@AM: Ziekteverzuim onze zorg

Inleiding
 

Het ziekteverzuim van medewerkers van het Amsterdam Museum (AM) is een belangrijk aandachtsgebied voor DB en de teamleiders.
Medewerkers die ziek zijn of geheel of gedeeltelijk arbeidsongeschikt, verdienen dan ook extra aandacht van leidinggevenden en collega´s.
 
Iedereen is weleens ziek. We hebben allemaal wel eens last van meer of minder ernstige klachten. Dat betekent niet dat ieder mens vervolgens ook hetzelfde soort ziekteverzuim laat zien. Belangrijk is het dus om te weten te komen of er sprake is van een door de organisatie wel of niet te beïnvloeden keuze door de medewerker om te gaan verzuimen.
Kern van de verzuimbegeleiding is dan ook snel inzicht te krijgen in wat de aard van het verzuim is en op basis daarvan passende maatregelen te treffen die de terugkeer naar het werk kunnen bevorderen.
Ligt het aan het werk zelf? Aan de organisatie? Aan de verstandhouding met collega´s? Door daar iets aan te veranderen, kan mogelijk het ziekteverzuim worden verminderd. Nooit 100 % natuurlijk, want er zijn altijd situaties waarin ziek zijn geen andere keuze dan verzuimen toelaat.
 
Zeker bij medewerkers die meer of opvallend anders verzuimen dan anderen, zijn verzuimgesprekken noodzakelijk om de vinger op de zere plek te kunnen leggen.
Het gaat erin de eerste plaats dan om een gesprek op gang te brengen. Dat geeft de medewerker de ruimte om het hart te luchten. Dat kan dan weer een vertrekpunt voor een verbetering opleveren.
De direct leidinggevende is de hoofdrolspeler. bedrijfsarts, consulent en P&O spelen hierbij een adviserende rol.
 
Om alle rollen en verantwoordelijkheden overzichtelijker te maken, hier in het kort een ieders bijdrage
 
de leidinggevende:
 

         zorgt voor continuïteit in de werkzaamheden bij ziekteverzuim;
         organiseert en onderhoudt het contact met de zieke medewerker, neemt initiatieven om belangstelling te
       tonen (bloemetje, kaartje, bezoek, telefoon e.d.);
         zoekt, indien aan de orde, naar aangepaste of vervangende werkzaamheden om aan de medewerker
       te kunnen aanbieden;
        overlegt regelmatig met de medewerker over werkhervatting in eigen, aangepast of vervangend werk;
        overlegt met het team P&O en de bedrijfsarts over de mogelijkheden voor passende- of
       vervangende werkzaamheden;
        voert terugkeer gesprekken met langdurige zieken;
        voert verzuimgesprekken met medewerkers die zich frequent ziekmelden (>3 keer in 12 maanden)
       en/of opmerkelijk verzuim vertonen (>20 ziekteverzuimdagen in 12 maanden);
         informeert zijn leidinggevende over de stand van zaken van ziekteverzuim en de aanpak daarvan.
 
de medewerker:
 

        meldt zich ziek en hersteld volgens de regels in de brochure: "Wat te doen bij ziekte";
        geeft gevolg aan de gegeven adviezen en richtlijnen;
        neemt initiatieven om het ziekteverzuim of de verzuimduur te beperken;
        informeert de leidinggevende regelmatig over het karakter en verloop van het verzuim;
        werkt mee aan het (therapeutisch) terugkeren op zijn werkplek of  accepteert aangepast of
    vervangend werk.
 
personeel & organisatie:
 

         verwerkt administratief de ziek- en herstelmeldingen;
         informeert de leidinggevende (zonodig) over het verzuim, stemt de verzuimaanpak met de
       leidinggevende af;
         adviseert en ondersteunt de medewerkers en de leidinggevende bij de uitvoering van het verzuimbeleid;
         draagt zorg voor de administratieve afstemming met de ARBO-dienst en het
        Uitvoeringsinstituut Werknemersverzekeringen (UWV);
         organiseert de vergaderingen van het Sociaal Medische Team (SMT) en legt de gemaakte afspraken vast;
         bewaakt de uitvoering van de gemaakte afspraken;
         ondersteunt de leidinggevende bij het vinden van creatieve oplossingen voor het terugdringen van
        het ziekteverzuim;
         informeert bij de leidinggevende over het regelmatig onderhouden van een contact met de
       zieke medewerker.
 
bedrijfsarts en consulent:
 

         werken volgens de afspraken gemaakt met het AM;
         geven adviezen over bespoediging van het herstel van de medewerker;
         adviseren de leidinggevende (en P&O) wat als aangepast of vervangend werk kan worden
        aangeboden aan de medewerker;
         adviseren en ondersteunen de leidinggevende en de medewerker bij het begeleiden van het ziekteverzuim;
         geven adviezen over prognoses van arbeidsongeschiktheid;
         nemen deel aan het SMT en bepalen mede de agenda;
         signaleren en bespreken zaken met de leidinggevenden in het SMT vanuit de gesprekken
       met de medewerkers.
 
Tot slot
Leidinggevenden kunnen door hún gedrag (luisteren, bijsturen, aanpassen, stimuleren), in voorkomende gevallen, het keuzeproces van de medewerker om te verzuimen bij ziekte beïnvloeden.
