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Ein Drittel geht krank zur Arbeit

Der Anteil jener Beschiftigten, die krank zur Arbeit gehen, liegt seit fiinf Jahren
konstant bei rund 33 Prozent. Die haufigste Ursache: Pflichtgefiihl gegeniiber den
Kollegen/-innen. Und der Osterreichische Arbeitsgesundheitsmonitor der AK

Oberosterreich zeigt auch: Schlechte Chefs machen ihre Beschiftigten krank.

Am haufigsten sind die 6sterreichischen Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer
wiahrend der Wirtschaftskrise in den Jahren 2008 und 2010 krank zur Arbeit ge-
gangen. Damals gaben zwischen 37 und 45 Prozent der Beschaftigten an, inner-
halb des vergangenen halben Jahres zumindest einmal krank zur Arbeit gegangen
zu sein. Seit dem zweiten Halbjahr 2012 liegt dieser Wert ziemlich konstant bei

rund einem Drittel der Beschaftigten.

Rucklaufig ist hingegen die Dauer des sogenannten ,,Prasentismus®: Wahrend in
der Krise die betroffenen Arbeitnehmer/-innen durchschnittlich rund neun Tage
pro Halbjahr krank zur Arbeit gingen, so liegt dieser Wert seit zwei Jahren kon-

stant zwischen sechs und sieben Tagen.

Unterschiede nach Branchen und Berufen

Besonders oft gehen Beschiftigte in der Holzindustrie, in der Nahrungsmittelher-
stellung und in der Metallbranche krank zur Arbeit. In allen drei Branchen liegt
der Anteil bei rund 40 Prozent. Tendenziell eher zuhause bleiben Arbeitnehmer/-

innen im Fremdenverkehr und im Einzelhandel.

Nach Berufen betrachtet stechen Geschiftsfiihrer/-innen und Regalbetreuer/-innen
ins Auge: Von ihnen geben jeweils fast 50 Prozent der Befragten an, im vergange-
nen halben Jahr krank zur Arbeit gegangen zu sein. Auch bei Wissenschaftern/-
innen, in der Altenpflege und bei technischen Angestellten ist der Anteil sehr
hoch (rund 45 Prozent). Am anderen Ende der Skala befinden sich Koche/-innen
(16 Prozent), Friseure/-innen und Kosmetiker/-innen (17 Prozent) sowie Beschaf-

tigte in der offentlichen Sicherheit, wie etwa Polizisten/-innen (20 Prozent).



Prasentismus nach ausgewéahlten Berufsgruppen

Im letzten halben Jahr krank zur Arbeit gegangen
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Pflichtgefiihl gegentiber den Kollegen

Der haufigste Grund, krank zur Arbeit zu gehen, ist das Pflichtgeftihl gegentiber
den Kolleginnen und Kollegen. Sechs von zehn Befragten gaben an, deswegen
nicht daheim zu bleiben, obwohl es verniinftiger wire. Im 6ffentlichen Dienst sa-

gen das sogar 72 Prozent.

Gut ein Drittel aller Beschiftigten, die krank zur Arbeit gingen, klagten tiber man-
gelnde Vertretung bzw. dass niemand ihre Arbeit erledigen konnte. Besonders bei
Angestellten ist das ein hiufiger Grund. Fir sie ist auch ausschlaggebend, krank

arbeiten zu gehen, weil ansonsten die Arbeit liegen bleiben wiirde.

Arbeiter haben hingegen deutlich mehr Angst vor einem Jobverlust: Ein Viertel

von ihnen ist aus Sorge vor beruflichen Konsequenzen krank zur Arbeit gegangen.

Allerdings hatten nur wenige Beschaftigte Probleme aufgrund von Fehlzeiten we-
gen Krankheit. Allerdings sind auch hier die Arbeiter/-innen (sieben Prozent) star-

ker betroffen als die restlichen Bediensteten (Angestellte drei Prozent, 6ffentlich



Bedienstete zwei Prozent). 17 Prozent der Arbeiter/-innen berichteten dartber,
dass Kollegen/-innen Probleme wegen krankheitsbedingten Abwesenheiten hat-
ten. Bei den Angestellten und offentlich Bediensteten waren es neun bzw. sieben

Prozent.

Berufliche Konsequenzen aufgrund von Fehlzeiten
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Wenn es tatsachlich zu negativen Konsequenzen aufgrund von Fehlzeiten kommt,
dann sind Arbeiter/-innen eher von Ermahnungen oder Kiindigungen betroffen,
bei offentlich Bediensteten tiberwiegen Benachteiligungen und ein schlechteres

Klima zwischen den Kollegen/-innen.

Wer krank zur Arbeit geht, ist langer krank

Fast jede/r dritte Beschaftigte, die/der krank zur Arbeit gegangen ist, hatte dadurch
gesundheitliche Nachteile. Die haufigste Folgeerscheinung ist Mudigkeit und Ab-
geschlagenheit, weit schlimmer sind aber die lingere Dauer der Krankheit, Unkon-
zentriertheit und die Moglichkeit eines Riickfalles. Aufferdem besteht die nicht zu
vernachlassigende Moglichkeit, auch die Kolleginnen und Kollegen anzustecken.

Das alles fallt nattirlich auch den Arbeitgebern auf den Kopf, weil Leistungsfahig-



keit und Produktivitat bei kranken Mitarbeitern/-innen nachlassen. Unterschiedli-
che Studien gehen davon aus, dass kranke Beschiftigte am Arbeitsplatz nicht nur
weniger leisten, sondern auch mehr Fehler machen und sogar haufiger Opfer eines
Unfalls werden. Prasentismus begtnstige zudem chronische Krankheiten. Die Kos-
ten fir die Unternehmen werden dadurch héher, als wenn die Beschiftigten in

Krankenstand gehen und sich auskurieren wiirden.

Flhrungskrafte haben eine Schltsselrolle

GrofSen Einfluss auf die Gesundheit der Mitarbeiter/-innen haben die Vorgesetz-
ten: Von denen, die unzufrieden mit der Fithrung durch die Chefin oder den Chef
waren, waren 73 Prozent in den vergangenen sechs Monaten zumindest einmal
krank. Beschaftigte mit guten Chefs waren im selben Zeitraum nur zu 61 Prozent

zumindest einmal erkrankt.

Wer von der Chefin oder vom Chef nicht genug Unterstiitzung erhalt, ist dreimal
so viele Tage krank im Biiro wie jene Beschiftigten, die vom Vorgesetzten guten
Rickhalt bekommen. Und auch die Zeitdauer des Krankenstandes verkiirzt sich
bei guter Fihrung: Beschiftigte mit wenig Unterstitzung von ihrer Chefin oder
ihrem Chef sind durchschnittlich fast neun Tage im Krankenstand. Wer sich gut

aufgehoben fihlt, ist nur 7,6 Tage zuhause.

Nach wie vor zu wenige gesundheitsfordernde Mal3hahmen

In vielen Betrieben gibt es nach wie vor keine oder zu wenige gesundheitsfor-
dernde Mafinahmen — und zwar insbesondere in korperlich anstrengenden Beru-
fen, wo sie besonders wichtig waren. Nur jede/-r fiinfte Maschinenbauer/-in hat
ein Gesundheitsangebot im Betrieb, bei Reinigungskraften, Gartnern/-innen, Kfz-
Mechanikern/-innen, Maurern/-innen und Tischlern/-innen sowie Installateuren/-
innen nur jede/-r vierte. Am meisten Angebote gibt es in den Pflegeberufen, bei
Lehrern/-innen und Kindergértnern/-innen. Das zeigt, dass sich die offentlichen

Einrichtungen verstarkt um Gesundheitsforderung bemihen.



Insgesamt hat sich die Situation — insbesondere aufgrund zahlreicher (bewusst-
seinsbildender) Maffnahmen der Arbeiterkammer — in den letzten Jahren gebes-
sert: 2008 hatten 84 Prozent aller Beschaftigten keinerlei Gesundheitsmaf$nahmen
im Betrieb. Neun Jahre spiter kann schon fast die Halfte der Beschaftigten auf zu-
mindest eine Gesundheitsmafinahme am Arbeitsplatz zurickgreifen. Jeder achte
Beschiftigte verfuigt sogar tber vier oder mehr Angebote. Das heift aber im Um-
kehrschluss: Wahrend 28 Prozent der Betriebe mehrere Maffnahmen zur Gesund-
heitsforderung eingerichtet haben, ist mehr als die Halfte der Betriebe immer noch

untatig.

Schlussfolgerungen und Forderungen

Die Unternehmen missen die Arbeitsbedingungen so gestalten, dass die Beschaf-
tigten erst gar nicht krank werden. Korperliche und psychische Belastungen am
Arbeitsplatz missen erkannt und reduziert werden, damit Beschaftigte gesund
bleiben und bis zur Pension durchhalten konnen. AufSerdem muss kranken Men-
schen genug Zeit gegeben werden, um sich auszukurieren. Und es muss fiir einen
gesunden Wiedereinstieg nach langem Krankenstand gesorgt werden, damit die

Rickkehr nicht zum Ruckfall fihrt.

Kindigungsschutz im Krankheitsfall

Um in Zukunft Druck und Angst von den Beschaftigten zu nehmen, fordert die
Arbeiterkammer Ober6sterreich die Einfithrung von Regelungen zum Kiindi-
gungsschutz im Krankheitsfall. Zumindest sollte ein Motivkindigungsschutz mit
Beweislastumkehr festgelegt werden. Eine Kiindigung seitens des Arbeitgebers im
Krankenstand konnte dann durch betroffene Beschiftigte angefochten werden
und Arbeitgeber miissten im Rechtsverfahren den Beweis erbringen, dass die Kiin-

digung nicht wegen der Erkrankung erfolgte.

Damit Arbeitgeber erkrankte Beschaftigte nicht unter Druck setzen, einer einver-

nehmlichen Auflosung des Arbeitsverhiltnisses zuzustimmen, muss der Anspruch



auf Entgeltfortzahlung durch den Arbeitgeber auch bei einvernehmlicher Auflo-
sung tber die Beendigung des Arbeitsverhiltnisses hinaus aufrecht bleiben. Der-
zeit ist das nicht der Fall. Aulerdem muss der Entgeltfortzahlungsfonds fir alle

Unternehmen wiedereingeftihrt werden.

Ausreichende Personalbemessung

Auch durch eine ausreichende Personalbemessung wird der Druck von den Be-
schaftigten genommen, unbedingt krank zur Arbeit gehen zu mussen. Gentgend
Personal bewirkt, dass krankheitsbedingte Fehlzeiten nicht zu Lasten der restli-
chen Belegschaft gehen und Beschiftigte sich nicht bemiifigt fithlen, aus Pflicht-
gefithl und Rucksicht auf die Kollegen/-innen krank zur Arbeit zu gehen.

Um psychische Belastungen erkennen und vermeiden zu kénnen, missen die in-
folge der Evaluierung psychischer Belastungen erkannten MafSnahmen verpflich-
tend umgesetzt werden. Arbeitspsychologen/-innen miissen als verpflichtende Pra-
ventivfachkraft im Gesetz verankert werden. Die Arbeitsinspektion muss mit mehr
Ressourcen ausgestattet werden, um ihren Kontroll- und Beratungsauftrag im Be-
reich der psychischen Belastungen, aber auch krankmachender Arbeitszeiten, noch

besser erfiillen zu konnen.

Gesunde Arbeitszeiten

Einer der wesentlichen Belastungsfaktoren fiir Beschiftigte sind ungesunde Ar-
beitszeiten. Darum bedarf es eines Abbaus regelmafig geleisteter Uberstunden so-
wie einen fairen Ausgleich fiir belastende Arbeitszeiten durch Freizeit (Zeitaus-
gleich) anstelle finanzieller Zuschlige. Die Arbeitnehmer/-innen brauchen mehr
Mitsprache bei der Arbeitszeit, damit sie Beruf- und Privatleben besser vereinbaren
konnen. Dazu gehort auch die Einfithrung der sechsten Urlaubswoche fir alle Ar-
beitnehmer/-innen, die 25 Jahre gearbeitet haben — egal, ob immer im gleichen Be-
trieb oder bei unterschiedlichen Arbeitgebern/-innen. Langfristig ist zudem eine

kirzere Vollzeitarbeitszeit mit Ausgleich bei Lohn und Personal anzustreben.



Unternehmen in die Verantwortung nehmen

Um krankmachende Arbeitsbedingungen an der Wurzel zu packen, miissen die
Arbeitgeber starker in die Verantwortung genommen werden. Ein ganzheitlich
ausgerichtetes betriebliches Gesundheitsmanagement mit geschlechtergerechten
Mafinahmen zur Forderung der Gesundheit aller Mitarbeiter/-innen muss in den

Unternehmen verwirklicht werden.

Der Osterreichische Arbeitsgesundheitsmonitor

Der Arbeitsgesundheitsmonitor ist eine umfassende Erhebung der subjektiven ge-
sundheitlichen Befindlichkeit von Arbeitnehmern/-innen. Neben klassischen Be-
eintrachtigungen und psychosomatischen Beschwerdebildern (Herz-Kreislauf-
Probleme, Schlafstorungen, Konzentrationsstorungen, Verdauungsbeschwerden,
Kopfschmerzen, Beschwerden im Bewegungs- und Stiitzapparat etc.) werden auch
psychische Beeintrachtigungen (Gereiztheit, Depressivitit, Nicht-Abschalten-Ko6n-
nen, Motivationsverlust, Resignation etc.) sowie positive Indikatoren der Gesund-
heit (Personlichkeitsentwicklung, Selbstwirksamkeit, Wohlbefinden, Leistungsfa-

higkeit, Sinnwahrnehmung im Leben etc.) erhoben.

Erhoben werden die Daten in face-to-face-Interviews im Rahmen der IFES-

Mehrthemenumfrage. Das Sample betrigt 4.000 Interviews jahrlich, somit ist der
Gesundheitsmonitor reprasentativ fiir alle unselbststandig Beschaftigten in Oster-
reich. Die Grundgesamtheit bilden unselbstindig Beschiftigte ab 15 Jahren in Os-

terreich. Mehr Infos unter ooe.arbeiterkammer.at/Arbeitsgesundheitsmonitor



https://ooe.arbeiterkammer.at/Arbeitsgesundheitsmonitor

