Universitatsklinikum Magdeburg A.6.R.

Dienstvereinbarung (DV) 01/2015
zur Betrieblichen Suchtpravention und zum Umgang mit
suchtgefahrdeten Beschaftigten

Zwischen

dem Universitatsklinikum Magdeburg A.6.R.
vertreten durch den Klinikumsvorstand,

und

dem Personalrat des Universitatsklinikums Magdeburg A.6.R.,
vertreten durch den Personalratsvorsitzenden,

wird folgende DV zur Betrieblichen Suchtpravention und zum Umgang mit suchtgeféahrdeten
Beschaftigten geschlossen:

Praambel

Suchtpravention und Hilfen am Arbeitsplatz fir suchtgefdhrdete und suchtkranke Beschaftigte
sind im Sinne der Fuhrsorgepflicht und des Arbeitsschutzes wichtige Anliegen des
Universitatsklinikums Magdeburg A.0.R. Daher haben das Universitatsklinikum und der
Personalrat mit der Dienstvereinbarung ein Handlungskonzept fir den Umgang mit
Beschéftigten, die durch ein Suchtmittel (z.B. Alkohol, Medikamente, Opiate, Drogen) gefahrdet
oder abhéngig sind, entwickelt. Mit der Dienstvereinbarung wird der Fihrsorgepflicht gegeniiber
Beschaftigten nachgekommen, suchtgefahrdete bzw. suchtkranke Beschaftigte zu unterstiitzen
und ihnen rechtzeitig zu helfen. Sie gewahrleistet die Sicherheit von Patienten und berlicksichtigt
gleichzeitig die Interessen des in den Einrichtungen tatigen Personals. Zur Sicherstellung der
Umsetzung der Dienstvereinbarung werden QualifizierungsmalBhnahmen und Veranstaltungen
durchgefihrt.

Es werden umfassende Regelungen zur Verfahrensweise in Form eines abgestuften Vorgehens
zur Einleitung der erforderlichen Schritte bei Suchtgefahrdung- oder krankheit festgelegt. Die
Dienstvereinbarung verbindet Hilfsmalinahmen und arbeitsrechtliche MaRhahmen miteinander.
Sie stellt fur alle ein verbindliches und zielgerichtetes Vorgehen dar. Dabei werden die
arbeitnehmer- und arbeitgeberseitigen Interessen angemessen beriicksichtigt.

Weitere Ziele dieser Dienstvereinbarung sind:

eine transparente Kommunikation mit klaren und nachvollziehbaren Handlungen;
Handlungssicherheit fir die Beschéftigten;

Sicherstellung der Gleichbehandlung aller Betroffenen;

Forderung der Zusammenarbeit aller Beschaftigten;

Vorbeugung von Unfallen, Gewéhrleistung und Erhéhung der Arbeitssicherheit;
Erhalten der Gesundheit der Beschéftigten.

Mit den Regelungen in der nachstehenden DV wird den Betroffenen die Mdéglichkeit aufgezeigt,
individuelle Beratungsangebote und therapeutische Mdglichkeiten in Anspruch zu nehmen, um
Problemgebrauch zu verhindern, Suchtgefahrdung zu beseitigen und/oder eine eingetretene
Sucht zum Stillstand zu bringen. Zudem sollen die Vorgesetzten Hilfen an die Hand bekommen,
um ihrer Aufsichts- und Fursorgepflicht im vollen Umfang nachkommen zu kénnen.



1. Geltungsbereich und Begriffserkldrung

Diese DV gilt fur alle Beschéaftigten des Universitatsklinikums Magdeburg A.6.R., soweit sie in
einem Dienst-, Beschéftigungs- oder Berufsausbildungsverhéltnis mit dem Universitatsklinikum
Magdeburg A.6.R. stehen. Alle verwendeten Personenbezeichnungen gelten sowohl in ihrer
weiblichen als auch in ihrer mannlichen Form.

2. Grundsatze des Umgangs mit Suchtmitteln am Arbeitsplatz

Fur den Beschaftigten besteht eine gesetzliche Norm, die er zu beachten hat. GemaR § 15 (2)
der Unfallverhiatungsvorschrift GUV-VA 1 ,Grundsatze der Pravention® durfen sich ,Versicherte
... durch den Konsum von Alkohol, Drogen oder anderen berauschenden Mitteln nicht in einen
Zustand versetzen, durch den sie sich selbst oder andere gefédhrden kénnen.” Zudem darf die
Erledigung von Dienstgeschéften nicht durch den Konsum von Alkohol und/oder anderen
Suchtmitteln beeintrachtigt sein. Das gilt auch fir die Einnahme von Medikamenten GUV-VA 1 §
15 (3) sowohl vor und wahrend der Arbeitszeit als auch in den Pausen. Auch Restalkohol vom
Vortag kann zu Beeintrdchtigungen fuhren.

Die Vorgesetzten haben eine gesetzlich determinierte Aufsichts- und Firsorgepflicht. Geman § 7
(2) der Unfallverhitungsvorschrift GUV-VA 1 ,Grundséatze der Prévention* darf ,der Unternehmer
... Versicherte, die erkennbar nicht in der Lage sind, eine Arbeit ohne Gefahr fiir sich oder andere
auszufilhren, mit dieser Arbeit nicht beschaftigen.” Auf die Vorbildfunktion der Vorgesetzten wird
verwiesen.

3. Informations- und SchulungsmafRnahmen

Die Dienststelle veranlasst fir die Beschéftigten und insbesondere fir Vorgesetzte
Informationsveranstaltungen und FortbildungsmaBnahmen zur Suchtproblematik am Arbeitsplatz,
zu Co-Alkoholismus sowie zu Hilfsmdoglichkeiten.

4. Betriebliche Suchtbeauftragte

Die betrieblichen Suchtbeauftragten werden von der Dienststelle im Einvernehmen mit dem
Personalrat benannt und an der Einrichtung bekannt gegeben. Es werden zwei betriebliche
Suchtbeauftragte (BSB) bestellt. Mindestens ein BSB wird umfassend zum betrieblichen
Suchtkrankenhelfer ausgebildet. Die Aufgaben der BSB umfassen unter anderem:

- Entwicklung von MaRnahmen und Infoblattern zur Suchtpravention;

- Aufklarung und Unterstitzung der betrieblichen Stellen/Vorgesetzen;

- Aufklarung, Beratung und Unterstiitzung von Betroffenen bei Suchtfragen;

- Motivation zur Therapie;

- Beratung und Unterstitzung von Vorgesetzten bei der Vorbereitung der notwendigen
Gesprache;

- Benennung von HilfsmaRnahmen fir Betroffene, ggf. Herstellung von Kontakten;

- Aufbau und Pflege eines auRerbetrieblichen Netzwerkes zur Beratung, Behandlung und
Selbsthilfe der Betroffenen;

- Unterstitzung bei Wiedereingliederung und Nachsorge.

Die Suchtbeauftragten unterliegen der Schweigepflicht und arbeiten in ihrer Funktion
weisungsfrei. Die betrieblichen Suchtbeauftragten arbeiten ehrenamtlich.

Den nebenamtlichen betrieblichen Suchtbeauftragten ist es gestattet, den im Rahmen der
individuellen Suchtpravention obliegenden Aufgaben wahrend der Dienstzeit im Einklang mit
ihren dienstlichen Erfordernissen nachzugehen und sie sollten regelméRig an Weiterbildungen
teilnehmen. Die Kosten werden vom Universitatsklinikum Magdeburg A.6.R. Ubernommen.



Soweit die WeiterbildungsmalRnahme in die Arbeitszeit fallt, erfolgt eine Freistellung im
erforderlichen Umfang unter Fortzahlung der Bezlige.

Den BSB wird garantiert, dass durch ihr Wirken keine persénlichen oder beruflichen Nachteile
entstehen.

5. Arbeitsunfahigkeit

Beschaftigte, die in Folge von Alkoholkonsum oder eines Konsums von anderen berauschenden
Mitteln beeintrachtigt sind, dirfen aus Griinden und zum Schutz der Patientensicherheit sowie
der Fursorgepflicht der Dienststelle kurzfristig nicht weiter beschaftigt werden. Fiir die Vermutung
der Arbeitsunfahigkeit ist die subjektive Einschatzung durch den Vorgesetzten ausreichend. Bei
der Vermutung der Arbeitsunféhigkeit sind der Personalrat und der Geschéftsbereich Personal,
auf Wunsch des Betroffenen gegebenenfalls der personalérztliche Dienst, hinzuzuziehen. Der
Beschéftigte kann den Verdacht durch einen freiwilligen Test entkréaften, der in der Verantwortung
des Geschéftsbereiches Personal liegt.

6. Entbindung von den Arbeitsaufgaben

Ist der Einfluss von Alkohol oder anderen berauschenden Suchtmitteln beziiglich der Ausiibung
der Téatigkeit festgestellt worden, muss der Vorgesetzte den betroffenen Mitarbeiter zur
Gewdhrung der Patientensicherheit und eines ordnungsgeméaRen Betriebsablaufes, zu seinem
eigenen Schutz und zum Schutz der anderen Mitarbeiter von seinen Arbeitsaufgaben entbinden.

7. Heimtransport

Fur Beschéftigte, die wegen Alkohol oder anderer berauschender Suchtmitteleinwirkung nicht
mehr beschaftigt werden kénnen, ist ein sicherer Transport nach Hause zu gewahrleisten. Die
Benutzung eines eigenen Fahrzeuges ist zu unterbinden. Beférderungskosten sind vom
Beschaftigten zu tragen. Fur die ausgefallene Arbeitszeit besteht an diesem Tag kein Anspruch
auf Arbeitsentgelt.

8. Aufgaben der Beschaftigten

Sowohl Vorgesetzte als auch Mitarbeiter tragen die Verantwortung fir eine sachgerechte
Reaktion bei Auffalligkeiten von Mitarbeitern. Ebenfalls sind sie gehalten, Hinweisen aus dem
Kollegenkreis nachzugehen.

8.1. Aufgaben der Vorgesetzten

Uber die vorliegende Dienstvereinbarung und den Stufenplan ist jéhrlich zu belehren. Dies ist
entsprechend zu dokumentieren.

Vorgesetzte mussen bei suchtmittelbedingten Auffalligkeiten angemessen reagieren und
MafRnahmen zur Entfernung des Mitarbeiters aus dem Dienst treffen, wenn die Erledigung des
Dienstgeschafts beeintrachtigt ist oder er sich oder Dritte geféhrdet (siehe dazu Punkt 5 bis 7).
Der Vorgesetzte ist angehalten, die festgestellten Auffalligkeiten zu dokumentieren und im
Weiteren einen sicheren Arbeitsablauf zu gewahrleisten.

Der Vorgesetzte stimmt die geeignete SofortmaRnahme wenn maéglich mit dem Geschéaftsbereich
Personal ab. Sollte eine Abstimmung nicht méglich sein, so wird der Geschéftsbereich Personal
unverziglich unterrichtet.

Nach den zu ergreifenden SofortmaRnahmen ist es wichtig, schnellstméglich Gesprache mit dem
Beschaftigten laut Stufenplan (Stufe 1) zu fihren und verbindliche Vereinbarungen zu treffen. Die



Vorgesetzten sollen dazu beitragen, dass suchtmittelgefahrdete oder -kranke Mitarbeiter
frihzeitig die erforderliche Hilfe erhalten.

8.2. Aufgaben der Mitarbeiter

Die Mitarbeiter sind aufgefordert, bei Auffélligkeiten und Problemen mit Beschiftigten/Kollegen
aktiv zu werden. Das gleiche gilt, wenn Beschaftigte bei Vorgesetzten den Verdacht auf
problematischen Suchtmittelkonsum hegen. In diesem Fall ist der nachsthéhere Vorgesetzte
anzusprechen. Auch hier steht im Vordergrund die Unterstiitzung des Betroffenen.

Der Mitarbeiter dokumentiert die Auffalligkeiten oder Verhaltensweisen des Betroffenen, die zu
seinem Eindruck gefuhrt haben zur Weitergabe an den Vorgesetzten.

9. Verhalten der Beschiftigten und Nutzung von Hilfsangeboten

Aus der unter Punkt 2 dieser Dienstvereinbarung zitierten Vorschrift erwéchst eine konkrete
Pflicht fur betroffene Beschaftige. Kommt es dennoch zum Missbrauch oder gar zu einer
krankhaften Sucht, wird erwartet, dass er die angebotene Hilfe annimmt.

Alle Hilfsangebote koénnen nur Hilfe zur Selbsthife sein und zur Starkung der
Eigenverantwortlichkeit des Betroffenen beitragen. Beschéftigte mit Alkohol- und/oder anderen
Suchtproblemen kénnen sich z. B. an folgende Stellen wenden:

Betriebliche Suchtbeauftragte/betriebliche Suchtkrankenhelfer

Personalvertretung

Schwerbehindertenvertretung

Betriebliches Gesundheitsmanagement

Personalérztlicher Dienst

Selbsthilfegruppen und externe Beratungsstellen fur Suchtkranke bzw. -gefahrdete
niedergelassene Facharzte und Psychotherapeuten

Tageskliniken fiir Suchtkranke

Entgiftungsstationen in Krankenh&usern

Hausarzte.

10. Betriebliches Gesundheitsmanagement und betriebliche Suchtkrankenhilfe

Am Universitatsklinikum Magdeburg A.6.R. ist ein betriebliches Gesundheitsmanagement
etabliert. Die Aufgabe des betrieblichen Gesundheitsmanagements besteht vor allem in der
Organisation von MaRnahmen, die der Prévention gelten. Die betriebliche Suchtkrankenhilfe ist
Bestandteil des betrieblichen Gesundheitsmanagements.

Préventionsaufgaben sind u. a.:

e Information und Aufklarung der Mitarbeiter zu internen Hilfsméglichkeiten im Rahmen der
Suchtpravention

e Unterstutzung der betrieblichen Suchtkrankenhelfer

» Verankerung der Suchtkrankenbhilfe in den betrieblichen Medien z.B. Intranet

¢ Organisation von Weiterbildungsveranstaltungen fiir unterschiedliche Zielgruppen

11. Stufenplan
Ist der Beschaftigte zur Selbsthilfe nicht in der Lage, so tritt ein Stufenplan von

Interventionsgespréchen in Kraft. Fur seine Durchsetzung ist der unmittelbare Dienstvorgesetzte
zusténdig, soweit in der jeweiligen Organisationseinheit nichts anderes vorgesehen ist. Die



angegebenen Zeitrdume zu den Rilckmeldegesprdachen sind nicht verbindlich, wenn
zwischenzeitlich weitere akute Auffalligkeiten wahrgenommen werden.

Grundsétzliches zu den Interventionsgespréachen

Die Gesprache sollten in einer stérungsfreien Umgebung, méglichst in einem abgeschlossenen
Raum stattfinden. Es ist fur eine ruhige Atmosphédre zu sorgen. Die Vertraulichkeit des
Gespraches muss zugesichert werden. Die in den Stufen festgelegten Gesprachsteilnehmer sind
einzuladen. Folgende Aspekte sollten im Vorfeld geklart sein:

e Welche Beziehung besteht zwischen Filhrungskraft und Betroffenem?
Die Fuhrungskraft muss sowohl ihrer sozialen Verantwortung und Fursorgepflicht
nachkommen, gleichzeitig aber auch den dienstlichen Anforderungen gerecht werden.

e Welche Fakten sollen angesprochen werden? Welche Befiirchtungen bestehen und wie
kénnen sie signalisiert werden?
Es sind konkreten Auffélligkeiten im Sozial- und Arbeitsverhalten sowie Abweichungen
von der zu erbringenden Arbeitsleistung, die beobachtet und dokumentiert wurden
(mdglichst mit Ort, Datum, Zeit, ggf. Zeugen), zu benennen. Auf Unterstellungen ist zu
verzichten, moralisierende Appelle sind zu vermeiden.

e Welche konkreten Hilfsangebote konnen vorgeschlagen werden?
Der Mitarbeiter soll ermutigt werden, Hilfe anzunehmen.
Méglich ist, eine Liste mit internen (betriebliche Suchtkrankenhilfe, Betriebsarzt, etc.) und
externen Ansprechpartnern (Beratungsstellen, Selbsthilfegruppen, etc.) vorzubereiten
und Unterstlitzung bei der Kontaktvermittiung anzubieten.

e Welche Auflagen, Konsequenzen und rechtlichen Aspekte missen angesprochen
werden?
Die Auflagen mussen konsequent, verbindlich und angemessen sein und entsprechend
vermittelt werden.
Der Mitarbeiter ist aufzufordern, Stellung zu beziehen, halbherzige Zusicherungen sollten
nicht akzeptiert werden.

e Mit welchen Vereinbarungen sollte das Gesprach enden?
Es sind eindeutige Absprachen zu treffen, welche Verhaltensweisen in welchem Zeitraum
von dem Mitarbeiter verandert werden sollen.
Die angekiindigten Konsequenzen sind noch einmal zusammenzufassen, die Umsetzung
ist zu kontrollieren.
Es ist ein schrifticher Vermerk zu fertigen, der auch den Termin fur ein
Rickmeldegespréach in 4-6 Wochen festhalt.

Folgender Stufenplan ist verbindlich anzuwenden, die enthaltenen Hinweise sind zu beachten.

1.Stufe
Zeitpunkt: Erste Auffélligkeit am Arbeitsplatz/ Pflichtverletzung/ Fehlverhalten
Teilnehmer:  Vorgesetzter, Betroffener

(1) Ergeben sich konkrete Anhaltspunkte fur eine Suchtgefdhrdung oder eine
Suchterkrankung eines Mitarbeiters, fuhrt der unmittelbare Vorgesetzte allein ein erstes
vertrauliches Gespréach mit dem Betroffenen durch. Dieses Gespréch dient der sachlichen
Feststellung und hat keinerlei arbeitsrechtliche Konsequenzen, wird aber vom
Vorgesetzten dokumentiert. Die Gesprachsnotiz verbleibt beim Vorgesetzten.

(2) Der Mitarbeiter wird mit den beobachteten Auffalligkeiten und Stérungen konfrontiert und
die Vermutung Uber einen Zusammenhang mit Suchtproblemen wird anhand von Fakten
sachlich gedufert.

(3) Gleichzeitig erhalt der betroffene Mitarbeiter die Gelegenheit, den Verdacht auf
Suchtmittelmissbrauch auszurdumen.



(4)

(©)

Der Vorgesetzte macht den Mitarbeiter auf mdgliche Konsequenzen aufmerksam, handigt
ihm die Dienstvereinbarung aus und erldautert dabei insbesondere den Stufenplan. Auf
konkrete  Mdoglichkeiten der betrieblichen  Unterstitzung durch  Betriebliche
Suchtbeauftragte und durch den Personalérztlichen Dienst wird hingewiesen. Das
Informationsmaterial von o&rtlichen Suchtberatungsstellen wird ausgehéandigt. Der
Betroffene wird auf das Vorgehen bei erneuter Auffalligkeit hingewiesen und aufgefordert
durch positive Verhaltensanderung das Verfahren zu beenden.

Ein neuer Termin wird in spéatestens 4 - 6 Wochen fur das Rickmeldegesprach
vereinbart. Dieser Termin findet auch statt, wenn eine positive Verhaltensdnderung
festgestellt worden ist. Die positive Anderung wird hervorgehoben und gewirdigt. Eine
Fortsetzung des Stufenplanes ist bei bleibender positiver Verhaltensdnderung nicht
erforderlich. In jedem Fall gibt der Vorgesetzte Uber den beobachteten Verlauf dem
Betroffenen Riickmeldung.

2. Stufe
Zeitpunkt: Zweite Auffalligkeit am Arbeitsplatz/ erneute Pflichtverletzung/ Fehlverhalten
Teilnehmer:  Vorgesetzter (ggf. ndchst hoherer Vorgesetzter), Betroffener

(1)

(2)

©)

4)

©)

©)
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Geschéftsbereich Personal, Personalrat (ggf. Jugend- und
Ausbildungsvertretung, Schwerbehindertenbeauftragter, Suchtbeauftragter);
Personalarztlicher Dienst

Wird eine zweite Auffalligkeit sachlich festgestellt, wird die zweite Stufe eingeleitet. Es
findet ein weiteres Gesprach mit den benannten Teilnehmern statt. Weiterhin kann auf
Wunsch des Betroffenen eine Person des Vertrauens teilnehmen.

Dem Betroffenen werden die Auffalligkeiten und/oder das Fehlverhalten erneut
aufgezeigt. Ihm wird Méglichkeit zur Stellungnahme gegeben.

Ist noch kein Hilfsangebot in Anspruch genommen worden, werden Hilfsangebote
unterbreitet und es wird auf Suchtberatungsstellen hingewiesen. Die Hilfen werden
nochmals ausfuhrlich erldutert und das Informationsmaterial erneut tberreicht. Dem
Betroffenen wird zur Auflage gemacht, ein Hilfsangebot innerhalb von 14 Tagen in
Anspruch zu nehmen. Er wird verpflichtet, entsprechende Nachweise zu erbringen. Ein
festgelegter Vertreter der Dienststelle wird mit der Kontrolle der Inanspruchnahme
beauftragt.

Dem Betroffenen wird eine Ermahnung erteilt. Es werden die weiteren mdoglichen
arbeitsrechtlichen Folgen des andauernden Fehlverhaltens, wie eine Abmahnung bis hin
zur Kundigung sowie der Eintritt in Stufe 3 in allgemeiner Form angekiindigt und erldutert.

Um einen sicheren Arbeitsablauf, insbesondere die Patientensicherheit zu gewahrleisten,
kdnnen tatigkeitsbezogene individuelle Auflagen, wie Einschrédnkungen des
Verantwortungsbereiches oder Zuweisung bzw. notwendigerweise Umsetzung an einen
anderen geeigneten Arbeitsplatz in Absprache mit dem Personalrat vereinbart werden.

Uber das Gesprach und die Auflagen wird von Geschéftsbereich Personal ein Protokoll
angefertigt, von allen Anwesenden, auch dem Betroffenem, unterschrieben und getrennt
von der Ermahnung in der Fallakte abgelegt. Der Personaldrztliche Dienst sowie der
Betroffene erhalten eine Kopie.

Ein neuer Termin wird in spatestens 4 — 6 Wochen fir das Rickmeldegesprach
vereinbart. Dieser Termin findet auch statt, wenn eine positive Verhaltensdnderung
festgestellt worden ist. Die positive Anderung wird hervorgehoben und gewiirdigt. Eine
Fortsetzung des Stufenplanes ist bei bleibender positiver Verhaltensdnderung nicht
erforderlich. In jedem Fall gibt der Vorgesetzte Uber den beobachteten Verlauf dem
Betroffenen Rickmeldung.



3. Stufe

Zeitpunkt: Dritte Auffélligkeit am Arbeitsplatz bzw. Nichterfilllung der Auflagen/ erneute
Pflichtverletzung/ Fehlverhalten

Teilnehmer:  Vorgesetzter (ggf. ndchst hoherer Vorgesetzter), Betroffener
Geschéftsbereich Personal, Personalrat (ggf. Jugend- und
Ausbildungsvertretung, Schwerbehindertenbeauftragter, Suchtbeauftragter);
Personalérztlicher Dienst

(1) Wird eine dritte Auffalligkeit sachlich festgestellt, erfolgt nach erneuter Anhérung des
Betroffenen die Erteilung der ersten Abmahnung oder die Einleitung eines
Disziplinarverfahrens (Beamte). Bestandteil der Abmahnung sind:

- Genaue Beschreibung der Arbeitspflichtverletzung;

- Konkrete Forderung zur ordnungsgemaRen Erbringung der arbeitsvertraglich
geschuldeten Leistung;

- Forderung zur Aufnahme einer geeigneten Therapie;

- Androhung weiterer arbeitsrechtlicher Konsequenzen.

Die Unterlagen werden zur Personalakte genommen.

(2) Die arbeitsrechtlichen Konsequenzen und der Verlust des Arbeitsplatzes bei nicht
verdndertem Verhalten werden konkret besprochen. Weitere Manahmen werden im
Geschéftsbereich Personal gemaR der geltenden Vorschriften gepruft und ggf.
eingeleitet. Um die Sicherheit zu gewahrleisten, kénnen tatigkeitsbezogene individuelle
Auflagen, wie Einschrédnkungen des Verantwortungsbereiches oder Zuweisung bzw.
notwendigerweise Umsetzung an einen anderen geeigneten Arbeitsplatz in Absprache
mit dem Personalrat vereinbart werden.

(3) Ein Protokoll wird angefertigt. Mit dem Betroffenen werden konkrete und verpflichtende
Auflagen in Form einer Vereinbarung getroffen, wie die Annahme eines professionellen
ggf. stationdren Hilfsangebotes oder der Besuch einer Suchtberatungsstelle mit einem
Nachweis Uber die Kontaktaufnahme innerhalb von 2 Wochen nach dem Gespréch sowie
regelméaBige Teilnahme an einer Selbsthilfegruppe. Er wird verpflichtet, entsprechende
Nachweise zu erbringen. Der unmittelbare Vorgesetzte wird mit der Termin- und
Auflagenkontrolle der Inanspruchnahme beauftragt. Die Vereinbarung und das Protokoll
werden von allen Beteiligten unterschrieben und sind danach Bestandteil der Fallakte.
Der Personaléarztliche Dienst sowie der Betroffene erhalten eine Kopie.

(4) Nach spatestens 4 — 6 Wochen findet das Riickmeldegesprach statt, in dem tiber den
beobachteten Verlauf Rickmeldung gegeben wird unabhéangig davon, ob eine positive
Verhaltensénderung festgestellt worden ist. Die positive Anderung wird hervorgehoben
und gewdrdigt. Eine Fortsetzung der Interventionskette ist bei bleibender positiver
Verhaltensénderung nicht erforderlich.

4. Stufe

Zeitpunkt: Vierte Auffalligkeit am Arbeitsplatz bzw. Nichterfillung der Auflagen/ erneute
Pflichtverletzung/ Fehlverhalten

Teilnehmer:  Vorgesetzter (ggf. nachst héherer Vorgesetzter), Betroffener
Geschaftsbereich Personal, Personalrat (ggf. Jugend- und
Ausbildungsvertretung, Schwerbehindertenbeauftragter, Suchtbeauftragter);
Personalérztlicher Dienst

(1) Wird eine vierte Auffalligkeit sachlich festgestellt und/oder lehnt der Betroffene trotz
Abmahnung den Abschluss einer Vereinbarung ab bzw. weist die Annahme von
Hilfsangeboten nicht nach bzw. dndert sein Verhalten nicht, wird dem Betroffenen durch
den Geschéftsbereich Personal eine zweite Abmahnung erteilt. Die Abmahnung hat
identische Inhalte wie unter Stufe 3. Bei Beamten wird ein Disziplinarverfahren eingeleitet
bzw. das Verfahren erweitert.



(2) Gleichzeitig werden alle Schritte - Absatz (2) bis (4) - der Stufe 3 wiederholt unter
Ankindigung einer personenbedingten Kundigung (Tarifbeschéftigte) bzw. Entfernung
aus dem Dienst (Beamte), sofern die arbeitsrechtlichen bzw. beamtenrechtlichen
Voraussetzungen erfillt sind.

5. Stufe

Zeitpunkt: Erneute Auffélligkeit am Arbeitsplatz bzw. Nichterfullung der Auflagen/ erneute
Pflichtverletzung/ Fehlverhalten

Teilnehmer:  Vorgesetzter (ggf. nachst hoherer Vorgesetzter), Betroffener
Geschéftsbereich Personal, Personalrat (ggf. Jugend- und
Ausbildungsvertretung, Schwerbehindertenbeauftragter, Suchtbeauftragter);
Personalérztlicher Dienst

Wird eine weitere Auffalligkeit sachlich festgestellt bzw. bei Ablehnung und/oder Abbruch der
Hilfsmalnahmen, erfolgt die Einleitung des Kundigungsverfahrens. Bei Beamten erfolgt eine
amtsarztliche Uberprifung der dauerhaften Dienstfahigkeit und Einleitung der erforderlichen
dienstrechtlichen Manahmen.

12. Riickfall

Erfolgt ein Ruckfall nach abgeschlossener Behandlung oder wird diese abgebrochen, haben der
Vorgesetzte und die im Stufenprozess beteiligten Personen darauf hinzuwirken, dass sich der
Betroffene erneut einer therapeutischen MaRnahme unterzieht. Unter Berlcksichtigung des
Einzelfalls wird entschieden, bei welcher MalRnahme des Stufenplans wieder eingesetzt wird.
Verweigert der Betroffene seine aktive Mitwirkung, wird ein Kiindigungsverfahren eingeleitet.

Der betroffene Mitarbeiter ist gehalten, auf der Grundlage des Stufenplans innerhalb einer
festgesetzten Frist an therapeutischen MaRnahmen teilzunehmen und wird dahingehend durch
das Universitatsklinikum A.6.R. unterstitzt.

13. Wiedereingliederung

Nach erfolgreichem Abschluss einer Therapie findet eine stufenweise Wiedereingliederung statt
unter Mithilfe der im Stufenprozess beteiligten Personen. Die Wiedereingliederung erfolgt im
Rahmen des Betrieblichen Eingliederungsmanagements gemal §84 Abs. 2 SGB IX. Details zur
Umsetzung sind in einer separaten Dienstvereinbarung zum BEM geregelt.

Fur das unmittelbare berufliche Umfeld organisiert der unmittelbare Vorgesetzte vor der Ruckkehr
ein Beratungsgesprach mit einem Mitglied des BEM-Teams und einem Betrieblichen
Suchtkrankenhelfer ~ Gber  wichtige Fragestellungen und Verhaltensweisen  zur
Wiedereingliederung von suchtkranken Kollegen. Ein Einverstéandnis des Betroffenen ist vorher
einzuholen.

14. Nachsorge
Nach erfolgreichem Therapieabschluss unterbreitet der Personalérztiche Dienst dem
Beschaftigten ein Nachsorgeangebot.
15. Fallakte
Die angefertigten Aktennotizen, Protokolle, Schreiben sind zwei Jahre nach Abschluss des

Verfahrens zu vernichten, wenn diese Frist nicht durch erneute Sachverhalte in dem
vorstehenden Sinne unterbrochen wird.



16. Wiedereinstellung

Kommt es nach MaRnahme dieses Stufenplanes zu einer Kindigung, ist eine
Wiedereinstellung/Einstellung des betroffenen Mitarbeiters im Rahmen der personellen und
finanziellen Mdoglichkeiten bevorzugt zu behandeln. Sich hierfiir einzusetzen, ist Aufgabe aller
Vorgesetzten und im Rahmen der sozialen Verantwortung des Universitatsklinikums A.6.R. dem
Betroffenen eine Perspektive aufzuzeigen. Voraussetzung ist eine nachweislich suchtfreie
Lebensweise von mindestens einem Jahr Dauer nach abgeschlossener Heilbehandlung. Vor
Wiedereinstellung ist eine personalédrztliche Untersuchung durchzufilhren. Ein Rechtsanspruch
auf Wiedereinstellung besteht nicht.

17. Gesetzliche Vorgaben
Vorschriften des Arbeitsschutzes, wie das Arbeitsschutzgesetz, die Unfallverhiitungsvorschriften,
das Betdubungsmittelgesetz und Vorgaben des Datenschutzgesetzes sowie weitere Vorschriften
sind zu beachten.
18. Inkrafttreten/Wirksamkeit/Kiindigung

Diese DV tritt mit Wirkung vom 1. September 2015 in Kraft.

Einvernehmlich kann diese DV jederzeit verandert werden. Jede Vertragspartei hat das Recht,
die DV mit einer Frist von drei Monaten zum Quartalsende aufzukiindigen. Die DV bleibt nach

Kindigung bis zum Abschluss einer neuen DV in Kraft.

Anderungen und Kiindigung sind grundsétzlich nur schriftlich méglich.
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