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Zusammenfassung

Das européische Gesundheits- und Sozialwesen ist ein Schliisselsektor fir die Gewahrleistung der
Gesundheit und des Wohlergehens der europdischen Burgerinnen und Burger, einschlielich der
Arbeitskréfte. Es handelt sich um einen der gréf3ten Wirtschaftszweige in Europa, in dem etwa 11 % der
Erwerbstétigen in der EU arbeiten (siehe Eurostat-Zahlen fiir 20201). Ein erheblicher Teil der
Beschéftigten in diesem Wirtschaftszweig ist in Krankenhdusern angestellt, ebenso sind viele
Beschéftigte in  Pflegeheimen und Betreuungseinrichtungen, Arztpraxen und sonstigen
gesundheitshezogenen Tatigkeitsbereichen sowie in der ambulanten Pflege tatig.

Die Beschéftigten im Gesundheits- und Sozialwesen sind einer Vielzahl von Risiken in Bezug auf ihre
Gesundheit und ihr Wohlbefinden ausgesetzt. Diese unterschiedlichen arbeitsbezogenen Risiken sind
ein weiterer Grund dafir, dass das Gesundheits- und Sozialwesen fur eine vertiefende Analyse der
ESENER-Daten ausgewahlt wurde. Zu den Hauptrisiken gehoren: biologische Risiken, die jede Form
der Exposition gegentiber biologischen Wirkstoffen, wie z. B. durch Blut Gibertragene Krankheitserreger
und infektiose Mikroorganismen, umfassen und zu denen auch Risiken im Zusammenhang mit COVID-
19 gehdren; chemische Risiken, unter anderem durch Arzneimittel, die bei der Behandlung von Krebs
verwendet werden, und durch Desinfektionsmittel; physische Risiken, z. B. Larm, Rutschen, Stolpern
und Stirrze sowie ionisierende Strahlung; ergonomische Risiken, wie der Transfer von Patientinnen und
Patienten sowie psychosoziale Risiken, darunter Gewalt und Belastigung, Exposition gegeniber
traumatischen Ereignissen, hohe Arbeitsintensitat, der Umgang mit Menschen an ihrem Lebensende,
die Notwendigkeit, mehrere Aufgaben gleichzeitig auszufiuihren, Schichtarbeit, Einzelarbeit und
mangelnder Tatigkeitsspielraum bei der Arbeit.

Angesichts der Bedeutung des Gesundheits- und Sozialwesens und der spezifischen Risiken fur
Sicherheit und Gesundheit, denen die Beschaftigten ausgesetzt sind, bestand das Hauptziel dieser
Studie darin, Daten aus den drei ESENER-Erhebungen (2009, 2014 und 2019) zu analysieren, um
einen Uberblick zu den zeitlichen Entwicklungen im Bereich Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit
im Allgemeinen, der psychosozialen Risiken im Besonderen, der Triebkréfte und Hindernisse fir den
Arbeits- und Gesundheitsschutz in diesem Wirtschaftszweig und der Beteiligung der Beschéaftigten
daran zu erhalten. Die Studie erforscht, wie Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit in diesem
Wirtschaftszweig umgesetzt wird, sowie Beweggrinde und Motive und inwiefern diese durch den
Kontext in dem die jeweiligen Einrichtungen tatig sind, gepréagt werden.

Die folgenden Forschungsfragen wurden untersucht:

= Was sind die wichtigsten Risikofaktoren fir Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit im
Gesundheits- und Sozialwesen? Haben sich diese Risikofaktoren in den vergangenen zehn
Jahren (wahrend der drei ESENER-Erhebungen von 2009 bis 2019) erheblich verandert, und
wenn ja, inwiefern? Gibt es Unterschiede in Bezug auf diese Risikofaktoren zwischen den
einzelnen Landern? Wie lassen sich die Risikofaktoren in diesem Wirtschaftszweig mit denen
in anderen Wirtschaftszweigen vergleichen?

=  Wie wird Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit im Gesundheits- und Sozialwesen
umgesetzt? Welche Arten/Formen der Umsetzung von Sicherheit und Gesundheit bei der
Arbeit finden sich in diesem Wirtschaftszweig? Haben sich Sicherheit und Gesundheit bei der
Arbeit in den vergangenen zehn Jahren erheblich verdndert, und wenn ja, wie? Gibt es in
diesem Wirtschaftszweig zwischen den einzelnen Landern erhebliche Unterschiede in Bezug
auf Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit? Wird der Arbeits- und Gesundheitsschutz in
diesem Wirtschaftszweig deutlich anders gehandhabt als in anderen Wirtschaftszweigen?

= Was sind die wichtigsten Faktoren, die Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit im
Gesundheits- und Sozialwesen beeinflussen? Welchen Einfluss haben u. a. folgende
Faktoren: nationaler/wirtschaftszweigspezifischer Kontext; GréRe der Einrichtung; Commitment
der Unternehmensleitung; Beteiligung der Beschaftigten; Vorhandensein etablierter Verfahren

1 https://appsso.eurostat.ec.europa.eu/nui/show.do?dataset=Ifsa_egan2&lang=en (02-2002)
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und Verfugbarkeit von Fachwissen und Unterstiitzung? Haben sich diese Faktoren im Laufe der
Zeit verandert? Gibt es erhebliche Unterschiede auf Lander- und Wirtschaftszweigebene?

Zur Beantwortung dieser Forschungsfragen wurde in der Studie ein Ansatz gewahlt, bei dem
verschiedene Methoden kombiniert wurden. Dieser Ansatz umfasste folgende Elemente:

= Literaturiibersicht;

= Befragungen von neun Expertinnen und Experten des Wirtschaftszweiges;

= deskriptive Analysen der ESENER-Datensétze;

»  erweiterte statistische Analyse (Analyse latenter Klassen) der ESENER-Datensatze.

Insgesamt ergab diese Studie, dass im Gesundheits- und Sozialwesen im Vergleich zum Durchschnitt
aller Wirtschaftszweige ein hoheres Bewusstsein fiir Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit
vorhanden ist.

Zu den zentralen Risiken fur die Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit in diesem Wirtschaftszweig
gehdren ergonomische Risiken (einschlieBlich Muskel- und Skeletterkrankungen, MSE) und
psychosoziale Risiken. Zu den haufig genannten ergonomischen Risiken zahlen repetitive Hand- und
Armbewegungen, langeres Sitzen sowie das Heben oder Bewegen von Personen oder schweren
Lasten. Diese Risiken konnen Muskel- und Skeletterkrankungen im Allgemeinen und Riickenschmerzen
im Besonderen verursachen. Diese Faktoren wurden als Risiken fir alle Wirtschaftszweige identifiziert,
doch stellt den Daten zufolge das Heben oder Bewegen schwerer Lasten im Gesundheits- und
Sozialwesen ein grol3eres Risiko dar als in anderen Wirtschaftszweigen. Dies gilt ebenso fiir die von
chemischen oder biologischen Stoffen ausgehenden Risiken.

In Bezug auf psychosoziale Risiken zeigen die Ergebnisse, dass der Umgang mit schwierigen
Patientinnen und Patienten das schwerwiegendste Risiko darstellt. In Ubereinstimmung damit
benannten auch die befragten Expertinnen und Experten Beléstigung und Gewalt am Arbeitsplatz als
erhebliches Problem im Gesundheits- und Sozialwesen. Auch der Zeitdruck wird laut der
Befragungsdaten als erhebliches Risiko eingestulft.

Insgesamt geht aus den ESENER-Daten hervor, dass Risiken im Zusammenhang mit der
Arbeitsorganisation in Einrichtungen des Gesundheits- und Sozialwesens weitaus haufiger genannt
werden als in anderen Wirtschaftszweigen. Im Zeitverlauf ist in diesem Wirtschaftszweig eine Zunahme
der Haufigkeiten aller Risiken zu verzeichnen, mit Ausnahme der Angst vor Arbeitsplatzverlust.

Die Auswirkungen von COVID-19 waren fir das Gesundheits- und Sozialwesen in vielerlei Hinsicht
erheblich, was deutlich aus den fur diese Studie durchgefiuihrten Befragungen von Expertinnen und
Experten hervorging. Die Befragten wiesen darauf hin, dass der Stress fur die Beschaftigten in diesem
Wirtschaftszweig in hohem MaRe zugenommen hat, was auf Faktoren wie Uberlastung aufgrund des
Anstiegs der Zahl an Patientinnen und Patienten einerseits und Personalmangel andererseits, das
Fehlen personlicher Schutzausriistung (PSA) in der ersten COVID-19-Welle und allgemeine Angst um
die eigene Gesundheit infolge einer moéglichen Exposition gegeniiber COVID-19 am Arbeitsplatz und
die Gesundheit der Familien wéahrend der Pandemie zurlckzufihren ist. COVID-19 hat sich auch auf
die Haufigkeit der Besichtigungen der Arbeitsplatze ausgewirkt, die Zahl dieser ist aufgrund von
Faktoren wie Arbeitskraftemangel seitens der Aufsichtsbehdrden und Beschrankungen beim Zugang zu
den Arbeitsplatzen aufgrund biologischer Risiken zuriickgegangen.

Der Anteil der Einrichtungen, die in den letzten drei Jahren von den Arbeitsaufsichtsbehdrden
besichtigt wurden, hat den Befragungsergebnissen zufolge in den vergangenen drei Jahren
abgenommen, sowohl in den Wirtschaftszweigen insgesamt als auch im Gesundheits- und Sozialwesen.
Hierfir gibt es eine Reihe von Grinden, wie z. B. die angespannte Personalsituation bei den
Aufsichtsbehdrden sowie die erforderliche Spezialisierung und Schulung fur spezifische Risiken. Wie
bereits erwadhnt, hat die COVID-19-Pandemie auch dazu geflhrt, dass Arbeitsaufsichtsbehdrden
aufgrund biologischer Risikofaktoren gelegentlich der Zugang zu den Arbeitsstatten verwehrt wurde.

Die Studie ergab weiterhin, dass Einrichtungen des Gesundheits- und Sozialwesens im Vergleich zu
Unternehmen in allen anderen Wirtschaftszweigen am ehesten (ber einen guten Arbeits-
Gesundheitsschutz verfiigen und sich hierbei auf interne Unterstiitzung verlassen kénnen. Die
Einrichtungen verfiigen Uber eine Reihe von Malinahmen, die darauf zielen, ergonomische und
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psychosoziale Risiken zu minimieren. So finden sich im Gesundheits- und Sozialwesen mehr
Einrichtungen, die Uber Aktionsplane zur Bekdmpfung von Stress am Arbeitsplatz und Verfahren zum
Umgang mit Mobbing und Belastigung sowie Bedrohungen und Missbrauch durch Dritte verfligen, als
im Durchschnitt aller Wirtschaftszweige.

Die Bereitstellung spezifischer ergonomischer Ausristung, wie Stihle oder Schreibtische, war
die gangigste PraventivmalBnahme, gefolgt von der Bereitstellung von Hilfsmitteln zur Unterstiitzung
des Hebens oder Bewegens von Lasten oder anderen kérperlich schweren Arbeiten und der Mdglichkeit
fur Menschen mit gesundheitlichen Problemen, die Arbeitszeit zu verkirzen. Die haufigste MalRnahme
zur Minderung psychosozialer Risiken in diesem Wirtschaftszweig war im Jahr 2014 die vertrauliche
Beratung von Beschéftigten, 2019 wurde jedoch eine neue ESENER-Antwortmdglichkeit am
haufigsten genannt: die Moglichkeit fur die Beschaftigten, mehr Entscheidungen lber die
Austlbung ihrer Tatigkeit selbst zu treffen.

Insgesamt verfligen Einrichtungen im Gesundheits- und Sozialwesen im Vergleich zu Unternehmen in
allen anderen Wirtschaftszweigen eher tber ein gut entwickeltes Management psychosozialer
Risiken. In den Einrichtungen war die Wahrscheinlichkeit, dass MalRnahmen zur Pravention
psychosozialer Risiken in hohem Maf3e in Anspruch genommen wurden, héher als in den anderen
Wirtschaftszweigen.

Daruber hinaus war Uber alle ESENER-Wellen hinweg im Gesundheits- und Sozialwesen eine starkere
Inanspruchnahme von Gesundheits- und Arbeitssicherheitsdienstleistungen zu verzeichnen als
in anderen Wirtschaftszweigen.

Der Anteil der Einrichtungen, die tUber die Durchfihrung von Gefahrdungsbeurteilungen berichteten,
war im Gesundheits- und Sozialwesen sowohl 2014 als auch 2019 hdher als in allen Wirtschaftszweigen,
wenngleich der Trend ricklaufig ist. Im Zeitverlauf ist ein Anstieg der intern durchgefiihrten
Gefahrdungsbeurteilungen zu verzeichnen, insbesondere bei Kleinst- bzw. kleinen und mittleren
Unternehmen. Zugleich verfiigen groRe Unternehmen haufiger Gber interne Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter, die die Gefahrdungsbeurteilungen durchfihren als Kleinst- bzw. kleine oder mittlere
Unternehmen. Dieses erhebliche Gefélle zwischen den Einrichtungen, die auf interne vs. externe
Expertinnen und Experten flur Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit zugreifen, steht haufig im
Zusammenhang mit dem Umfang verfligbarer personeller und finanzieller Ressourcen. Der 2019 am
haufigsten genannte Grund dafiir, dass Gefahrdungsbeurteilungen im Gesundheits- und Sozialwesen
nicht durchgefihrt wurden, war, dass keine grof3eren Probleme festgestellt wurden oder dass die
Gefahren und Risiken bereits bekannt waren.

Zu den am haufigsten genannten Hindernissen bei der Bewaltigung von Risiken im Bereich Sicherheit
und Gesundheit bei der Arbeit zahlen laut Befragung die Komplexitat der rechtlichen
Verpflichtungen, der Mangel an Zeit oder Personal sowie der Verwaltungsaufwand. In Bezug auf
die psychosozialen Risiken war das im Jahr 2019 am haufigsten genannte Hindernis die Zurtickhaltung,
offen Uber das Thema zu sprechen. Dies bestatigen die fur die Studie befragten Expertinnen und
Experten, die auf die mit dem Thema psychische Gesundheit verbundene Stigmatisierung
hinweisen.

Zu den wichtigsten Triebkraften fir Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit gehéren die Erfiillung
rechtlicher Verpflichtungen, die Erfullung der Erwartungen der Beschéftigten oder ihrer
Vertretungen, die Aufrechterhaltung oder Steigerung der Produktivitdt, das Ansehen der
Einrichtung und die Vermeidung von Geldstrafen und Sanktionen. Die Studie ergab, dass
Einrichtungen des Gesundheits- und Sozialwesens diese Triebkrafte fur Sicherheit und Gesundheit bei
der Arbeit im Vergleich zu Unternehmen in allen anderen Wirtschaftszweigen und hier insbesondere zur
Privatwirtschaft h&ufiger nennen. Zugleich stehen diese in positivem Zusammenhang mit der
EinrichtungsgroiRe, d.h. je groRRer die Einrichtung, desto haufiger wurden die aufgefihrten Triebkrafte
genannt. Die Befragung der Expertinnen und Experten stiitzen diese Ergebnisse, wobei das Ansehen
der Einrichtung und die Einhaltung der Rechtsvorschriften zu den wichtigsten Triebkréften gezahlt
wurden. Dariiber hinaus sind die Befragten der Ansicht, dass COVID-19 die Aufmerksamkeit und das
Bewusstsein fir den Zusammenhang zwischen der 6ffentlichen Gesundheit und dem Gesundheits- und
Sozialwesen erhoht hat. SchlieBlich kann die Digitalisierung als eine weitere wichtige Triebkraft fur
den Arbeits- und Gesundheitsschutz angesehen werden, da sie zu einem hochwertigen, wirksamen und
effizienten Umsetzung von Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit, insbesondere im Bereich der
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Automatisierung, beitragen kann. Aufgrund des Fachkraftemangels ist es wahrscheinlich, dass auf
kunstliche Intelligenz (KI) gestitzte Systeme im Gesundheits- und Sozialwesen kinftig in
zunehmendem Mafe genutzt werden, um sowohl kognitive als auch koérperliche Tatigkeiten zu
automatisieren. Zu den positiven Folgen gehort dabei, dass Kl-gestiitzte Systeme anstrengende
Tatigkeiten wie das Heben von Patientinnen und Patienten und einige Routineaufgaben wie das
Auswerten von MRT-Aufnahmen oder das Injizieren bernehmen kénnen. Dies wird dazu beitragen,
Muskel- und Skeletterkrankungen vorzubeugen, und kann aufgrund der Entlastungen bei
Routinearbeiten auch psychosoziale Risiken verringern. Kl-gestiitzte Systeme kénnen jedoch auch
neue und aufkommende Risiken mit sich bringen, die im Zusammenhang mit der Angst vor
Arbeitsplatzverlust oder einem Kompetenzverlust stehen. Diese Themen wurden in der Literatur
ausfihrlich erortert?.

Was die Beteiligung der Beschéftigten bei der Umsetzung von Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit
betrifft, so gehoren die fir den Arbeits- und Gesundheitsschutz zustéandigen Vertreterinnen und
Vertreter zur haufigsten Form der Beschatftigtenvertretung, sowohl im Gesundheits- und Sozialwesen
als auch in allen anderen Wirtschaftszweigen. Das Thema Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit
wurde zwischen den Beschaftigtenvertretungen und dem Management in Einrichtungen des
Gesundheits- und Sozialwesens regelmafiiger erortert als in allen Wirtschaftszweigen. Im Vergleich zu
den anderen Wirtschaftszweigen erhalten die fur Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit zustéandigen
Vertreterinnen und Vertreter im Gesundheits- und Sozialwesen etwas haufiger entsprechende
Schulungen wahrend der Arbeitszeit, wenngleich der Trend seit 2014 leicht ricklaufig ist.

Sowohl im Gesundheits- und Sozialwesen als auch in allen anderen Wirtschaftszweigen bezieht die
Uberwiegende Mehrheit der Unternehmen, die regelmafig Geféahrdungsbeurteilungen durchfuhren, ihre
Beschaftigten in die Gestaltung der Mal3Bhahmen ein; dieser Anteil ist im Gesundheits- und Sozialwesen
etwas hoher als bei allen anderen Wirtschaftszweigen. Beschéftigte im Gesundheits- und Sozialwesen
sind zudem haufiger an der Ermittlung maoglicher Ursachen fir arbeitsbedingten Stress und an der
Konzipierung von MalBnahmen zu deren Bewaltigung beteiligt als Beschaftigte in allen anderen
Wirtschaftszweigen.

2 Siehe z. B. Europaische Kommission (2019), Al, the future of work? Work of the future! On how artificial intelligence, robotics
and automation are transforming jobs and the economy in Europe [KI — die Zukunft der Arbeit? Die Arbeit der Zukunft! Wie
kunstliche Intelligenz, Robotik und Automatisierung Arbeitsplatze und die Wirtschaft in Europa verandern]:
https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/096526d7-17d8-11ea-8c1f-0laa75ed71al sowie Européaisches
Parlament (2021), Improving working conditions using Artificial Intelligence [Verbesserung der Arbeitsbedingungen durch
Nutzung kinstlicher Intelligenz]:
https://www.europarl.europa.eu/RegData/etudes/STUD/2021/662911/IPOL_STU(2021)662911 EN.pdf
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