzen ein
Krankungspotenzial.

Kriankungen sind zwischenmenschliche Belastungssi-
tuationen und daher soziale Stressoren. Sie entfalten ihre
Wirkung durch die Akkumulation vieler kleiner oder gro-
Rerer drgerlicher Vorkommnisse, wie Zuriickweisungen,
Kritik, Ablehnung, Meinungsverschiedenheiten und der-
gleichen. Die Folgen von sozialem Stress kénnen psycho-
somatische Erkrankungen sein, der Abfall der Leistung
und der Arbeitsmotivation, seelische Beeintriachtigungen
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wie Depressionen oder zumindest der Verlust von Wohlge-
fithl und Freude, aber auch die Verschlechterung der sozi-
alen Beziehungen. Daher ist es wichtig, die eigene Krank-
barkeit zu kennen, zu wissen, auf welche Faktoren man mit
Krankungsgefiihlen reagiert und wie dies zu iiberwinden
ist. Denn Konflikte, auch die aus Krinkungen heraus, nei-
gen zur Eskalation, und wenn wir nicht Acht geben, miin-
den sie in einen zerstorerischen Kampf oder sogar Krieg.

Daher ist es wichtig, eine Krankungskompetenz (Teil
3) zu entwickeln, die es uns moéglich macht, leichter und
konstruktiver mit Krankungen umzugehen. Das kann er-
reicht werden durch eine offene, gewaltfreie Kommunika-
tion, durch die Erhohung der emotionalen und sozialen
Kompetenz, durch Steigerung des Selbstwertgefiihls und
der Durchsetzungskraft. Die Hilfe durch neutrale Dritte
hat sich bei der Uberwindung von Kriankungskonflikten
bewihrt, sei es durch unparteiische Freunde oder profes-
sionelle Therapeuten, Berater oder Coachs. Neben der
Heilung seelischer Verletzungen als Ansatzpunkt von
Krankungsreaktionen helfen sie auch bei der Entwicklung
von Kriankungskompetenz und der Wiederherstellung des
narzisstischen Gleichgewichts.

Das Thema Mobbing beriihre ich nur am Rand, denn
nicht jede Krankung ist Mobbing. Eine Kriankung kann je-
doch zu einem Mobbinggeschehen werden, wenn der Kon-
flikt sich zwischen den betroffenen Personen nicht kldaren
lasst und sich eine Partei in eine ausweglose Position ge-
drangt fiihlt oder selbst manévriert. Wenn Sie jedoch ler-
nen, konstruktiv mit Krankungskonflikten umzugehen,
konnen Sie moglicherweise vermeiden, in ein Mobbing
verstrickt zu werden, oder sich zumindest besser daraus
befreien.

Noch ein Wort zum Thema Geschlecht. Da Kriankun-
gen sowohl Ménner als auch Frauen betreffen, miisste ich
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immer beide Formen, die mannliche und die weibliche,
verwenden. Das zerstort jedoch den Fluss des Textes und
daher habe ich allein die médnnliche Form gewéhlt, auler
in den Kapiteln, in denen es speziell um Frauen geht.
Wenn ich also vom Chef schreibe, kann es ebenso eine
Chefin sein, wie auch der Kollege eine Kollegin sein kann.
Die Wahl der mannlichen Form beinhaltet weder eine
Wertung noch eine Bevorzugung irgendeines Geschlechts,
sondern ist eine einigermafen akzeptable Lésung fiir ein
schwer losbares Problem.

Dieses Buch ist fiir all jene gedacht, die unter Krin-
kungssituationen im Beruf leiden, egal ob sie selbst davon
betroffen oder ob sie als Fithrungskraft damit konfrontiert
sind. Denn Menschen in Fithrungspositionen haben einen
grofen Einfluss auf den Umgang mit Kriankungskonflik-
ten. Je nachdem, ob sie eher zur Konfliktvermeidung oder
offenen Konfliktlosung tendieren, ob sie selbst sehr krank-
bar sind oder dazu neigen, ihre Mitarbeiter zu entwerten,
werden sie eher in die Krankungsdynamik hineingezogen
oder kénnen von einem neutralen Platz aus den Konflikt
unterstiitzend l6sen helfen. Das Buch ist aber auch noch
fiir eine dritte Gruppe von Personen geeignet, namlich die-
jenigen, die der Krankung beiwohnen und vielleicht sogar
versuchen, den Konflikt zu entschiarfen. Wie kénnen Sie
sich als Kollegin oder Kollege verhalten? Werden Sie in
den Streit hineingezogen oder bleiben Sie neutral?

Ich bin Uberzeugt, dass es mit zum Erdenleben gehért,
dass jeder in dem gekrédnkt werde,
was ihm das Empfindlichste, das Unleidlichste ist.
Wie er da herauskommt,
ist das Wesentliche.
Rahel Varnhagen






| Das verletzte
Selbstwertgefuhl

Wir werden nicht einfach gekrankt

Gestern fiihlte ich mich durch meinen Kollegen zu-
rechtgewiesen, weil er mir Uberheblichkeit vorwarf, die
ich jedoch weder spiirte noch ausdriicken wollte. Ich hatte
ihm zu verstehen gegeben, dass ich mich mit dem Thema
Ess-Storungen intensiv beschiftigt hiatte, daher viel Mate-
rial dariiber habe und mir nicht klar sei, welche und wie
viel Information er von mir brauche. Ich blitterte meine
Aufzeichnungen durch und sagte halb zu mir, halb zu ihm:
»Ich hab so viel Material, was kann ich dir noch alles er-
ziahlen?« Er fiihlte sich durch diese Bemerkung als dumm
hingestellt nach dem Motto: »Du hast keine Ahnung und
ich weil alles.« Leider lieR er meine Erklarung, dass ich es
nicht so gemeint habe, nicht gelten, er wollte sie nicht ein-
mal horen. Ich fithlte mich missverstanden, weil ich mich
mit einer Unterstellung konfrontiert sah, die meiner Wahr-
nehmung widersprach und ein negatives Urteil iiber mich
enthielt. Auferdem konnte ich gegen seine in meinen Au-
gen schlechte Meinung iiber mich nichts ausrichten — eine
Situation, in der ich gewohnlich anfange zu kampfen, um
das »falsche« Bild zurechtzuriicken, das der andere von
mir hat. In diesem Fall war weder die Gelegenheit noch
der Zeitpunkt giinstig, weshalb ich es so stehen lassen
musste. Das hatte den Vorteil, dass wir nicht in Streit da-
rum gerieten, wer nun Recht hat, und ich mich stattdessen
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auf meine Selbsteinschitzung verlassen musste. Gut, dass
ich mir so sicher war, sonst hitte ich mir moglicherweise
viele Gedanken dariiber gemacht, ob ich vielleicht doch
tiberheblich war. Auch Schuldgefiihle hiatten mich befal-
len kénnen nach dem Motto: »Wie kannst du dich nur so
falsch verhalten?« Oder ich wére sauer auf ihn geworden,
dass er mich so falsch einschitzt. Stattdessen wurde mir
klar, dass sich der Kollege durch meine Bemerkung wohl
abgewertet gefiihlt hatte.

An wem liegt nun das Problem? An seinem falschen
Bild von mir, dass ich tiberheblich sei, oder an meiner Be-
merkung iiber mein Wissen oder an seiner eigenen Emp-
findlichkeit? Oder liegt es an meiner Einstellung, dass er
kein »schlechtes« Bild von mir haben darf und ich auf je-
den Fall vermeiden miisse, iiberheblich zu wirken? Oder
habe nicht ich, sondern er das Problem, weil er vielleicht
Angst hat, dumm zu wirken, oder unter dem Druck steht,
alles besser wissen zu miissen?

Interessanterweise kann es an allem liegen und trotz-
dem ist keiner schuld, weil wir die Krankungssituation ge-
meinsam gestalten.

Meine Bemerkung iiber mein Wissen wird von meinem
Kollegen so interpretiert, als wiirde ich mich iiber ihn er-
heben. Bei einem anderen Kollegen, der keine Angst hat,
fiir dumm gehalten zu werden, wiirde sie vielleicht Freude
auslosen, weil er sich die Informationen nicht selbst zu-
sammentragen muss. Die Entwertung, die mein Kollege
empfindet, verantworte nicht ich, sondern seine Interpre-
tation meiner Aussage. Meine AuRerung ist der Anlass fiir
seine Reaktion, aber nicht der Grund. Die Ursache fiir sein
Gefiihl, entwertet worden zu sein, liegt bei ihm und seiner
Einstellung.

Das mag moglicherweise Threr herkémmlichen Mei-
nung iiber Krankungen widersprechen. Denn in der Regel
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wird derjenigen Person die Schuld gegeben, durch die wir
uns missachtet, entwertet oder zuriickgewiesen fiihlen.
Der Gekrinkte ist das so genannte Opfer, der Kranker der
Téter. Wie sihe das nun im obigen Fall aus? Ich wére in
den Augen meines Kollegen die Taterin, weil ich eine ihn
entwertende Bemerkung gemacht habe und er zum Opfer
meiner Auferung wurde. Zugleich schobe er mir die
Schuld fiir seine Unterlegenheitsgefiihle zu, die nur des-
halb entstanden sind, weil ich mich falsch verhalten habe.
Das heift, ihm ginge es besser, wenn ich mich richtig ver-
halten hitte. In meinen Augen dagegen wire er der Téter,
weil er mir etwas Negatives unterstellt und nicht bereit ist,
seine Meinung iiber mich zu revidieren. Er wire also
schuld an meiner Krinkungsreaktion. Die Schuldfrage
konnten wir nun unendlich lange hin- und herschieben
und uns dabei womoglich immer mehr verletzen, am Ende
vielleicht sogar heftig streiten.

Wie Sie an diesem einfachen Beispiel sehen kénnen,
kommen wir mit der Kategorie Schuld nicht weit, weil wir
dadurch den Konflikt nicht 16sen, sondern héchstens ver-
starken. Indem wir die Verantwortung dem anderen zu-
schieben, statt sie fiir uns zu iibernehmen, denken wir in
einer Tater-Opfer-Kategorisierung, die dem so genannten
Dramadreieck (Begriff aus der Transaktionsanalyse) zuge-
ordnet wird.

Opfer

Tater/Verfolger Helfer/Retter
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Titer, Opfer und Helfer sind drei Rollen im Dramadreieck,
die von den Beteiligten eingenommen werden. Fiihlt sich
mein Kollege von mir gekridnkt, stempelt er sich zum Op-
fer und mich zur Téterin.

Tater, Opfer und Helfer kénnten sich folgendermaRen
Aullern:

Opfer: »Ich Armer werde immer fiir dumm gehalten.«
An den Titer gerichtet: »Wie kannst du mir das nur an-
tun?«

Ich meinerseits kann nun in der Taterrolle bleiben und
ihn zurechtweisen: »Fiir wen hiltst du dich, dass du mich
iiberheblich nennst?«

Oder ich schliipfe in die Helferrolle und versuche ihn
zu retten: »Du Armer, was kann ich fiir dich tun, damit es
dir wieder gut geht?«

Oder ich werde selbst zum Opfer: »Nun wollte ich dir
was Gutes tun und ernte nur Vorwiirfe.«

Wie Sie sehen, sind die einzelnen Rollen nicht festge-
legt, sondern variabel.

Ein Opfer kann zum Téiter werden, wenn es den Téter
zurechtweist, und aus dem Titer kann ein Opfer werden,
wenn er sich schlagen liasst und sich bemitleidet. Charak-
teristisch an dieser Opfer-Titer-Helfer-Dynamik ist die
Schuldfrage: Jeder gibt dem anderen die Schuld und rea-
giert nach einem bestimmten Drehbuch. Das Opfer nimmt
die Rolle des hilflosen Menschen ein, der den anderen aus-
geliefert ist und sich nicht wehren kann. Der Téter wiede-
rum verfolgt die anderen, weist sie auf ihre Fehler hin, ruft
sie zur Ordnung und tiberhebt sich iiber sie. Der Retter
hingegen will nichts anderes als helfen, springt den ande-
ren bei, auch wenn sie ihn gar nicht darum gebeten haben,
und setzt sich fiir andere ein, auch wenn es fiir ihn selbst
grofe Miihe bedeutet. Ein Ende der Téiter-Opfer-Verfol-
gung gibt es jedoch trotz des Helfers nicht, weil auch er
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nicht neutral, sondern Teil des Dramadreiecks ist. Nach
dessen Gesetzen wird er entweder auf der Seite des Opfers
stehen, ihm Recht geben und es gegen den Téter verteidi-
gen. Oder er paktiert mit dem Titer und gibt dem Opfer die
Schuld. Sowohl der Titer als auch das Opfer haben ausrei-
chend Argumente fiir ihre Bewertung der Situation, um
den Helfer auf ihre Seite zu ziehen. Das psychologische
Spiel innerhalb des Dramadreiecks kann nur beendet wer-
den, wenn wenigstens einer der Beteiligten seine Rolle ver-
lasst, indem er Verantwortung fiir sich iibernimmt, statt
die Schuld dem anderen zu geben.

Wie sidhe das im obigen Fall aus?

Um eine dramatische Zuspitzung der Situation zu ver-
meiden, lige es an mir, Schuldzuschreibungen an meinen
Kollegen zu unterlassen und ihn nicht zum »Buhmannc«
zu stempeln. Emporung, Beleidigtsein, Grollen oder sogar
der Wunsch, es ihm heimzuzahlen, kénnen dadurch ge-
mildert werden. Statt mich selbst als schlecht zu verurtei-
len und als Versagerin abzustempeln, kénnte ich den Stich
spiiren, den es mir gibt, wenn er mich iiberheblich nennt.
Mit diesem Stich kénnen vielfiltige Gefiihle verbunden
sein wie Bedauern oder auch Scham. Aus diesen resultiert
vielleicht der Wunsch, mich zu entschuldigen: »Das tut
mir leid, dass es so bei dir ankam. Ich wollte dich nicht
verletzen.« Oder es setzt eine konstruktive Form der
Selbstreflexion in Gang, bei der die Riickmeldung des Ge-
krankten hilfreich sein kann: »Was war es, das so iiberheb-
lich wirkte, mein Tonfall, die Worte oder was?« Dadurch
bekame ich Hinweise darauf, wie mein Verhalten auf an-
dere wirken kann. Das ist eine wichtige Voraussetzung,
um Korrekturen einzuleiten. Ich lerne dadurch jedoch
auch etwas tiber den anderen, iiber seine Art, die Dinge
wahrzunehmen, iiber seine Empfindlichkeit und dariiber,
was ihm wichtig ist.
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Das verletzte Selbstwertgefiihl

Eine andere Variante, auf die Bemerkung des Kollegen
zu reagieren, konnte sein, sie zuriickzuweisen: »Ich fiihle
mich missverstanden durch das, was du gesagt hast, und
erlebe mich gar nicht iiberheblich.« Nicht jede Einschét-
zung des anderen iiber mich muss namlich stimmen und
ich kann und darf mich dagegen wehren.

Wie Sie sehen, haben wir vielfiltigere Moglichkeiten,
mit Entwertungen umzugehen, als nur den Vorwurf: »Du
hast mich gekriankt«, und dadurch den anderen zum T#ter
und uns zum Opfer zu stempeln. »Du hast mich gekrinkt«
ist iiberhaupt der falsche Ausdruck, es miisste richtiger
heiRen: »Ich bin gekrinkt.« Damit tibernehme ich die Ver-
antwortung und schiebe sie nicht dem anderen zu. Denn
dass mich die Aussage meines Kollegen, ich sei tiberheb-
lich, verletzt, kann er nicht wissen, ebenso wenig wie ich
ahnte, dass meine Bemerkung iiber die Menge meines In-
formationsmaterials fiir ihn entwertend wirkte.

Eine Kritik kann mich kranken, muss es aber nicht
zwangslaufig. Wenn ich mir meiner Leistung oder der
Richtigkeit meines Verhaltens sicher bin, dann kann mir
die Kritik wichtige Informationen dariiber geben, was ich
besser machen kann. Bin ich aber unsicher, dann kann die
Kritik mein Selbstwertgefiihl derart beriihren, dass ich
mich als Versagerin betrachte. Das heilt, eine Kritik ist an
sich keine Krinkung, sie wird nur dann zu einer, wenn ich
mich dadurch unterlegen und unfihig fiithle und verletzt
reagiere.

Das heillt aber auch, dass ich nicht weif, wodurch sich
andere Menschen abgelehnt fiithlen. Fiihlen sie sich durch
eine Bemerkung von mir verletzt, dann kann es gut sein,
dass ich das gar nicht bemerke, sondern nur an deren Re-
aktion spiire. Griift mich meine Kollegin morgens nicht
so freundlich wie sonst, dann hat sie sich vielleicht gestern
durch mich zurtickgesetzt gefiihlt und ist heute noch be-



