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Vorwort von Nicolas Schmit, Europdischer Kommissar fiir

Beschaftigung und soziale Rechte

Sicherheit und Gesundheitsschutzam Arbeitsplatz (OSH) stehen seit
den Anfiangen des europaischen Projekts im Mittelpunkt. Sicherheit
und Gesundheitsschutz bei der Arbeit geht alle europaischen Biirger
an, ob sie nun in einer Fabrik oder in einem Buro arbeiten, Waren
in einem Geschift verkaufen oder Patienten in einem Krankenhaus
betreuen. Gesundheit und Sicherheit am Arbeitsplatz sind ein
wesentlicher Bestandteil der Tatigkeit jeder Organisation.

Deshalb ist die EU-Politik und -Gesetzgebung im Bereich
Sicherheit und Gesundheitsschutz bei der Arbeit, die sich auf
wissenschaftliche und technische Erkenntnisse und Daten stitzt,
ein wichtiger Politikbereich fiir die Gesellschaft der EU und alle
ihre Burger.

LSicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz in der EU
- Situation und Trends 2023 ist ein sehr wichtiger Beitrag der
Europdischen Agentur fir Sicherheit und Gesundheitsschutz
am Arbeitsplatz (EU-OSHA). Die Analyse der Agentur kommt
auBerdem genau zum richtigen Zeitpunkt, da die EU aktuell
eine Bestandsaufnahme der Fortschritte vornimmt, die im
Rahmen des strategischen Rahmens der EU fiir Sicherheit und
Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz 2021-2027 erzielt wurden.

Diese Veroffentlichung geht auf eine Initiative der Européischen
Kommission zurlick, die von ihrem drittelparitatischen Beraten-
den Ausschuss fir Sicherheit und Gesundheit am Arbeitsplatz
unterstiitzt wird, um ein umfassendes EU-Informationssystem
fir Sicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz zu
schaffen. Die Arbeiten in diesem Bereich begannen 2015 und
das Projekt wurde spater der EU-OSHA (bertragen, die das
Informationssystem gemeinsam mit der Kommission unter dem
Titel ,EU-Arbeitsschutzbarometer” online stellte.

Dieses besonders nutzliche Instrument, vor allem fiur die
Interessenvertreter in diesem Politikbereich, liefert auf der
Grundlage von Statistiken, Erhebungen und &ffentlichen Daten
regelmédRBig grafisch aufbereitete Informationen zu wichtigen
Arbeitsschutzindikatoren auf EU- und nationaler Ebene. Dieser erste
analytische Bericht kombiniert die quantitativen Daten des EU-
Informationssystems fiir Sicherheit und Gesundheitsschutz bei der
Arbeit mit erklarenden und analytischen Beschreibungen von Trends,
die zwischen 10 und 25 Jahren zuriickreichen. Es ist beabsichtigt,
diesen Vorgang regelmaflig zu wiederholen, um einem breiteren
Publikum Wissen und Erkenntnisse Uber sicherere und gesiindere
Arbeit in einer sich standig verandernden Arbeitswelt zu vermitteln.

Die Veranderungen am Arbeitsplatz, die durch die COVID-Krise,
den griinen, digitalen und demografischen Wandel sowie durch
wissenschaftlichen und technologischen Fortschritt verursacht werden,
haben die Kommission dazu veranlasst, im Juni 2021 einen neuen
strategischen Rahmen der EU fiir Sicherheit und Gesundheitsschutz
am Arbeitsplatz fiir den Zeitraum 2021-2027 zu verabschieden.

Der Rahmen ist Teil des Engagements der Kommission flir den
Aufbau einer starken sozialen und schiitzenden Europaischen
Union. Diese ist die Grundlage fiir alle Initiativen, die wir
vorschlagen. Alle sozialpolitischen MaBnahmen, die wir ergreifen,
stehen unter dem Dach des Aktionsplans der Europaischen Saule
sozialer Rechte, den wir im Marz 2021 vorgelegt haben. Der
Schutz der Gesundheit und Sicherheit der Arbeitnehmer, der in
den EU-Vertragen und in der Charta der Grundrechte verankert
ist, ist eines der Schlusselelemente einer EU-Wirtschaft, die furr die
Menschen arbeitet. Das Recht auf einen gesunden und sicheren
Arbeitsplatz ist insbesondere im Grundsatz 10 der Europdischen
Sdule sozialer Rechte verankert und ist von grundlegender
Bedeutung fiir die Erreichung der nachhaltigen Entwicklungsziele
der Vereinten Nationen. Unser entschlossenes Handeln zur
Verbesserung der Sicherheit und des Gesundheitsschutzes am
Arbeitsplatz und zur Konsolidierung einer Praventionskultur stellt
einen wesentlichen Beitrag zu den Zielen der oben genannten
Sdule dar.

Die Arbeit der EU-OSHA ist in dieser Hinsicht von grundlegender
Bedeutung, und diese Veroffentlichung ist ein gutes Beispiel fiir
das starke Engagement der EU-Regierungen - und auch der
Arbeitgeber- und Gewerkschaftsorganisationen - zur konti-
nuierlichen Verbesserung der Sicherheit und des Gesund-
heitsschutzes am Arbeitsplatz in Europa.
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Nicolas Schmit
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Finden Sie aktuelle Informationen und Daten zu

Arbeits- sicherheit und Gesundheitsschutz in der EU im
Datenvisualisierungstool ,0SH-Barometer’: https://
visualisation.osha.europa.eu/osh-barometer/ Das

Tool informiert tiber eine gro3e Bandbreite von OSH-
Indikatoren, wie arbeitsbedingte Unfalle, Krankheiten
und Wohlbefinden am Arbeitsplatz sowie Giber Arbeits-
bedingungen und Pravention. Es prasentiert auch

die nationalen OSH-Behoérden und OSH-Strategien,
wirtschaftliche und sektorspezifische Informationen
sowie die vorhandenen Kapazitdten zur Umsetzung der
rechtlichen Regelungen.

Sie kdnnen die Daten einzelner Lander visualisieren und
vergleichen, Grafiken erstellen und einen Bericht aller
Daten fiir jedes Land herunterladen. Das OSH-Barometer
wird regelmafig mit neuen Indikatoren, Daten, Verdoffent-
lichungen und Funktionen aktualisiert.


https://visualisation.osha.europa.eu/osh-barometer/
https://visualisation.osha.europa.eu/osh-barometer/

1. Einleitung

Die ethische und wirtschaftliche Bedeutung von sicheren und
gesunden Arbeitsbedingungen war der Hauptgrund fir die
Entwicklung eines starken Rechtsrahmens und umfassender politischer
MaBnahmen, die auf die Arbeitsbedingungen an den Arbeitsplatzen
in der EU abzielen. Ziel aller damit verbundenen MaBnahmen ist es,
die vermeidbaren Folgen unsicherer und gesundheitsgefahrdender
Arbeitsbedingungen fiir die unmittelbar Betroffenen und fiir die
gesamte Gesellschaft zu reduzieren. Das bedeutet, sowohl 3.000 todliche
Arbeitsunfélle, ebenso 30.000 schwere Arbeitsunfalle als auch geschétzte
180.000 Todesfélle durch arbeitsbedingte Krankheiten zu vermeiden.

In den letzten 50 Jahren haben wir erhebliche Fortschritte im
Bereich von Sicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz (OSH)
in den EU-Mitgliedstaaten erlebt. Wichtige Meilensteine entlang des
zuriickgelegten Weges belegen, dass ein préaventiver, proaktiver und oft
partizipativer Ansatz zu einem grundlegenden Prinzip in der Politik und
vielen Unternehmen geworden ist. Die Zahl der von Eurostat registrierten
Arbeitsunfalle ist im Zeitraum von 1994 bis 2020 erheblich gesunken.
Die EU hat diese Entwicklung stabilisiert und gefordert, insbesondere
in den 1990er Jahren; insgesamt wurden die Gibergeordnete Rahmen-
richtlinie (im Jahr 1989) und 24 spezifische Arbeits- und Gesund-
heitsschutzrichtlinien verabschiedet. Spezifische Strategien sowohl
auf EU- als auch auf Mitgliedstaatenebene haben zu strukturierteren
Vorgehensweisen in priorisierten Problemfeldern beigetragen. Hohere
Sicherheits-und Gesundheitsstandards, bessere praventive Technologien
sowie besseres Arbeits- und Gesundheitsschutzmanagement,
verbesserte Ausbildung und Weiterbildung von Fachpersonal und
auch wissenschaftlicher, technischer und medizinischer Fortschritt
haben erheblich zur Verbesserung von Sicherheit und Gesundheit am
Arbeitsplatz beigetragen. Die Mitgliedstaaten, die EU und internationale
Organisationen haben umfassende und vielfdltige Unterstiitzung
fir Unternehmen bereitgestellt, die nahezu jedes relevante Thema
abdecken und praktische praventive Malnahmen vorschlagen. Breite
und umfassende wissenschaftliche Forschungsarbeit an nationalen
Instituten, an Universitdten und EU- Einrichtungen haben das
Wissensniveau auf dem Gebiet von Sicherheit und Gesundheit am
Arbeitsplatz erheblich verbessert.

Wenn wir die herausfordernden Aspekte und die Schwachpunkte der
Entwicklung in den letzten 30 Jahren betrachten, stellen wir weiterhin
Defizite bezliglich des Niveaus der Einhaltung und Durchsetzung von
gesetzlichen Vorgaben fest. Dies gilt besonderes fiir einige Branchen, fiir
einzelne Arbeitsverhaltnisse bzw. Vertragsformen (z.B. mobile Arbeit), fiir
bestimmte Unternehmensarten (zB. Mikro- und Kleinunternehmen) und
furwenigersichere undirreguldre Arbeit. Wahrend der COVID-19-Pandemie
in 2020 und 2021 berichteten Medien liber unzureichende Sicherheits-
und GesundheitsschutzmaBnahmen in irreguldren, informellen,
unsicheren und illegalen Arbeitverhaltnissen, beispielsweise bei der
Saisonarbeit oder der Arbeit auf Basis von Werkvertragen. Dauerhafte
und sich wahrscheinlich noch beschleunigende Veranderungen sowohl
in der Wirtschafts- und Sozialpolitik als auch in der Anwendung von
neuen Technologien, der Einflihrung neuer Arbeitsvertragsformen,
die Veranderungen in der Alterszusammensetzung der Belegschaften
und der Einfluss des Klimawandels auf die Arbeitsbedingungen
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stellen alle Beteiligten im Bereich Arbeits- und Gesundheitsschutz
vor die Herausforderung, mit allen diesen Entwicklungen Schritt zu
halten. Darlber hinaus wird die EU und folglich auch der Arbeits-
und Gesundheitsschutz in der EU zunehmend und deutlich durch
die Globalisierung von Produkt- und Dienstleistungsketten und die
Internationalisierung des Arbeitskraftepotentials beeinflusst.

Diese Kurzfassung des Berichts tiber die Situation und die Tendenzen
zeichnet ein groBtenteils quantitatives Bild des aktuellen Stands von
Sicherheit und Gesundheitsschutz bei der Arbeit in der EU. Es werden
Daten europadischer Surveys und Statistiken verwendet, dieim Rahmen der
Aktivitaten der Européischen Agentur fiir Sicherheit und Gesundheitsschutz
am Arbeitsplatz (EU-OSHA) erhoben oder zusammengestellt wurden.
Quantitative Daten werden mit erlduternden und analytischen
Beschreibungen verbunden. Der Bericht behandelt Trends, die zwischen
10 und 25 Jahren zurlickreichen - abhédngig von der Verfligbarkeit
von Daten und der methodischen Vergleichbarkeit. Er beriicksichtigt
auch wichtige Kontextfaktoren wie die Entwicklung der Wirtschaft und
des Arbeitskraftepotentials, sowie demografische Veranderungen, die
Entwicklung der Arbeitsbeziehungen und wichtiger Technologien.

Der Bericht wurde bewusst kurz gehalten. Das Ziel war es, méglichst
prégnant die wichtigen Indikatoren, Trends und Kontextentwicklungen
abzudecken. Kurze Ubersichten und Zusammenfassungen priagen
den Charakter und die Form dieses Berichts, nicht detaillierte
Beschreibungen. Dies wird durch umfangreiche Verweise auf
Quellen und Literatur oder Verweis auf die umfassende Langfassung
dieses Berichts soweit wie moglich ausgeglichen. Die am meisten
genutzten Datenquellen sind das OSH-Barometer, Berichte der EU-
OSHA und anderer EU-Agenturen (z.B. Eurofound) sowie weiterer
EU- Institutionen und internationaler Agenturen.

Die analytischen Unterscheidungen wurden in erster Linie nach arbeits-
und arbeitsplatzbezogenen Kriterien vorgenommen, wie Beruf, Art der
Arbeit, unterschiedliche Arbeitsvertragsbedingungen und in einigen
Féllen unter Betonung der Unterschiede zwischen den EU-Mitgliedstaaten;
in geringerem Umfang werden auch Daten zu Gruppenmerkmalen
einbezogen, also etwa Alter, Geschlecht oder Herkunft.In der Langfassung
des Berichts sind hierzu weitere Informationen verfligbar.
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2. Wie lasst sich die Situation von Sicherheit und Gesundheit am
Arbeitsplatz in der EU beurteilen?

Der Bericht beschreibt den Zustand von Sicherheit und
Gesundheit am Arbeitsplatz in der EU sowie Trends und
Entwicklungen, das heil}t, die Verdnderungen im Laufe der Zeit.
Eine Beschreibung des Zustands eines so komplexen Systems
kann nicht einem Schulnotenbewertungssystem von A, B, Coder
1, 2, 3 folgen; sie basiert auf einem breiten Set von Indikatoren.

Die Hauptdatenquellen umfassen eine Vielzahl quantitativer
Datensdtze, beispielsweise Eurostat-Statistiken und EU-
weite Umfragen (z.B. die ESENER Umfrage®der Europdischen
Agentur fir Sicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeits-
platz Gber neue und aufkommende Risiken, die européische
Erhebung der Arbeitsbedingungen (EWCS)* von Eurofound,
die Arbeitskrafteerhebungen von Eurostat (LFS)°und ihre
ad-hoc-Module sowie das Flash Eurobarometer®, detaillierte
Hintergrundberichte Uber Risiken, tiber Gruppen, Systeme und
Infrastrukturen des Arbeits- und Gesundheitsschutzes (z.B. von
EU- OSHA, Eurofound, der Agentur der europdischen Union fiir
Grundrechte (FRA)” sowie Bewertungen und Einschatzungen
des Umsetzungsgrads von EU-Richtlinien, z.B. durch die
DG Beschéftigung oder die Umfragen des Ausschusses der
obersten Arbeitsinspektoren (SLIC), die von den nationalen
Arbeitsinspektoraten durchgefiihrt wurden®.

Die Beschéaftigungsdaten von Eurostat wurden letztmalig
im Januar und Februar 2023 abgerufen. Neuere Eurostat-
Zahlen koénnen aufgrund von Aktualisierungen und
Korrekturen geringfligig abweichen, auch fiir vergangene
Jahre. Hinsichtlich der Beschreibung von Entwicklungen
auBlerhalb der EU wurden Daten von folgenden Organisationen
bezogen oder verwendet: Internationale Arbeitsorganisation
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(ILO), Weltgesundheitsorganisation (WHO), die Internationale
Vereinigung fiir Soziale Sicherheit (ISSA), die Vereinten Nationen
(UN), die Organisation fur wirtschaftliche Zusammenarbeit
und Entwicklung (OECD), die Internationale Kommission fir
Arbeitsmedizin (ICOH) und die Internationale Vereinigung
der Arbeitsinspektion (IALI). Fiir die Dateninterpretation und
qualitative Analyse wurden auch Berichte oder Artikel aus
wissenschaftlichen Zeitschriften einbezogen.

Zwei Kriterien waren entscheidend fiir die Auswahl der
Indikatoren: Verfiigbarkeit zuverldassiger Daten und die
Relevanz der Indikatoren. Ein ideales und vollstandiges Setan
Indikatoren wiirde noch mehr Indikatoren umfassen als in
diesem Bericht dargestellt, aber die Verfligbarkeit zuverlassiger
Daten ist begrenzt.

Wenn eine Bewertung oder Beurteilung des Status quo
vorgenommen wurde, wie etwa ,gut’ oder ,ausreichend’,
wurden die Kriterien fiir diese Bewertung durch einen Vergleich
abgeleitet. Vergleiche wurden zwischen Branchen, Berufen,
Gruppen und Landern oder zwischen verschiedenen Zeitperioden
angestellt. In einigen Fallen wurde der aktuelle Zustand gegen
einen zweifelsfrei gewlinschten Zustand (z.B., null Arbeitsunfille)
bewertet. Der Bericht bezieht sich auf verschiedene Zeitraume,
hauptsachlich auf die Situation zwischen 2005 - nach der
substanziellen Erweiterung der EUim Jahr 2004 - und 2019; wenn
die Verwendung fritherer oder spéterer Start- oder Endpunkte
sinnvoll war und Daten verfligbar waren, wurde ein anderer
Zeitraum ausgewahlt.
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3. Arbeitsbedingungen — Entwicklungen

Die Verdnderungen der Arbeitsaufgaben, die Verdnde-
rungen der Anzahl der Beschiftigten in vielen Branchen,
der technologische Fortschritt und die Entwicklung héherer
Qualifikationen haben zu weniger Arbeit in manuellen
Berufen und mehr Arbeit in administrativen (verwaltenden,
leitenden, organisierenden) Berufen gefiihrt, ebenso stieg die
Beschéftigtenzahl in technisch-professionellen Berufen® sowie
kundenorientierten und kommunikativen Berufen.

Daraus ergeben sich Verschiebungen der Risiken hin zu
psychosozialen und emotionalen Herausforderungen sowie
zu einer geringeren korperlichen Aktivitat. Dies ldsst sich durch
den wachsenden Prozentsatz der Arbeitskrafte’ dokumen-
tieren, die von schwierigen Kunden, langen Arbeitszeiten und
schlechter Kommunikation in der Organisation berichten; ebenso
stieg der Anteil derjenigen, die die meisten Arbeitsstunden
sitzend verbringen.
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Die arbeitsbezogenen Risiken fiir diese Berufe haben sich
- allmahlich, aber signifikant - von Sicherheitsrisiken hin zu
Gesundheitsrisiken verlagert. Die Risiken fiir die psychische
Gesundheit und die emotionalen Herausforderungen haben
zugenommen; sie korrelieren eindeutig mit mehr Beschéftigten
in emotional herausfordernden und/oder kundenorientierten
Sektoren. Die drei Belastungen ,schwierige Kunden’ ,schlechte
Kommunikation’ und ,lange Arbeitszeiten’ kommen in Bran-
chen mit intensivem ,Kundenkontakt’ Gberdurchschnittlich oft
vor, sei es im Tourismus, in der Unterhaltung oder Bildung, im
offentlichen Nah- und Fernverkehr, in der sozialen Arbeit oder
in Gesundheit und Pflege. ,Schwierige Kunden’ sind die am
haufigsten genannte psychosoziale Belastung.

Ein wesentlicher Unterschied zwischen ESENER und dern EWCS ist
die Stichprobe. Bei ESENER wurden die Personen, die am besten
mit Arbeitsschutz vertraut sind oder dafiir verantwortlich sind,
gefragt, ob ein bestimmter Risikofaktor im Unternehmen besteht;
bei der EWCS wurden die einzelnen Beschéftigten gefragt, ob sie
einem Risikofaktor ausgesetzt sind.
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Abbildung 1: Risikofaktoren, die das psychische Wohlbefinden negativ beeinflussen konnen - EWCS' and ESENER"
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Der Trend zu mehr psychosozialen und emotionalen Heraus-
forderungen am Arbeitsplatz bedeutet nicht, dass klassische
Expositionen oder ergonomisch belastende Arbeiten
verschwunden sind. Es gibt eine grof3e Anzahl von Beschéftig-
ten in allen Branchen - zwischen 40 % und 75 % gemaf3 ESENER
und dem EWCS - die von klassischen ergonomischen Risiken
berichten. Dazu gehdren zum Beispiel hdufig wiederholte Hand-
und Armbewegungen in Industrie- und Dienstleistungsberufen,
wobei manuell Tatige mit geringer Qualifikation Gberdurch-
schnittlich oft von solchen Belastungen berichten. Dazu gehort
auch das Bewegen schwerer Lasten in Handwerksberufen oder
von Patienten in Gesundheits- und Pflegeberufen, hier geben
hoher qualifizierte Berufsgruppen tiberdurchschnittlich oft diese
Belastungen an; dies gilt ebenso fiir Arbeiten in ermiidenden oder
schmerzhafte Positionen, wo erneut der héchste Anteil von hoher
qualifizierten Berufsgruppen berichtet wird.

Weiterhin gibt ein relativ konstanter Anteil der Beschéftigten
Expositionen gegentiber physischen Risiken wie Larm, Vibrationen,
hohen oder niedrigen Temperaturen und chemischen und biologischen
Substanzen an; abhdngig von Beruf und Branche sind zwischen 15 %
und 30 % der Beschdftigten solchen Risiken ausgesetzt (EWCS).

In den letzten 15 Jahren sind keine oder sehr geringe Rick-
gdnge bei diesen Risiken zu verzeichnen. Das LFS ad-hoc Modul
(Eurostat) zum Thema Arbeitsunfalle und andere arbeitsbezogene
Gesundheitsprobleme’™® zeigt aufgrund einer speziellen

ESENER 2014

ESENER 2019

o
D
T

-
©
-
I}
o

methodische Vorgehensweise viel niedrigere Werte als ESENER
und der EWCS, etwa zwischen 3% und 10 %; die Befragten durften
bei dieser Befragung allerdings nur einen Risikofaktor angeben,
den sie als den wichtigsten von elf mdglichen vorgegebenen
Risikofaktoren betrachteten.™
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In einer Reihe von Berufen kommen oft klassische Sicher-
heitsrisiken zu den oben genannten physischen Expositionen
hinzu, d.h. Stirze, Stolpern und Hinfallen, Unfallrisiken durch
beweglichen Teile von Maschinen, durch Fahrzeuge, Exposition
gegeniiber heiflen, kalten oder gefahrlichen Materialien, und
im Allgemeinen physisch erschopfende Arbeit. Ein spezifisches
ergonomisches Risiko vieler Verwaltungs- und Aufsichtsberufe ist
physische Inaktivitat: Das bedeutet, dass die meiste Arbeitszeit
sitzend und/oder vor digitalen Gerédten verbracht wird, beim
Telefondienst oder in Besprechungen. Nicht nur administrative
Berufe sind betroffen, sondern auch Berufe im Transport und
in der Industrie, die langes oder stindiges Sitzen erfordern
(Transport, Kassenarbeitsplatze, Teilemontage usw.).

Im 10-Jahres-Zeitraum zwischen 1995 und 2005 wurde in
Erhebungen ein signifikanter Anstieg der Arbeitsintensitét festge-
stellt. Zwischen Berufen, Arbeitsformen, Branchen und Unter-
nehmensgréBen wurden groe Unterschiede in der Arbeits-
intensitat und den Arbeitszeitmustern ermittelt, so herrscht etwa.
in groBeren Unternehmen mehr Zeitdruck als in kleineren.

Die Lénge der taglichen oder wochentlichen Arbeitszeit und
ihre Verteilung auf die 24 Stunden eines Tages oder in der Nacht
sind wichtige Faktoren fiir Gesundheit und Wohlbefinden. Die
Eurostatdaten zeigen einen leichten Riickgang der durch-
schnittlichen Wochenarbeitszeit fiir Vollzeitbeschéftigte (15-
64 Jahre) von 40,2 auf 39,9 Stunden zwischen 2006 und 2019.®

Abbildung 2: Exposition gegeniiber physischen Risiken - ESENER ">, EWCS "¢ und LFS 7
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Abbildung 3: Arbeitszeitentwicklung und unsoziale/atypische Arbeitszeiten, LFS 2°
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Die Daten dokumentieren weiterhin eine leichte Zu- oder
Abnahme der Arbeit zu atypischen Zeiten (Antwortoption fir
die Haufigkeit: ,Gewdhnlich’.”) In den Jahren 2006 und 2019
entwickelte sich der Prozentanteil der zu atypischen Zeiten
beschéftigten Personen wie folgt: an Samstagen sank der
Prozentsatz von 28 % auf 25 %, bzgl. der Arbeit am Abend sank
der Prozentsatz von 19 % auf 15 %, der Prozentsatz hinsichtlich
der Arbeit an Sonn- und Feiertagen blieb stabil bei etwa 13,5 %,
furr die nachtliche Arbeit fiel der Prozentsatz von 7 % auf 5 %, und
fur Schichtarbeit stieg er leicht von 17 % auf 18 %.

Mit Landervergleichen kénnen diese Entwicklungen veran-
schaulichen werden (alle Daten 2019): In der Slowakei, einem
Land mit einem hohen Anteil an permanent laufenden Prozess-
industrien, arbeiten 15,0 % der Erwerbsbevdélkerung nachts und
29 % in Schichten, wahrend fur die EU27 diese Raten 5,2 % und
18,3 % betragen.?’ In Bezug auf Arbeit an Sonntagen fiihren drei
Lander die EU27-Liste an: Irland, Spanien und die Niederlande; die
Werte liegen zwischen 18 % und 21 % (EU27-Durchschnitt=13,5
%). Alle drei Ladnder haben einen tiberdurchschnittlichen Anteil
von Branchen wie Transport, Tourismus und Landwirtschaft.?

Eurostat berichtet die Beschiaftigung zu atypischen Arbeitszeiten
von 2011 bis 2019 insgesamt von einem geringfiigigen Riickgang,
von 38,8 % auf 37,2 % (EU27- Durchschnitt) fiir alle Beschaftigten
und alle Arten solcher atypischen Zeiten.” Einige Gruppen von
Selbstandigen zeigen eine héhere Rate atypischer Arbeitszeiten, aber
auch fiir die meisten dieser Gruppen sind die Raten im Zeitraum von
2011 bis 2019 gesunken. Das Bild unterscheidet sich auch erheblich
furr einzelne Beschaftigtengruppen: im Jahr 2019 berichteten 37 %
aller Beschéftigten, dass sie zu atypischen Zeiten arbeiten. Bei hoch-
qualifizierten Selbstandigen liegt diese Rate in diesem Zeitraum bei
43,2 % und bei niedriger qualifizierten Selbstandigen bei 64,5 %.

Signifikante Unterschiede bestehen auch zwischen 6stlichen/
stidlichen und zentral/nord/westeuropdischen Landern. Aus
ostlichen und sudlichen EU-Mitgliedstaaten werden mehr phy-
sische und ergonomische Risiken (aufer Inaktivitdt) gemeldet,
wahrend in nord- und mitteleuropdischen Landern mehremotionale
Anforderungen (z. B. schwierige Kunden, schlechte Kommunikation
und lange Arbeitszeiten) vorliegen. Ein wesentlicher Grund kdnnte
die Verlagerung derindustriellen Produktion in stliche Lédnder nach
der EU- Erweiterung auf 24 und spéater auf 27 Mitgliedstaaten sein.
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Die Arbeitsbedingungen wurden auch dadurch beeinflusst,
dass der Anteil verschiedener Arten von nicht-standardisierter
Arbeit gestiegen ist. Typische Merkmale nicht-standardisierter
Arbeit sind Teilzeitarbeit, temporére (oder befristete) Arbeit,
Saisonarbeit, Gelegenheitsarbeit, mobile Arbeit, heim-basierte
Arbeit, Telearbeit, Selbststandigkeit und Familienarbeit. >

In den vergangenen Jahrzehnten und nach 1990 in schnellerem
Tempo hat sich eine gréBere Vielfalt nicht-standardisierter
Vertragsverhaltnisse entwickelt. Derzeit richtet sich ein
hohes offentliches Bewusstsein auf jene Arten von nicht-
standardisierter Arbeit, die entweder mit neuen Vertragsformen
einhergehen (Gutscheinarbeit, Plattformarbeit, Nullstunden-
vertrdge, Portfolioarbeit usw.)*® oder mit Arbeit verbunden
sind, die nicht an den Standort des Arbeitgebers gebunden
ist (mobil, zu Hause, bei den Kunden). Diese Arbeitsformen
werden hauptsédchlich durch die verstédrkte Nutzung moderner
Informations- und Kommunikationstechnologien (IKT)
ermdglicht. Sie haben oft als zusatzliches wesentliches Merkmal
ein weniger klares Arbeitgeber-Arbeitnehmer-Verhaltnis.

Im Jahr 2019 machte das traditionelle Arbeitsverhaltnis jedoch
immer noch rund 86 % der Erwerbsbevolkerung (EU27) aus, 9 %
sind eigenverantwortliche Beschéftigte, das heif3t, Selbstdandige
ohne Angestellte. Die verbleibenden 4 % waren Selbstandige mit
Angestellten (Arbeitgeber) und weniger als 1 % waren mithelfende
Familienangehdrige.? Von allen Beschéftigten arbeiteten 17,3 %
in Teilzeit und 11,4 % hatten befristete Vertrage.”

‘ Im Jahr 2079 arbeiteten etwa 77 % am Standort
des Arbeitgebers, 5 % zu Hause, 9 % bei den Kunden
und 8 % an nicht festgelegten Arbeitspldtzen. Mit
dem Beginn der COVID-19-Pandemie im Jahr 2020
stieg der Anteil der zu Hause Arbeitstdtigen stark an;
in der EU27 stieq dieser Anteil von 5,4 % von 2019
auf 13,4 %imJahr 2021. ’

Nicht-standardisierte Arbeitsarten, die dadurch gekennzeichnet
sind, dass die Arbeit nicht am Standort des Arbeitgebers
stattfindet, sind mobile und heimbasierte Arbeit, Hausarbeit,
Pflegearbeit und langfristige hdusliche Pflegearbeit, Saisonarbeit
und Online-Plattformarbeit. Im Jahr 2019 arbeiteten etwa 77 %
aller Beschaftigten am Standort des Arbeitgebers, 5 % zu Hause,
9 % bei den Kunden und 8 % an nicht festgelegten Arbeitspldtzen
(siehe Abbildung 7). Mit dem Beginn der COVID-19-Pandemie im
Jahr 2020 verdoppelte sich der Anteil der Arbeit zu Hause mehr als;
in der EU27 stieg dieser Anteil von 5,4 % im Jahr 2019 auf 13,4 %
im Jahr 2021.28

Im Vergleich zur Arbeit am Arbeitsplatz des Arbeitgebers fehlen
solchen nicht-standardisierten Arbeitsplatzen oft grundlegende
Arbeitsschutzvorkehrungen (etwa hinsichtlich der EU-Richtlinie
tiber Mindestvorschriften flir Sicherheit und Gesundheitsschutz
in Arbeitsstatten), Verfligbarkeit und Eignung von Gerdten
(Richtlinie Gber Arbeitsmittel und Richtlinie Gber persénliche
Schutzausriistung) oder die Bereitstellung angemessener digitaler
und mobiler Werkzeuge (Richtlinie tGber Bildschirmarbeitsplatze).
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Abbildung 4: Beschiftigung in EU27, Entwicklung 2005 bis 2022 - Eurostat?¢, ¥ (in Tausend)

1,249
3,653 ¥ -65.8%

A +10.6%

33,916

150,292 170,588

Insgesamt Beschiftigte, 2005 Insgesamt Beschdftigte, 2022
181,225 197.618
A+9.0%
‘ Angestellte Beschiftigte mit einem Beschéftigte in Teilzeit
befristeten Vertrag (Daten 2019)
Selbstdndige mit Selbstdndige ohne Mitarbeitende
Angestellten (Arbeitgeber) Mitarbeiter Familienangehérige

Die geringfiigige Abweichung der Summe der verschiedenen Beschdiftigungsarten von den 100 % beschdiftigten Personen ist auf fehlende Antworten zuriickzufiihren.
Die Daten der Teilzeitbeschdiftigten und der Beschdiftigten mit einem befristeten Vertrag beziehen sich auf das gesamte Jahr 2019, nicht nur auf das vierte Quartal.

Abbildung 5: Beschiftigte, die iiberwiegend von zu Hause arbeiten (in % der Beschiftigten) - Eurostat 2°
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Abbildung 6: Beschiftigte nach Hauptarbeitsort - Eurostat®
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Die geringen Abweichungen in der Gesamtzahl der Beschdftigten zwischen
den Abbildungen 4, 6 und 7 sind auf den unterschiedlichen Ansatz im LFS
Ad-hoc-Modul 2019 im Vergleich zum reguldren LFS zuriickzufiihren.

Die demographische Struktur der Arbeitskrafte hat sich in
den letzten 15 Jahren erheblich verdndert. Das erfordert neue
oder angepasste Praventionslosungen, sowohl organisatorisch
als auch technisch.

Die statistischen Daten zeigen eine wachsende Frauen-
erwerbsquote - zwischen 2005 und 2019 stieg die Erwerbsquote
(Aktivitatsquote) der Frauen von 61,2 % auf 67,9 %. 3' Im Jahr
2005 waren ungefahr 80 Millionen Frauen und 101 Millionen
Manner in der EU beschéftigt. Im Jahr 2005 betrug der Anteil
der weiblichen Arbeitskréfte 44,1 %, und 2019 stieg diese Quote
auf 46,1 %, das sind 90,2 Millionen Frauen und 105,6 Millionen
Maénner, zusammen insgesamt 195,8 Millionen. *

Der Anteil dlterer Erwerbstétiger- zwischen 55 und 64 Jahren stieg
erheblich an,* von 11,1 % (2005) auf 18,4 % (2019). Dies entspricht
einem Anstieg um 79 % von 20,1 Millionen auf 35,9 Millionen.

‘ Statistiken zeigen eine wachsende Erwerbsquote
weiblicher Erwerbstitiger; zwischen 2005 und
2019stieg die Erwerbsquote (Aktivitdtsquote) der
Frauenvon 61,2 % auf 67,9 %. Der Anteil lterer
Erwerbstitiger — zwischen 55 und 64 Jahren —
nahm erheblich zu, von 11,1 % (2005) auf 18,4 %
(2019). In den letzten zwei Jahrzehnten nahm die
Zahl der migrantischen Arbeitskrdfte
in der EU27 ebenfalls zu. ’
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Abbildung 7: Arbeitskraftestruktur, Demografie - Eurostat
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Abbildung 8: Arbeitskraftestruktur, Mobilitdt und Migration (Europdische Kommission)
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Die Zahl der migrantischen Arbeitskrafte in der EU27 ist in
den letzten zwei Jahrzehnten ebenfalls gestiegen. Die Mehrheit
der Migranten ist Intra-EU, das umfasst alle Arbeitskrafte, die in
einem Mitgliedsstaat geboren wurden, der nicht der ist, in dem
sie derzeit arbeiten und leben; diese Zahl wird auf 10,4 Millio-
nen (2019) geschatzt, basierend auf LFS-Daten.**,Grenzpendler’
machen weitere 1,5 Millionen® und entsandte Arbeiter 2,4
Millionen aus.>®Im Jahr 2020 waren 8,6 Millionen Birger aus
einem Drittland, was ca. 5,3 % der Gesamtzahl entspricht.?”

‘ 2019, EU27 ’ 2020, EU27

Die Summe aller verschiedenen Kategorien mobiler extra- und
intra-EU-Arbeitskrafte belduft sich auf etwa 23 Millionen, oder etwa
12 % der EU-Arbeitskrafte.

Im Vergleich von 2005 mit 2020 sind fiir die meisten Berufe
hohere Qualifikationen erforderlich. In diesem Zeitraum fiel
der Anteil der Berufe, die die drei niedrigsten Bildungsniveaus
erfordern, von 24,5 % auf 15,5 %; der Anteil der Berufe, die eine
tertidre Bildung erfordern, wuchs von 24,9 % auf 36,4 %.
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‘ Im Vergleich von 2005 mit 2020 sind fiir die meisten Berufe hohere Qualifikationen erforderlich. In diesem
Zeitraum fiel der Anteil der Berufe, die die drei niedrigsten Bildungsniveaus erfordern, von 24,5 % auf
15,5 %; der Anteil der Berufe, die eine tertidire Bildung erfordern, wuchs von 24,9 % auf 36,4 % ’

Abbildung 9: Struktur der Erwerbsbevélkerung, Fihigkeitsniveaus - Eurostat®®
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. 2020 (EU27_2020)

16 | Europaische Agentur fiir Sicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz - EU-OSHA



Kurzfassung - Sicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz in der EU : Status quo und Trends 2023

4, Folgen - Arbeitsunfalle, arbeitsbedingte Krankheiten, Wohlbefinden
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Die Rate der Arbeitsunfélle ist der meistbenutzte Indikator fiir
die Qualitat der Pravention in einem Unternehmen, einer Branche
oder einem Land.

Zwischen 1998 und 2019 (EU-Ebene) fiel die Inzidenzrate
(Inzidenzrate = Arbeitsunfille pro 100 000 Beschéftigte) nicht-
todlicher Arbeitsunfalle um etwa 58 %,*° von 4.089 auf 1.713.%°
Der gr63te Teil dieses Riickgangs fand in der ersten Hélfte dieses
Zeitraums statt: zwischen 1998 und 2008 fiel die Inzidenzrate um
54 % und zwischen 2009 und 2019 um 9 %.

Wiederum zwischen 1998 und 2019 fiel die Inzidenzrate fiir
todliche Arbeitsunfalle um etwa 57 % von 5,03 auf 2,17,*' dies
entspricht etwa dem Riickgang der nicht-tédlichen Unfille.

Vier grof3e Wirtschaftsbereiche - Landwirtschaft, Industrie, Bau sowie
Transport/Lagerung beschéftigten knapp 40 %der Erwerbsbevolkerung.
Im Jahr 1998 entfielen jedoch fast 64 % der Arbeitsunfélle auf diese
Wirtschaftsbereiche, weshalb die Reduzierung der Unfille in diesen
vier Wirtschaftsbereichen der entscheidende Einflussfaktor fiir die
gesamte Reduzierung war. Darliber hinaus verringerte die Verschiebung
der Arbeitskrafte zwischen Branchen die Anzahl der Beschéftigten in
Wirtschaftsbereichen mit hohen Unfallrisiken.

‘ Zwischen 1998 und 2019 (EU-Ebene) fiel die
Inzidenzrate nicht-tadlicher Arbeitsunfdlle um
etwa 58 %, von 4.089 auf 1.713. Der groBte Teil
dieses Riickgangs fand in der ersten Hilfte dieses
Zeitraums statt. Zwischen 1998 und 2019 fiel die
Inzidenzrate fiir tdliche Unfille um etwa 57 %
von 5,03 auf 2,17, etwa die gleiche Abnahme wie
bei nicht todlichen Unfllen. ’

In nationalen oder branchenspezifischen Fallstudien* wurden oft
Zweifel an der Verlasslichkeit der Daten geduBert, aus verschiedenen
Griinden wurde eine Unterschédtzung der Zahl der Arbeitsunfélle
vermutet. Diese Griinde sind: Arbeitsunfalle von Selbstandigen, die nicht
verpflichtet sind, diese Unfélle zu melden, weil sie bei privaten oder
nicht-beruflichen allgemeinen Krankenversicherungen versichert sind;
arbeitsbedingte Verkehrsunfélle, die nur als Verkehrsunfélle gemeldet
werden; weniger schwere Unfélle werden als privat deklariert, um
administrative Belastungen zu vermeiden; die administrative Belastung
der spezifischen Arbeitsunfallmeldung im Allgemeinen. Die realistische
Anzahl der Arbeitsunfalle kann deshalb nur geschétzt werden.
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Derzeit liegen diese Schatzungen beirund 5,07 Millionen Arbeitsunfallen ‘
auf EU27-Ebene, im Jahr 2019 fiir alle Wirtschaftsbereiche und alle Diereine Untergcheidung zwischen todlichen und

Beschéftigungsarten. Das bedeutet, dass die gemeldeten 3,14 Millionen . v gy . . .
Unfille etwa 62 % aller Arbeitsunfélle (die zu mehr als drei Tagen nIChttOdIIChen Arbeltsunfallen Verdeckt, dass ein

Abwesenheit fiihren) darstellen, wahrend 38 % nicht gemeldet werden sehr groBer Tell der humanen und ﬁnan z,‘e”en

(detaillierte Erlduterungen in der Langfassung des Berichts ab S. 65). . e
o . , o o Belastung durch schwere, aber nicht tadliche

Die reine Unterscheidung zwischen tddlichen und nicht-tddlichen

Arbeitsunfillen verdeckt, dass ein sehr groBer Teil der humanen und Unflle verursacht wird. Im Jahr 2019 fiihrten

finanziellen Belastung durch schwere, aber nicht tédliche Unfille : - : p
verursacht wird. Im Jahr 2019 fiihrten 232.892 Arbeitsunfalle zu einer 232892 Arbeltsunfalle 2 elnerAbwesenhelt von

Abwesenheit von mehr als drei Monaten oder verursachten eine mehr als drei Monaten oder Verursachten eine
dauerhafte Behinderung, verglichen mit 3.008 tédlichen Unféllen . . .

(NACE Rev. 2 Aktivitit A, C-N).** Das bedeutet, dass zusétzlich zu jedem dauerhafte Behinderung, im Vergleich zu 3.008
Beschaftigten, der als Folge eines Arbeitsunfalls stirbt, weitere 77 todlichen Unfdllen. (NA( E Rev. 2 Aktivitdt A’ (_N) ’
Verletzungen erleiden, die zu mindestens drei Monaten Arbeitsausfall

oder zu einer dauerhaften Behinderung fiihren.

Abbildung 10: Entwicklung der Gesamtzahl der nicht-tédlichen Arbeitsunfille und Inzidenzraten (Unfélle pro 100.000
Beschiftigten), 1998 und 2019 - Eurostat #*

Sektoren

345,766
Landwirtschaft
1,447 B &LV 138,573
1,354,762
Industrie
1,859 B &5 586,402
830,873
Bau
3,211 RAEED 371,800
Transport und 440,143
Lagerung 2,673 B ATV 281,971
Summe der vier 2,971,544
Wirtschaftsbereiche 1,378,746
Alle anderen 1,707,042
Wirtschaftsbereiche 1.762.204
1998. NACE Rev. 1.1
Sektoren A und D-K 4,089
2019: NACE Rev. 2 1’71 ci| v-58.1%
A,C-N.2019.
4,678,586
Gesamt-alle

Wirtschaftsbereiche m 3,140,950

0 1,000 2,000 3,000 4,000 5,000 6,000 7,000 8,000 9,000 10,000%],000,000 2,000,000 3,000,000 4,000,000 5,000,000

Inzidenzrate Gesamtzahl der nicht-tédlichen Unfille
. Inzidenzrate 1998 Gesamtzahl der nicht tédlichen Unfille 1998
. Inzidenzrate 2019 Gesamtzahl der nicht tédlichen Unfille 2019
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Arbeitsbedingte gesundheitliche Folgen sind eine viel hohere
Belastung fiir die Gesellschaft als Arbeitsunfalle.* Mehr
Erwerbstatige sind betroffen, und die Gesamtkosten sind viel hoher.
Grenzt man den Analyseumfangs auf die offiziell anerkannten
Berufskrankheiten ein, zeigt der Trend der gesundheitlichen Folgen
(Todesfalle, Krankheiten), die durch Expositionen am Arbeitsplatz
verursacht werden, einen dhnlichen Riickgang wie der Unfalltrend.

Die neuen experimentellen Europdischen Statistiken lber
Berufskrankheiten von Eurostat*zeigen einen Riickgang einiger der
wichtigsten als Berufskrankheiten anerkannten Krankheiten.*”’
Ursache sind technische PréaventionsmaBnahmen und der
Wechsel der Arbeitskrafte in Wirtschaftsbereiche mit geringeren
klassischen Expositionen und den darauf basierenden anerkannten
Berufskrankheiten.

Im Jahr 1987 empfahl ein gemeinsames Expertenkomitee der ILO/WHO
fur Arbeitsschutz, dass der Begriff ,Arbeitsbedingte Krankheiten’
(,work-related diseases’) auch verwendet werden konnte, um nicht
nur anerkannte Berufskrankeiten zu beschreiben, sondern auch
Krankheiten und Stérungen, zu denen das Arbeitsumfeld und die
Arbeitsaufgaben ursachlich und signifikant beitragen.

Dennoch ist es nichtimmer einfach, eine Krankheit als arbeitsbedingt
zu identifizieren. Tatsdchlich gibt es eine breite Palette von
Krankheiten, die mit dem Beruf oder den Arbeitsbedingungen in
Verbindung stehen kdnnen. Zunachst gibt es die klassischen und

anerkannten Krankheiten, die ihre wesentliche Ursache in der Arbeit
haben. Dariber hinaus gibt es viele Erkrankungen bzw. gesund-
heitliche Stérungen, die sowohl spezifische Verbindungen zur Arbeit
als auch zu zahlreichen anderen Ursachen haben.** EU-OSHA hat sich
in mehreren Forschungsprojekten engagiert, um die Belastung durch
arbeitsbedingte Krankheiten, einschlieflich ihrer wirtschaftlichen
Auswirkungen, zu schatzen (diese Arbeit wird von ICOH fortgefiihrt).*
Die Auswirkungen der wesentlichen Gesundheitsfolgen, d. h.
arbeitsbedingte Todesfille und arbeitsbedingte Krankheiten,
wurden geschatzt. Die Bemessung der Folge der Erkrankung erfolgte
in DALYs (DALY = Disability-adjusted life years; ein DALY entspricht
einem verlorenen Jahr gesunden Lebens).*®

Im Jahr 2021 veréffentlichten die WHO und die ILO gemeinsam
Schatzungen der Belastung durch arbeitsbedingte Krankheiten fir
den Zeitraum 2000-2016. *' Die WHO/ILO berechnet fiir die EU27
114.000 arbeitsbedingte Todesfélle im Jahr 2016. Wenn man
diese absolute Zahl der arbeitsbedingten Todesfalle in Relation zur
EU27-Bevdlkerung Uber 16 Jahren (371 Mil- lionen) setzt, ergibt sich
ein Wert von ungefihr 31 Todesféllen pro 100.000 Personen
der Bevolkerung im erwerbsfahigen Alter (iber 16 Jahren. Fir
2019 schéatzt ICOH insgesamt 176.000 Todesfélle; aullerdem
beziehen sie ihre Daten nur auf die Erwerbsbevolkerung (201
Millionen) und berechnen auf diese Weise 88 arbeitsbedingte
Todesfélle pro 100.000 Personen der Erwerbsbevolkerung.
Der Hauptgrund fiir diese unterschiedlichen Schatzungen ist die
unterschiedliche Vorgehensweise: Die WHO/ILO verwendet nur
bekannte Risiko- Folgen-Paare, z.B. lange Arbeitszeit als Risiko und
Schlaganfall als Folge; ICOH versucht, die gesundheitlichen Folgen
aller Risiken am Arbeitsplatz abzubilden.
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‘ Arbeitsbedingte gesundheitliche Folgen stellen eine viel hdhere Belastung fiir die Gesellschaft dar als
Arbeitsunflle. Mehr Beschdftigte sind betroffen, und die Gesamtkosten der gesundheitlichen Folgen sind
viel hoher als die der Arbeitsunfille. Betrachtet man nur die offiziell anerkannten Berufskrankheiten, zeigt
der Trend der gesundheitlichen Folgen (Todesfille, Krankheiten), die durch Expositionen am Arbeitsplatz
verursacht werden, eine dhnliche Abnahme wie der Trend der Arbeitsunfille ’

Abbildung 11 : Arbeitsbedingte Todesfalle - Schiatzungen von WHO/ILO®2 und ICOH>: fiir die EU27 (absolute Zahlen)

Rate pro 100,000 der potentiell

WHO/ILO 2016 erwerbstatigen Bevolkerung
(alle ab 16 Jahren)
Insgesamt: 113,792 306
Chemiebedingte
Krebserkrankungen
Verletzungen

Asthma

o —

132
14,000

Rate pro 100.000
ICOH 2019 Erwerbsbevolkerung
Total: 175,996 87.59

Verlet-
zunge
80,259 60,082 @
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Abbildung 12 zeigt die Beziehung zwischen den wichtigsten
Gesundheitsrisiken und den gesundheitlichen Folgen in
DALYs. Die DALYs, die auf die Arbeit zuriickzuftihren sind,
variieren zwischen 4,4 Millionen Jahren (WHO/ILO) und 6,8
Millionen Jahren (ICOH), beides fur die EU27. Wenn man die
absoluten Zahlen der WHO/ILO - 4,4 Millionen DALYs - ins
Verhaltnis zur EU27_2020-Bevélkerung liber 16 Jahre setzt,
ergiben sich ungefdhr 1.172 DALYs pro 100.000 Erwerbs-
bevolkerung (WHO/ILO). ICOH berechnet in absoluten Zahlen
6,76 Millionen DALYs fiir die Erwerbsbevdlkerung, was

3.364 DALYs pro 100.000 Erwerbstatigen ergibt. Daraus
lasst sich schlieBen, dass trotz methodischer Unterschiede
die Schdtzungen nicht so stark variieren, wenn dieselbe
Referenzpopulation in die Berechnung einbezogen wird.
Zukiinftige Forschung wird zu einer besseren Zuordnung der
Auswirkungen der Arbeit auf diese Krankheiten beitragen.
Dariiber hinaus werden die Auswirkungen der Arbeit auf die
Pravalenz psychischer Erkrankungen in zukiinftige Schat-
zungen einbezogen werden (weitere Erlduterungen in der
Langfassung ab S. 81).

Abbildung 12: Arbeitsbedingte DALYs - Schatzungen von WHO/ILO und ICOH fiir die EU27

WHO/ILO 2016 Rate pro 100.000
Gesamt: 4,352,820 Erwerbsbevolierung
Chronische  Chemikalien
Larmschwer- obstruktive bedingter
horigkeit Lungenerkrankung  Krebs Asthma
Asbestbedingte Riicken- und . .
Krebserkrankungen Nackenschmerzen Arbeitsunfélle Ccvb*
735,526
866,243
*CVD = Herz- und
Kreislauferkrankungen

Rate pro 100.000

ICOH 2019 Erwerbstatigen
Gesamt: 6,759,077 3,364

Unfalle
Sonstige Krebs CVvD MSD J

Vorhandene Konzepte des Wohlbefindens bei der Arbeit
(,Wellbeing at work’) decken mehr Aspekte der Arbeit ab
als Sicherheit und Gesundheit am Arbeitsplatz. Eurofound
beschreibt als weitere relevante Komponenten: Einkommen,
Arbeitszeitregelungen, Moglichkeiten zur beruflichen
Weiterentwicklung und zum beruflichen Aufstieg, der
Grad der individuellen Kontrolle liber die Arbeit.>* Die ILO
definiert das Wohlbefinden am Arbeitsplatz unter dem Begriff
,Arbeitsplatzwohlbefinden’ (Workplace wellbeing’) Demzufolge
umfasst Arbeitsplatzwohlbefinden alle Aspekte der Arbeit, von
der Qualitat und Sicherheit der physischen Umgebung bis hin zu
den personlichen Gelihlen und Auffassungen der Beschiftigten

Verletzungen

796,191

945,343

zu ihrer Arbeit, ihrer Arbeitsumgebung, dem Klima bei der
Arbeit und der Arbeitsorganisation. Das Ziel der Malnahmen
zum Wohlbefinden am Arbeitsplatz ist es, die Arbeits- und
GesundheitsschutzmalBnahmen zu ergdnzen, um sicherzustellen,
dass die Beschéftigten sicher, gesund, zufrieden und engagiert
sind.>

Eine gdngige Methodik zur Datensammlung Gber den Gesund-
heitszustand und das Wohlbefindens am Arbeitsplatz ist die
Selbstberichterstattung und Selbstbewertung der Risiken am
Arbeitsplatz, z.B. der vorhandenen Gesundheitsrisiken und
Gesundheitsprobleme, Zeiten gesundheitsbedingte Abwesen-
heit, Arbeitszufriedenheit und Perspektiven des weiteren
Arbeitslebens aus gesundheitlicher Sicht. Dies erlaubt Einblicke
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in die subjektive Einschdtzung von Gesundheitsrisiken am
Arbeitsplatz und dem ,Status des Wohlbefindens'.

Indikatoren zum Wohlergehen und zur Zufriedenheit
am Arbeitsplatz zeigen dhnliche Muster wie Gesundheit
und Arbeitsunfalle. Beschéaftigte aus Branchen mit hohen
physischen Anforderungen und hoher Kunden- und
Klientenorientierung sowie Beschéftigte in Berufen mit einem
niedrigeren Qualifikationsniveau berichten von einem geringeren
Wohlergehen und Zufriedenheitsniveau; sie schétzen ihren
Gesundheitszustand, als gut ein haben aber weniger Erwartungen,
in diesem Beruf bis zum Alter von 60 Jahren arbeiten zu kdnnen.

In Bezug auf die selbstberichteten Gesundheitsrisiken legt das
LFS ad-hoc Modul zu ,Arbeitsunfillen und anderen arbeits-
bedingten Gesundheitsproblemen’ nahe, dass sich die Situation
verbessert hat. Laut LFS berichteten 2007 14,6 % der Befragten
von arbeitsbedingten Gesundheitsproblemen; diese Zahl sank
2013 auf 8,8 % und stieg 2020 wahrend der Pandemie leicht auf
10,3 % an (EU27). (Abbildung 13) *¢

Die Ubersichtin Abbildung 14 (ndchste Seite) zu den Antworten auf
funf Fragen in drei verschiedenen Umfragen zeigt fiir jedes Land
konsistente und widerspriichliche Ergebnisse. Es gibt Lander, die
in allen Fragen ein konsistentes Ergebnis haben, wahrend andere
ein gemischtes oder widerspriichliches Bild zeigen. Tschechien,
Danemark, Italien und Luxemburg sind die Lander, die bei jedem
Punkt tiber oder auf dem Durchschnitt liegen. Einige Lander liegen
meist im Durchschnitt oder haben ein negatives Ergebnis bei
einem Punkt, haufig bei der Frage nach den Abwesenheitszeiten
oder der Zufriedenheit (z. B. Osterreich, Zypern, Deutschland,
Griechenland, Ungarn, Irland, die Niederlande, Portugal und die
Slowakei). Ein negativer Punkt ist bei einigen Landern auch die

Beurteilung der arbeitsbedingten Gesundheitsprobleme (z. B.
in Finnland, Polen und Schweden). Die meisten Lander zeigen
extremere Wider-spriiche, das heif3t, in einigen Aspekten besser
und in anderen schlechter als der Durchschnitt, wie Bulgarien,
Estland, Litauen, Polen, Portugal, Slowenien und Spanien.

Viele dieser Lander haben sehr niedrige Werte in Bezug auf
die Nennung arbeitsbedingter Gesundheitsprobleme. Wider-
spruchliche, aber meist negative Antworten (zwei oder drei
Bereiche mit Werten unter dem Durchschnitt) finden sich fiir
Osterreich, Belgien, Kroatien, Frankreich, Lettland, Litauen, Malta,
Polen, Rumadnien, Slowenien und Spanien.

‘ Indikatoren zum Wohlergehen und zur
Zufriedenheit am Arbeitsplatz zeigen dhnliche
Muster wie Gesundheit und Arbeitsunflle.
Sektoren mit hohen physischen Anforderungen
und hoher Kunden- und Klientenorientierung
sowie Berufe mit einem niedrigeren Qualifi-
kationsniveau berichten von einem geringeren
Wohlergehen und Zufrie- denheitsniveau; sie
berichten von einem guten Gesundheitszustand,
aber geringerer Erwartung, in diesem Beruf bis

zum Alter von 60 Jahren arbeiten zu kdnnen. ’

Abbildung 13: Altersklassen und arbeitsbedingte Gesundheitsprobleme in 2007, 2013 und 2020 - LFS ad hoc Modul ¢
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Mitgliedstaaten und EU-Durchschnitt
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Abbildung 14: Vergleich der Antworten zu selbstbewertetem Arbeitszufriedenheit, Gesundheitsrisiken und Perspektiven
des Arbeitslebens - Flash Eurobarometer, LFS und EWCS (Ldnderreihenfolge geméaf englischer Lindernamen)*”
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Nicht zufrieden mit S + G arbeitsbedingtes Gesundheit ist krankheitsbe- dingte nicht mehr ausiiben,

am Arbeitsplatz 2014 Gesundheitsproblem beeintrachtigt 2015 Abwesenheit 2020 wenn ich 60 bin, 2015

(EU28) 2020 (EU27) (EU 28) (EU27) (EU28)

. Besser als EU-Durchschnitt. ’ Schlechter als EU-Durchschnitt.

Werte besser als 25% des EU-Durchschnitts sind in aguamarin markiert, Werte schlechter als 25% des EU-Durchschnitts in orange. Andere Werte sind nicht markiert.
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Um die praktische Umsetzung von préaventiven Sicherheits-
und GesundheitsmaBnahmen zu unterstiitzen, haben
zahlreiche Akteure (z.B. Berufsverbdnde sowie Normungs-
institute wie das Europdische Komitee fiir Normung und die
Internationale Organisation fiir Normung) Sicherheits- und
Gesundheitsleitlinien oder Standards herausgegeben. Es
wurden neue und fortschrittliche OSH-Managementsysteme
eingefiihrt, die Ingenieurwissenschaften entwickelten bessere
technische Praventionstechnologien einschlieflich Mess- und
Uber-wachungstechnologien, die medizinischen Wissenschaften
fuhrten bessere medizinische Diagnosen und Behandlungen
von arbeitsbedingten Krankheiten ein, die Sozialwissenschaften
trugen besseres Wissen tiber die gesetzlichen und wirtschaftlichen
Determinanten von Sicherheit und Gesundheit am Arbeitsplatz
bei oder analysierten die Merkmale von Sensibilisierung, Wissens-
entwicklung und gesundheitsférderlicher Arbeitsorganisation.

Es ist offensichtlich, dass bessere technische und
organisatorische Prdvention am Arbeitsplatz zu mehr
Sicherheit und der starken Reduzierung von Arbeits- unféllen
beigetragen hat. Besonders anschauliche Bereiche und Beispiele
fur solche Verbesserungen sind etwa: die technisch sicherere
Gestaltung von fahrenden Fahrzeugen (z.B. fiir Gabelstapler oder
schwere Lkw und Maschinen, Licht- und Gerduschwarnsignale
fur fahrende Fahrzeuge); sicherere Gestaltung von Maschinen
wie automatische Abschaltungen oder Trennungen, Zwei-Hand-
Bedienung von Maschinen (z.B. fiir Pressen und Stanzen), sicherere
Krane einschlieBlich besserer Technologien fiirdie Kommunikation
zwischen Beschéftigten, Abdeckung sich bewegender

Werkzeuge oder Teile, sicherere Autos (z.B.Sicherheitsgurte und
Airbags), sicherere Werkzeuge (z.B. fiir das Bohren oder Schneiden);
verbesserte personliche Schutzusriistungen wie umluftbetriebene
Atemschutzgerate, Stahlnetz-Handschuhein der Fleischverarbeitung,
spezielle Hosen fiir Forstarbeiter, die einer Kettensage widerstehen;
es wurden Mindestanforderungen an die Sicherheit von Gebau-
den verscharft (zB. Form und GroB3e von Treppen und Handlaufen,
Notausgange und Brandmeldeanlagen), es gibt sicherere Leitern
und Geriste, die Notfallausriistung wurde durch Augenduschen und
Notduschen erweitert; die bessere Uberwachung akuter Gefahren (z.B.
in Abwasseranlagen), bessere Abgas- und Beliftungstechnologien
zur Vermeidung von Dampfen, Stauben, Chemikalien oder Kontakt
mit gefahrlichen biologischen Substanzen; strengere Sicherheits-
anforderungen fiir Arbeiten in engen Raumen oder fiir Arbeiten in der
Hohe und in Graben; Einflihrung von Explosionszonen und funken-
freien Werkzeugen, ein umfassendes System von Warnsignalen, etwa
fiir rutschige Boden und unsichere Untergriinde, bessere Warnsysteme
und Ausstattung in besonders gefahrlichen Arbeitsumgebungen
wie StraBenwartung, kombiniert mit besseren organisatorischen
MafBnahmen; Qualitdtssysteme, die die kontinuierliche Reparatur
und Wartung von Werkzeugen fordern; regelmaBige Schulungen
durch Sicherheitsfachkrafte und Sicherheitskoordinatoren sowie die
Gewahrleistung von Mindeststandards fiir Maschinen und Produkte
durch europaische Standards wie CE (Europaische Konformitat).

‘ Es ist offensichtlich, dass bessere technische und

organisatorische Privention am Arbeitsplatz zu

mehr Sicherheit und zur deutlichen Reduzierung
von Arbeitsunfillen beigetragen hat. ’
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Die weitverbreitete Einfiihrung neuer oder weiter
entwickelter Technologien — Automation, Digitalisierung,
Informations- und Kommunikationstechnologien (IKT), griine
Technologien, neue Werkstofftechnologien usw. - fiihrte und
fiihrt zu erheblichen Anderungen in der Arbeitsorganisation
und in den Arbeitsprozessen, und auch zum Austausch bzw
zur Einfihrung neuer Werkstoffe und Materialien (Ersatz von
Schrauben durch Kleber, von Metall und Holz durch Kunststoffe,
Einfihrung von Nanomaterialien). Fiir Behérden und praktisch
Tétige ist es eine stiandige Herausforderung, diese Anderungen
hinsichtlich ihrer Auswirkungen auf die Risiken fiir Gesundheit
und Sicherheit zu bewerten und geeignete MaBBnahmen zur
Risikopravention und -minderung zu entwickeln.

Studien zur zukiinftigen Entwicklung (,Foresight studies’ z.B.
von EU-OSHA) haben gezeigt, dass ein solcher technologischer
Wandel helfen kann, die Arbeitsbedingungen zu verbessern,
zum Beispiel durch die Ubernahme schwerer, geféhrlicher oder
routineméaBiger Arbeiten (Automation, Robotisierung, Exo-
skelette) oder durch bessere Kommunikation und Fernsteuerung
Uber IKT-Tools. Gleichzeitig kdnnen sie auch neue Risiken mit
sich bringen, starre Arbeitsprozesse schaffen ohne viel Entschei-
dungsfreiheit, einhergehend mit technischen Méglichkeiten der
extremen Uberwachung und Kontrolle (bspw. durch stindige
Geo-Positionierung); und sie kdnnen neue (alte) Sicherheitsrisiken
erzeugen, wie Arbeiten in der Hohe (erneuerbare Energien)
oder durch Exposition gegentiiber Materialien mit weitgehend
unbekannten Gesundheitseffekten (z.B. Nano). EU-OSHA hat mehrere
solcher Studien verdffentlicht und dort erwartbare Sicherheits- und

Gesundheitsrisiken formuliert. Beispiele sind die Berichte liber neue
Sicherheitsrisiken in griinen Berufen (griine Gebdude, Solarenergie,
Windenergie), die vor mehr als 10 Jahren veréffentlicht wurden.

Seit 2015 verdffentliche EU-OSHA Stellungnahmen und Diskus-
sionspapiere zu neuen Risiken. (Emerging risks)". Diese Arbeiten
umfassen so unterschiedliche Themen wie Robotik, leistungs-
steigernde Medikamente, 3D-Druck Uberwachungstechno-
logien, Arbeit im e-Commerce-Sektor,*® kiinstliche Intelligenz,
Plattformarbeit, Long-COVID, Exoskelette usw.>* Im Jahr 2018
verdffentlicht die Agentur einen Zukunftsbericht Giber neue und
aufkommende Risiken im Zusammenhang mit der t.°

Ein bekanntes Beispiel fiir neue Herausforderungen ist die Zunahme
der Arbeit au3erhalb der Rédumlichkeiten des Arbeitgebers, das heil3t,
an nicht-stationaren oder mobilen Arbeitspldtzen oder zu Hause.
Dies bezieht sich auf die zunehmende Menge an mobiler Arbeit
im Transport, Verkehr und Vertrieb sowie die gestiegene Zahl von
Beschaéftigten, die ihre Arbeit in privaten Haushalten (hdusliche
Pflege, Hausarbeit usw.) leisten, plus die rasante Verbreitung von
Homeoffice- Arbeit im Jahr 2020 aufgrund der COVID-19-Pandemie.
Eine wesentliche Schwierigkeit fiir die Risikopravention besteht
darin, Gberhaupt festzustellen, inwieweit Sicherheit und Gesundheit
an diesen Arbeitspldtzen von den Anforderungen an einen
konventionellen Arbeitsplatz (in einem Bilirogebdude oder einer
Industrieanlage) abweichen: das betrifft Aspekte wie ergonomische
und sichere Ausstattung, RaumgréBe, Bellftung, Tageslicht,
elektrische und feuertechnische Sicherheit, Notfallregelungen usw.
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‘ Wenn man die Arbeit globaler Institutionen in
den letzten zwei bis drei Jahrzehnten betrachtet,
wurden viele wichtige Vereinbarungen,
Konventionen, Regierungsaktionen und globale
Unternehmensprogramme ausgehandelt,
vereinbart und herausgegeben. Die Ziele und
notwendigen MalSnahmen auf globaler Ebene
wurden durch diese Bemiihungen viel konkreter
gestaltet. OSH und Arbeitsbedingungen stehen
auf der Agenda dieser Organisationen, und
allgemeine sowie konkrete Ziele und Indikatoren
wurden festgelegt. Die Aufgabe besteht darin,
diese Prinzipien und Programme in jeder
Region und jedem Land der Welt in einer Weise

umzusetzen, dass sie alle Arbeitspldtze erreicht ’

Inden letzten Jahrzehnten basierten Produktion und Dienstleistungen
immer weniger ausschliefSlich auf nationalen (Vor-)Produkten oder
nationalen Dienstleistern und zunehmend auf internationalen
Lieferketten.?' Internationale Lieferketten erfordern logistische
Verbindungen zwischen Ldndern und Kontinenten, harmonisierte
technische Standards und soweit mdglich, gemeinsame rechtliche
Regeln und Vereinbarungen, sei es fiir Dienstleistungen oder
Materialien und Produkte. Die Entwicklung solcher Lieferketten teilt die
notwendige Arbeit im Zusammenhang mit einem Produkt oder einer
Dienstleistung , was auch bedeuten kann, dass Sicherheits- und
Gesundheitsrisiken nicht fair oder gleichmiBig verteilt sind. Die
Digitalisierung erleichtert die Globalisierung von Dienstleistungen,
die keine personliche Anwesenheit erfordern. In der Industrie fand
ein relevanter Teil der Auslagerung in weniger entwickelte Lander
speziell in Wirtschaftsbereichen mit hohen Sicherheits und
Gesund- heitsrisiken statt: Bergbau, metallurgische Prozesse,
Behand- lung von gefahrlichen Abféllen, Grundchemikalien und
Textilien. Gleichzeitig importieren EU-Unternehmen Risiken, indem
sie Waren fiir den Export produzieren (z.B. Fahrzeuge, Maschinen,
Lebensmittel, Spezialchemikalien). Eine vollstandige Bewertung der
Vertei-lung von Sicherheits und Gesund- heitsrisiken wiirde eine
fallweise Beschreibung erfordern.

Wenn man die Arbeit globaler Institutionen in den letzten
zwei bis drei Jahrzehnten betrachtet, wurden viele wichtige
Vereinbarungen, Konventionen, Regierungsaktionen und
globale Unternehmensprogramme ausgehandelt, vereinbart
oder herausgegeben. Die Ziele und notwendigen Ma3nahmen auf
globaler Ebene wurden durch diese Bemiihungen viel konkreter
gestaltet. Sicherheit und Gesundheitsschutzam Arbeitsplatz und
weitere Arbeitsbedingungen stehen auf der Tagesordnung dieser

Organisationen, es wurden generelle und auche konkrete Ziele
und Indikatoren festgelegt. Die (globale) Herausforderung
besteht darin, diese Prinzipien und Programme in jeder
Region und jedem Land der Welt umzusetzen, sodass sie alle
Arbeitsplatze erreichen.

Der Ausbruch der COVID-19-Pandemie im Jahr 2020 erforderte
auBergewohnliche MaBnahmen und schnelle Reaktionen auf viele
unerwartete Herausforderungen fiir die Sicherheit und Gesundheit
am Arbeitsplatz. Die Infrastrukturen - Personal, Material,
MafBnahmen - waren weitgehend nicht verfiigbar oder vorbereitet,
um mit einer so akuten Pandemie umzugehen.®? EU-OSHA reagierte
mit mehreren Leitfaden fiir Arbeitgeber und Arbeitnehmer, unter
anderem ,COVID-19: Leitfaden fiir den Arbeitsplatz’® und dem
Leitfaden ,COVID-19: Zurtick zum Arbeitsplatz - Anpassung von
Arbeitsplatzen und Schutz der Arbeitnehmer.5*

Im Strategischen Rahmen der EU zu Sicherheit und Gesundheit
am Arbeitsplatz von 2021 bis 2027 wurde die Erhéhung der
Vorbereitung auf eine mdglicherweise zukiinftige Pandemie oder
auf dhnliche Bedrohungen als ein Gibergeordnetes Ziel formuliert.
Die wéhrend der Pandemie gesammelten praventiven Erfahrungen
sollen genutzt werden, um sich auf potenzielle zukiinftige ahnliche
Bedrohungen vorzubereiten. Unternehmen, Branchenverbdnde
und Gesundheitseinrichtungen haben bewdhrte Arbeitsplatz-
und branchenspezifische Risikobewertungen und Praven-
tionsmafBnahmen entwickelt; es gibt Erfahrungen mit Testverfahren
und dem Zeitrahmen fiir Quarantane und Riickkehr zur Arbeit sowie
dem Einsatz personlicher Schutzausriistung. Einen wesentlichen
Einfluss auf die Arbeitsbedingungen wahrend der Pandemie hatte
der stark erh6hte Anteil an Arbeit von zu Hause. Diese ,Remote’-
Arbeit erforderte den schnellen und umfangreichen Einsatz von
digitalen Technologien, eine Situation, die eine gro3e Erweiterung der
Informationen und Vorschriften hinsichtlich praventiver Sicherheits-
und Gesundheitsschutzmanahmen im privaten Bereichen erfordert.

Es wurden wichtige Entscheidungen getroffen, die fiir potenzielle
zukiinftige Pandemien dhnlicher Art relevant sind, zum Beispiel die
Definition von essentiell notwendiger Arbeit, die trotz eines hohen
Infektionsrisikos fortgesetzt werden muss, sowie die Festlegung von
Sicherheits- und Hygienemal3nahmen fiir die Arbeit in Bereichen wie
Bildung, Pflege oder 6ffentlicher Nah-und Fernverkehr.
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6. Gesetzgebung und Infrastrukturen — die EU und die

Mitgliedstaaten

Sicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz ist eine
gemeinsame Verantwortung der EU und der Mitgliedstaaten. In
den letzten 35 Jahren hat die EU einen umfassenden Rechtsrahmen
entwickelt, der diese Risiken abdeckt und regelt. Der Fokus hat sich von
der Vorgabe obligatorischer Praventionsmal3nahmen fiir bestimmte
(Uber-wiegend) Sicherheitsrisiken zu einem generellen praventiven
und partizipativen Ansatz verschoben. Das heil3t, alle Risiken miissen
bewertet werden, eine Beratung zwischen Arbeitgebern und
Arbeitnehmern sowie Training, Fachwissen und praventive Kapazitéten
sind fiir jedes Unternehmen erforderlich. EU- OSH-Richtlinien miissenin
nationales Recht umgesetzt werden. Die Mitgliedstaaten konkretisieren
in nationalen, regionalen und lokale Gesetzen die im EU-Recht
festgelegten Mindestbedingungen und passen sich die rechtlichen
Vorgaben dem spezifischen nationalen Kontext an.

Neue Richtlinien oder Uberarbeitungen und Aktualisierungen
von Richtlinien wurden aus mehreren Griinden eingefiihrt, etwa
der Beriicksichtigung neuer Technologien (wie kiinstliche optische
Strahlung, Laser), neue wissenschaftliche Erkenntnisse (Richtlinie
Uber karzinogene, mutagene oder reproduktionstoxische Stoffe).

Die Uberarbeitung der Richtlinie {iber Bildschirmarbeitsplitze
und der Richtlinie zu Mindestvorschriften fiir Sicherheit und
Gesundheitsschutz in Arbeitsstétten ist eine der MaBnahmen im
Rahmen des EU Strategischen Rahmens der EU 2021 bis 2027. Es
gehtin erste Linie darum, diese Richtlinien an die technologischen
Entwicklungen seitihrer Einfiihrung vor etwa 30 Jahren anzupassen.
Angesichts der Verdanderungen der Arbeitsbedingungen hin zu
physischer Inaktivitat und repetitiver Arbeit sowie der h6heren
psychosozialen und emotionalen Anforderungen gab es von
vielen Akteuren und Experten Forderungen nach einem stéarkeren
rechtlichen Rahmen.5¢

Obwohl die EU-Arbeits- und Gesundheitsschutzgesetzgebung
einen starken gesetzlichen Rahmen garantiert, zeigen Studien zur
praktischen Umsetzung an Arbeitsplatzen Schwierigkeiten bei der
Umsetzung (sieche DG EMPL Bewertungen® oder EU-OSHA Berichte
im Rahmen ihrer Forschung zur Unterstiitzung der Einhaltung®®).
Solche Studien und Bewertungen ergaben, dass die vollstdndige
Einhaltung vor allem fiir Mikro- und Kleinstunternehmen
herausfordernd ist (EU-OSHA hat mehrere Berichte tiber Sicherheit
und Gesundheit in Mikro- und Kleinbetrieben veroffentlicht).®

Tabelle 1: EU- Richtlinien zu Sicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz

Jahr des Inkrafttretens der Richtlinie oder

EU-Richtlinien zum Arbeits- und Gesundheitsschutz in chronologischer Reihenfolge

einer wesentlich gednderten Fassung

(vollstandige Liste im englischen Gesamtbericht)

Vor 1989 Mehrere Aktionsprogramme und Richtlinien, z.B. Richtlinie 80/1107/EWG des Rates vom
27.November 1980, zum Schutz der Arbeitnehmer vor Risiken durch Exposition gegeniiber
chemischen, physikalischen und biologischen ‘Agenzien’

1989 Richtlinie 89/391/EWG des Rates tiber die Einfiihrung von MaBnahmen zur Férderung
der Verbesserung der Sicherheit und Gesundheit der Arbeitnehmer am Arbeitsplatz
(Rahmenrichtlinie)

1989-2000 + 89/654/EWG Mindestanforderungen + 92/57/EWG Mindestanforderungen Baustellen

Arbeitsstatten « 92/58/EWG Sicherheits- und Gesundheits-
+ 89/656/EWG Personliche schutzkennzeichnung
Schutzausristung + 92/85/EWG Sicherheit und Gesundheitsschutz
« 2009/104/EG Arbeitsmittel von schwangeren Arbeitnehmerinnen,
+ 90/269/EWG Manuelle Handhabung von Wochnerinnen und stillenden
Lasten Arbeitnehmerinnen
+ 90/270/EWG Bildschirmarbeitsplatze + 94/33/EG Jugendarbeitsschutz
+ 91/383/EWG Befristete Arbeitnehmer/ + 98/24/EG Chemikalienrichtlinie
Leiharbeitnehmer; + 1999/92/EG Gefdhrdung durch explosionsfahige
- 92/29/EWG Richtlinie iber medizinische Atmosphiire
Versorgung an Bord von Schiffen + 2000/54/EG Gefahrdung durch biologische
Arbeitsstoffe
Nach 2000 + 2002/44/EG Vibrationsrichtlinie + 2006/25/EG Kuinstliche optische Strahlung

» 2003/10/EG Larmrichtlinie

- 2004/37/EG Richtlinie Uber Karzinogene,
Mutagene oder reproduktionstoxische
Stoffe (fortlaufende Anderungen)
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Es gehort auch offensichtlich nicht zur tblichen Praxis, die
Hierarchie der SchutzmaBBnahmen einzuhalten. Das heif3t,
zuerst technische und organisatorische MalBnahmen zur Risiko-
minderung anzuwenden, und erst als letzte mdgliche Stufe der
Schutzmalinahmen personenbezogene Losungen. Wie erwdhnt,
ist es auch eine Herausforderung, rasch auf technologische
Verdnderungen und Entwicklungen zu reagieren.

Dariiber hinaus gibt es Schwierigkeiten, das gleiche
Schutzniveau bei Arbeiten unter den Bedingungen
von geschwichten, erodierten oder nicht-bestehenden
Arbeitgeber-Arbeitnehmer-Beziehungen zu erreichen,
also bspw. fur Zeitarbeit und Subunternehmen, unfreiwillig
Selbstandige, Saisonarbeit, Plattformarbeit, Hausarbeit und alle
Arten von irreguldren Arbeitsverhdltnissen. Diese Arbeitsformen
haben oft ein Hauptmerkmal, ndmlich eine weniger klare
Arbeitgeber-Arbeitnehmer-Beziehung, wahrend das wesent-
liche Element der EU-Gesetzgebung die eindeutige Zweiteilung
der Rolle von Arbeitgebern und Arbeitnehmern ist.”

Es gibt eine vielfdltige und reichhaltige Arbeits- und Gesund-
heitsschutzinfrastruktur in den meisten EU-Mitgliedstaaten, dazu
gehoren: Arbeitsschutzinspektionen und andere Aufsichtsbehdrden,
staatliche Institute, Praventions- und Forschungszentren,
Wissenszentren, Aus- und Weiterbildungseinrichtungen sowie
arbeitsmedizinische Kliniken. Die Sozialpartner und Berufsverbande
tragen oft zu dieser Infrastruktur bei, entweder in beratender Funktion
oder sogar als integraler Bestandteil solcher Institutionen. Diese
Institutionen sind verantwortlich fiir die Uberwachung und Diese
Institutionen sind verantwortlich fiir die Uberwachung und Kontrolle
der Einhaltung der rechtlichen Vorgaben, sie schulen Praktiker,
produzieren Leitféden, engagieren sich in Verbesserungsmafnahmen
und Projekten und tragen zu mehr Bewusstsein und besserem Wissen
bei. In vielen Féllen helfen sie, allgemeine Gesetzgebung an branchen-
oder arbeits- platzspezifische Vorschriften anzupassen.

Die Mitgliedstaaten haben sehr unterschiedliche Vorschriften
beziiglich der Anzahlund erforderliche Qualifikationen des geschulten
Personals in Unternehmen, und ebenso im Hinblick auf externe
Schutz- und Préventionsdienste (PPS). In sehr unterschiedlichen
Weise schreiben die Mitgliedstaaten notwendige Qualifikationen
und Zertifikate vor, je nach Sektor und Arbeitstatigkeiten,. Sie regeln
auch die zur Verfligung stehende Zeit fir praventive Arbeit und
Schulung sowie die obligatorische oder freiwillige Nutzung externer
Praven- tionsdienste durch Unternehmen. Ein Teil der Praven-
tionsdienste bietet technische Unterstiitzung an, andere auch
medizinische Uberwachung und Beratung. In einigen Léndern wird
solche Unterstiitzung in bestimmten Branchen oder fiir bestimmte
Arten von Unternehmen kostenlos gewdhrt. Die Rolle und der
Einfluss der Akteure variiert erheblich und ist meist spezifisch fiir
Arbeitgeber, Arbeitnehmervertretungen und Sicherheitsfachleute
oder -vertretungen definiert.

In den letzten zwei Jahrzehnten haben nahezu alle EU-
Mitgliedstaaten strategische Ansatze entwickelt, die meistens als
nationale OSH-Strategien oder nationale OSH-Plane bezeichnet
werden. In den meisten Fdllen haben diese Strategien dazu
beigetragen, erkannte strukturelle Schwéachen des nationalen
OSH-Systems zu identifizieren und zu mildern, zum Beispiel niedrige
Umsetzungslevels bestehender Gesetzgebung, unzureichende
Berichterstattungs- und Uberwachungsinstrumente oder spezifische
sektorspezifische oder risikobezogene Manahmen sowie schliefllich
auch regulatorische Verbesserungen. Die EU-OSH-Strategien und
der neueste strategische Rahmen der Kommission zu Sicherheit und
Gesundheit am Arbeitsplatz 2021 - 2027’ legt den Schwerpunkt auf
den Einfluss der Veranderungen, der Titel lautet: ,Arbeitsschutz in
einer sich wandelnden Arbeitswelt".

« Wandel in der Arbeitswelt, der durch den griinen, den digitalen und
den demografischen Ubergang hervorgerufen wird;

- Verbesserung der Prdvention von Arbeitsunfdllen und
arbeitsbedingten Erkrankungen;

« Stdrkung der Vorsorge fiir etwaige kiinftige Gesundheitskrisen.
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7. Fazit — Verbesserungen, Stagnation und besorgniserregende
Bereiche

O]
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Verbesserungen fanden in wesentlichen Bereichen statt:
Gesetzgebung, Anleitung, Schulung, Entwicklung und Anwendung
von Sicherheit und Gesundheitsschutz unterstiitzenden analogen
und digitalen Werkzeugen, Schulung von Praktikern und
Fachleuten, Anwendung von Arbeitsschutz- Managementsystemen,
organisatorischer Fortschritt in vielen Bereichen wie
Sicherheitskoordination, hoheres Bewusstsein Gber verschiedene
Themen und Aspekte wie spezifische Risiken flir bestimmte
Gruppen, psychosoziale Risiken und psychische Gesundheit,
technische Verbesserungen, bessere Technologien zur Reduzierung
physischer Gesundheitsrisiken wie Ldrm oder Staub, weniger
Exposition gegeniiber hochgefahrlichen Chemikalien, bessere
medizinische Behandlung, finanzielle Anreize und Sicherheits- und
Gesundheitsverpflichtungen von Versicherungsunternehmen.

In der 6ffentlichen Meinung und Politik bleibt die Hauptkennzahl
fiir die Sicherheits- und Gesundheitssituation am Arbeitsplatz
die Zahl der Arbeitsunfille, also todliche und nicht-tédliche
Arbeitsunfalle sowie Verkehrsunfélle - im Transportgewerbe oder
im Zusammenhang mit der Arbeit oder wahrend des Pendelns zur
Arbeit. Das gesamte statistische Bild zeigt einen starken Riickgang
von Mitte der 1990er Jahre bis 2010; diese positive Entwicklung setzte
sich nach 2010fort, jedoch mit deutlich niedrigeren Reduktionsraten.
Die Hauptursache fiir diesen Riickgang sind bessere organisatorische
und technische Praventionsmaf3nahmen, die auch durch wirtschaft-

‘ In der offentlichen Meinung und Politik bleibt
die Hauptkennzahl die Zahl der Arbeitsunfille,
also tadliche und nicht tadliche Arbeitsunfille

sowie Verkehrsunfdlle im Zusammenhang mit der
Arbeit oder wéhrend des Pendelns. Das gesamte
statistische Bild zeigt einen starken Riickgang von
Mitte der 1990er Jahre bis 2010; diese positive
Entwicklung setzte sich nach 2010 fort, jedoch mit

deutlich niedrigeren Reduktionsraten. ’

liche Entwicklungen, wie etwa die Abnahme von Arbeitskréften
in Hochrisikosektoren wie Bergbau und Landwirtschaft sowie
durch grundlegende technologische Verdnderungen. Wenn
man die offiziell anerkannten Berufskrankheiten — nicht
die wissenschaftlich geschatzte Anzahl arbeitsbedingter Krank-
heiten — als Indikator firr die gesundheitlichen Auswirkungen
von Arbeitsbedingungen zugrunde legt, zeigen die statisti-
schen Daten einen dhnlichen abnehmenden Trend wie die
Arbeitsunfille. Die Ergebnisse fiir die wichtigsten Gruppen
berufsbedingter Erkrankungen gingen beispielsweise zurick,
wie Larmschwerhdrigkeit als Folge zu hoher Larmexposition am
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‘ Die Modernisierung der EU- Gesetzgebung zu
Sicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz
seit Mitte der 1980er Jahre schuf einen Kritischen
Rahmen zur Préivention von Risiken. Die EU, die
Mitgliedstaaten, Regierungen und soziale Partner
haben sich auf diese Gesetzgebung geeinigt und
die Mitgliedsstaaten haben sie in ihre nationale
Gesetzgebung umgesetzt. ’

Arbeitsplatz, Atemwegserkrankungen (durch Exposition gegeniiber
Staub und Chemikalien), sehr spezifische muskulo-skelettale
Erkrankungen sowie Erkrankungen in Verbindung mit der Exposition
gegeniiber gefdhrlichen biologischen oder chemischen Substanzen.
Die neuesten Schatzungen zur Krankheitslast von der WHO/ILO und
ICOH zeigen jedoch keinen Riickgang der arbeitsbedingten
Krankheiten. Die Zahlen kénnten in zukiinftigen Schatzungen sogar
erheblich steigen, wenn psychische Erkrankungen und Krankheiten
aufgrund biologischer Stoffe einbezogen werden.

Der Umgang mit einer vielfdltigeren Belegschaft — héheres Alter,
hohere Qualifikationen und ldngere Ausbildung, ein hohere Anteil von
Frauen und internationaler Arbeitskréfte — ist eine Herausforderung
fiir die Sicherheits- und Gesundheitsschutzpraktiken in Unternehmen.
Es ist ein Thema, das in einer groBen und zunehmenden Anzahl von
praventiven Informations- und Leitfaden behandelt wird. Praventive
Dienstleistungen, extern oder intern, in privatwirtschaftlichen,
staatlichen oder gemischten Rahmenbedingungen funktionieren
als ein wichtiger Pfeiler; sie sind entscheidend fiir die Umsetzung
guter und bester Praktiken in Unternehmen.

Wir kénnen globale Anstrengungen fiir besseren Arbeits- und
Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz beobachten. Ethische
Uberlegungen in Lieferketten gewinnen fiir Unternehmen
im internationalen Handel und in vielen Markten zunehmend
an Bedeutung. Internationale Organisationen wie die ILO,
WHO, ISSA, UN, ICOH und IALI entwickeln nicht nur Ziele und/
oder Beobachtungsinstrumente, sondern auch immer mehr
Aktionsprogramme, um die Situation weltweit praktisch zu verbessern.

Die Modernisierung der EU-Arbeitsschutzgesetzgebung
seit Mitte der 1980er Jahre hat einen kritischen Rahmen zur
Prévention von arbeitsbedingten Risiken geschaffen. Die EU,
die Mitgliedstaaten, Regierungen und soziale Partner haben sich
auf diese Gesetzgebung geeinigt und die Mitgliedstaaten haben
sie in ihre nationale Gesetzgebung umgesetzt. Der gesamte
rechtliche Rahmen ist im Allgemeinen umfassend. Darliber
hinaus hat die Europdische Kommission eine Initiative ins
Leben gerufen, um sich auf die europdische Saule der sozialen
Rechte zu einigen, die 20 Leitprinzipien fir die Arbeit der
EU-Institutionen im Bereich der Sozialpolitik umfasst. 2017 wurde
die Sdule von den Mitgliedstaaten vereinbart; insbesondere
bezieht sich Prinzip 10 auf ein gesundes, sicheres und gut
angepasstes Arbeitsumfeld. 72

Auch Stagnation kann in wichtigen Bereichen beobachtet werden.
Das heif3t, positive Trends sind zum Stillstand gekommen oder sogar
umgekehrt worden. Seit 2005 bleibt der Anteil der Beschéftigten, die
traditionellen Sicherheits-und Gesundheitsrisiken ausgesetzt
sind - Unfalle Larm, Vibrationen, Staub, chemische und biologische
Stoffe, hohe oder niedrige Temperaturen, elektrischer Schock usw.
— auf einem stabilen Niveau. Sogar ein gewisser Anstieg kann
aufgrund eines hoheren Anteils an Arbeitskraften in Branchen
mit solchen Risiken beobachtet werden, wie etwa bei Arbeiten im
Transport, der Logistik, der Renovierung und Wartung, im Bereich
griiner Technologien sowie in Gesundheit und Pflege. Die nationalen
Vorschriften fiir diese Risikobereiche sind in der Regel gut entwickelt
und detailliert; eine Mischung aus allgemeinen Zielvorgaben und
Detailvorschriften. Eine zunehmende und schwierige Herausforderung
wird es sein, ausreichende Sicherheits- und Gesundheitsstandards
fiir neue Arbeitsformen einzufiihren bzw. aufrecht zu erhalten, etwa
fiir mobile Arbeit, Arbeit zuhause und Arbeit bei Kunden. AuBerdem
zeigen ergonomische Risiken wie standig wiederholte Hand und
Armbewegungen, ermiidende und schmerzhafte Arbeitspositionen,
Heben und Tragen keinen signifikanten Riickgang.

Es gibt einen Verschiebung der Beschaftigung in administrative,
kommunikative und emotional anspruchs- volle sowie kunden-
bzw personenorientierte Branchen wie etwa Bildung, Gesundheit
und soziale Arbeit sowie Handel, Verkehr, Gastgewerbe und Freizeit-
aktivitaten (das bedeutet: mehr Mensch-Mensch-Interaktionen,
weniger Mensch-Maschine-Interaktionen). Folglich hat diese
Entwicklung insgesamt die Risiken hin zu psychosozialen und
emotionalen Herausforderungen verschoben; und dies ging —
meist aber bei weitem nicht immer — einher mit weniger kérperliche
Aktivitét. Einige Gesundheitsrisiken nehmen durch diese Verschiebung
zu, wie z.B. die Arbeit mit schwierigen Kunden oder lange Arbeitszeiten.

‘ Auch Stagnation kann fiir wichtige
Arbeitsbelastungen beobachtet werden. Seit 2005
bleibt der Anteil der Arbeitnehmer, die tradiitionellen
Sicherheits- und Gesundheitsrisiken ausgesetzt
sind— Unfélle, Léirm, Vibrationen, Staub,
chemische und biologische Stoffe, hohe oder niedrige
Temperaturen, elektrischer Schock usw. — auf
einem stabilen Niveau. Auch, ergonomische Risiken
— wiederholte Hand- Armbewegungen, ermiidende
undschmerzhatte Arbeitsstellungen, Heben und
Tragen sowie lcingeres Sitzen kdnnen erhebliche
Gesundheitsrisiken darstellen. die Statistiken zeigen

keinen signifikanten Riickgang. ’
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Es wurden viele Konzepte und Pilotprojekte entwickelt, um
diese Belastungen abzumildern. Die Aktivitdten zur Minderung
dieser Arbeitsbelastungen scheinen jedoch auf eine Minderheit
von Arbeitspldtzen mit hohem Bewusstsein fiir arbeitsbedingte
Gesundheitsprobleme beschrankt zu sein. Auch seit 2005 zeigen
Statistiken und Umfragen eine Stagnation (praktisch keine Zunahme
und keine Abnahme) hinsichtlich der Entwicklung der Arbeitszeit,
des Zeitdrucks und der hohen Arbeitsbelastung der Arbeitnehmer.

Wenn man sich das gesamte Verhéltnis zwischen Arbeit und weit
verbreiteten Krankheiten in der erwachsenenen Bevolkerung (Herz-
Kreislauf-Erkrankungen, Krebs, muskulo- skelettale Erkrankungen und
Beeintrachtigungen, Atemwegserkrankungen, Horverlust) ansieht,
gibt es einen klaren Zusammenhang mit dem soziotkonomischen
Status, der eine Hauptursache fiir niedrige Lebenserwartung und
hohe Morbiditat ist. In Erkrankungs- und Sterblichkeitsstudien ist eine
genauere Analyse der Auswirkungen der Arbeitsbedingungen auf die
Gesundheit als wichtiger Faktor des soziobkonomischen Status sehr
selten. Dies wiirde detailliertere Kenntnisse und Analysen von Berufen
und Arbeitsaufgaben und ihren gesundheitlichen Auswirkungen
sowie dem Stand der vorbeugenden MaBnahmen am Arbeitsplatz
erfordern; auBerdem eine Verbesserung der Erkennungsfahigkeit
der praventiven und Gberwachenden Gesundheitssysteme. Die
Identifizierung des Anteils der Arbeit an der Verursachung von
Krankheiten ist nach wie vor Gegenstand intensiver wissenschaftlicher
Debatten, mit klareren Ergebnissen fiir einige Beziehungen und
weniger klaren Ergebnissen fiir andere.

Der Stand der Umsetzung und Durchsetzung der
Einhaltung der EU Gesetzgebung scheint zu stagnieren.

Die Kapazitaten der staatlichen Infrastruktur zu Arbeits- und
Gesundheitsschutz auf nationaler Ebene zeigen ein gemischtes
Bild in den EU-Mitgliedstaaten. In der gesamten EU fiihrten die
Arbeitsinspektorate zwischen 2010 und 2020 im Durchschnitt
zwei Millionen Besuche pro Jahr durch,”?in etwa 22 Millionen
Unternehmen in der EU. Um den Stand der Umsetzung in
Bezug auf Abdeckung und Qualitdt zu erhéhen, versuchten
Arbeitsinspektionen, die Effektivitdt von gemeinsamen

‘ Der Stand der Umsetzung und Durchsetzung der
Gesetze scheint zu stagnieren. Die Kapazitdten
der Arbeitsschutz-Infrastruktur auf nationaler

Ebene zeigen ein gemischtes Bild in den EU-
Mitgliedstaaten. . .. Viele Unternehmen und
insbesondere Kleinst- und Kleinunternehmen

sowie Selbstcindige kdnnen sehr oft den
komplexeren Risikopréventionsaufgaben
nicht vollstdndig nachkommen, (z.B. in Bezug
auf psychosoziale, chemische, biologische,
optische, elektromagnetische Risiken). Es fehlt an
Ressourcen, Fachwissen und Bewusstsein. ’

Europdische Agentur fiir Sicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz - EU-OSHA | 31



unangekiindigten Firmeninspektionen durch intelligente
Durchsetzungs- und Uberwachungskonzepte zu verbessern.”

Es gibt keinen messbaren Fortschritt bei den Arbeitsverhaltnissen
mit erodierten Arbeitgeber-Arbeitnehmer-Beziehungen
(Subunternehmen, unfreiwillig Selbstdandige etc.). Auch die
Zuverlassigkeit der Berichterstattung nimmt in diesen Beziehungen
ab, etwa hinsichtlich statistischer Daten zu Arbeitsbedingungen,
Arbeitsunféllen und arbeitsbedingten Krankheiten sowie der
Einhaltung der Gesetzgebung.

Viele Unternehmen und insbesondere Mikro- und Klein-
unternehmen sowie Selbstdndige kénnen sehr oft nicht den
komplexeren Risikopraventionsaufgaben nachkommen,
(z.B. psychosozialen, chemischen, biologischen, optischen,
elektromagnetischen Risiken) aufgrund von fehlenden
Ressourcen, fehlendem Fachwissen und fehlendem
Gefahrdungsbewusstsein (ESENER-Daten’®. Im Allgemeinen
kdénnen die Vollzugsbehorden nur einen kleinen Prozentsatz
der Unternehmen Uberwachen, insbesondere nicht einen
erheblichen Teil der kleinen Betriebe, der Selbsténdigen oder
von nicht-standardisierten Arbeitsarten. Einige Mitgliedstaaten
haben in ihren strategischen Ansdtzen das Ziel festgelegt,
diese Unternehmen/Selbstdndigen zu erreichen. Ein Grund
fur die seit 2005 in etwa gleichbleibende Arbeitsintensitat
kdnnte darin liegen, dass die damit verbundenen Aufgaben an
Subunternehmer vergeben wurden, oder auf die Schultern nicht-
standardisierter Arbeitskréfte, wie Selbstandige, befristete und
Saisonarbeiter verschoben wurden.

Weiterhin sollten einige EU-Richtlinien angepasst und
modernisiert werden, um mit den Verdnderungen in

Technologien, neuen Arbeitsvertragsformen, einem ldngeren
Erwerbsleben und einem wachsenden Anteil an mobilen und
mobilen Arbeiten umzugehen. Viele dieser Verdnderungen in
der Arbeitswelt haben zu gréBerer Unsicherheit, weniger klaren
Arbeitgeber-Arbeitnehmer-Beziehungen und hdheren psycho-
sozialen und ergonomischen Belastungen gefiihrt.

‘ Die unvollstiindige Einhaltung der Arbeits- und
Gesundheitsschutzvorschriften ist in bestimmten
Branchen und bei bestimmten Arbeitsformen
weiter verbreitet. Die Zahl der Beschdftigten
in diesen Arbeiten — mobile Arbeit, Arbeit
von zuhause, Hausarbeit, Pflegearbeit und
langfristige hdusliche Pflegearbeit, Saisonarbeit,
Plattformarbeit, unfreiwillig selbstcndige Arbeit—
nimmt zu. ’
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Die unvolistandige Einhaltung der gesetzlichen Vorgaben
ist in bestimmten Branchen und bei bestimmten Arbeitsformen
weit verbreitet.”° Die meisten dieser Arbeitsarten — mobile Arbeit,
Arbeit von Zuhause, Pflegearbeit und langfristige héusliche
Pflegearbeit, Saisonarbeit, unfreiwillig selbstandige Arbeit
verzeichnen wachsende Beschéftigtenzahlen. Aber viele dieser
Arbeits- und Beschéftigungsformen sind bis jetzt nicht in gleicher
Weise durch die Gesetzgebung oder Praxis abgedeckt.

Das Prinzip der Arbeitgeberverantwortung fir die Arbeits-
bedingungen von Beschaftigten wird in solchen Situationen
untergraben oder zumindest verwischt.

Zukiinftige Losungen kdnnten sich auf mehrere Aspekte
konzentrieren - eine neue Definition von Arbeit oder
Beschidftigung, stdrkere individuelle Verantwortung
oder erweiterte staatliche Eingriffe, um Sicherheit und
Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz auch unter solchen Arbeits-
und Beschéftigungsbedingungen zu garantieren. Es gibt einige
Beispiele fiir solche Lésungen, aber bisher konzentrieren sich die
meisten von ihnen auf bessere Informationen, d. h., auf starkere
individuelle Verantwortung.

Nicht gemeldete und illegale Beschéaftigung ist in den
Statistiken kaum sichtbar. Aufgrund der Bedingungen fiir
Forschung ist die allgemeine Situation von Sicherheit und
Gesundheit am Arbeitsplatz in diesen Arbeitsformen kaum
bekannt; in fallbasierten investigativen Studien wurden die
Arbeitsbedingungen - einschlieBlich Sicherheit und Gesundheit -
fur diese Gruppe haufig als schlechter im Vergleich zu Beschéftigter
mit einem reguldren Arbeitsvertrag angesehen. Es wére notwendig,
fur diese Art von Arbeit spezifische Initiativen sowohl fiir Forschung
als auch fiir Uberwachungsaktionen in Zusammenarbeit der
staatlichen Aufsichtsbehdrden in Betracht zu ziehen.

Die Gesundheitsdaten zeigen eindeutig einen stetig wachsen-
den Anteil an Arbeitsaufgaben, die mit korperlicher
Inaktivitat einhergehen oder diese sogar erfordern. Inaktive
Arbeit ist oft durch permanentes Sitzen gekennzeichnet,
kombiniert mit hohen Anforderungen an visuelle und mentale
Fokussierung wahrend der Arbeit, beispielsweise in Richtung
digitaler Gerdte oder in Verkehrssituationen. Ernsthafte
indirekte gesundheitliche Folgen dieser Inaktivitat sind im
starken Anstieg bestimmter weit verbreiteter Krankheiten
oder krankheitsfordernder Faktoren zu erkennen, etwa die
zunehmende Ubergewichtigkeit.

Auch 15 Jahre nach der Erweiterung der EU im Jahr 2004 sind
hinsichtlich der Arbeitsbedingungen nach wie vor signifikante
Unterschiede zwischen den Mitgliedstaaten festzustellen.
Die Daten zeigen, dass der schlechteste Status in Bezug auf
physische Risiken, Wohlbefinden, Erwartungen, bis zum Alter
von 60 Jahren arbeiten zu kdnnen, fast immer in den 6stlichen
EU-Mitgliedstaaten zu finden ist, gefolgt von den sudlichen
Mitgliedstaaten (jeweils im Vergleich zum Status in zentralen,
westlichen und ndérdlichen Mitgliedstaaten). Bei psychischen

Risiken ist es genau umgekehrt, diese werden haufiger in
zentralen, westlichen und nérdlichen Mitgliedstaaten gemeldet.

Einige internationale Organisationen beklagen eine unfaire
Verteilung der Risiken fiir Sicherheit und Gesundheit am
Arbeitsplatz in globalisierten Lieferketten, sei esim Bergbau,
der Metallurgie, der Textilproduktion, der Entsorgung gefahrlicher
Abfélle oder anderen Branchen.

Die ILO beschloss im Juni 2022, Sicherheit und Gesundheits-
schutz zu einem der grundlegenden Prinzipien und Rechte zu
machen.”” In diesem Zusammenhang gelten jetzt zehn ILO-
Konventionen und -Instrumente als grundlegend, darunter zwei
Arbeitsschutzkonventionen: die ,Konvention (iber Sicherheit
und Gesundheitsschutz bei der Arbeit’ von 1981 (Nr. 155) und
die ,Konvention Uber einen ,Aktionsrahmen fir Sicherheit und
Gesundheitsschutz bei der Arbeit’ von 2006 (Nr. 187).

Ethische und Gerechtigkeitserwdgungen haben zu mehr Aktivi-
taten zu menschenwiirdiger, sicherer und gesunder Arbeit in
Entwicklungsldandern mit dem Ziel eines faireren Risikoanteils
gefuhrt. Dies sind wichtige Initiativen, aber bis jetzt haben sie
die Gesamtsituation im Hinblick auf das globale AusmaR des
Problems nur geringfiigig verandert.

‘ 15 Jahre nach der Erweiterung der EUim Jahr
2004 sind immer noch signifikante Unterschiede
zwischen den Mitgliedstaaten hinsichtlich
verschiedener Arbeitsbedingungen festzustellen.
Die Daten zeigen, dass der schlechteste Status
in Bezug auf physische Risiken, Wohlbefinden,
oder der Erwartung, bis zum Alter von 60
Jahren zu arbeiten zu kdnnen, fast immer in
den ostlichen EU-Mitgliedstaaten zu finden ist,
gefolgt von den siidlichen Mitgliedstaaten, alles
im Vergleich zum Status in zentralen, westlichen
und nordlichen Mitgliedstaaten. Bei psychischen
Risiken ist es genau umgekehrt, diese werden
hdufiger in zentralen, westlichen und nérdlichen

Mitgliedstaaten berichtet. ’
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Sprachversionen, gehen Sie zu EUR-Lex (eur-lex.europa.eu).

EU: Offene Daten

Das Portal data.europa.eu bietet Zugang zu offenen Datensatzen der EU-Institutionen, -Organe und -Agenturen. Diese kdnnen kostenlos
fur kommerzielle und nicht-kommerzielle Zwecke heruntergeladen und wiederverwendet werden. Das Portal bietet auch Zugang zu
einer Fille von Datensatzen aus europaischen Landern.
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Die Europdische Agentur fiir Sicherheit und
Gesundheit am Arbeitsplatz (EU-OSHA) tragt dazu
bei, Europa zu einem sichereren, gesiinderen und
produktiveren Ort zum Arbeiten zu machen. Die
Agenturforscht,entwickeltund verbreitet zuverldssige,
ausgewogene und unparteiische Sicherheits- und
Gesundheitsinformationen und organisiert pan-
europaische Sensibilisierungskampagnen. 1994
von der Européischen Union gegriindet und mit
Sitz in Bilbao, Spanien, bringt die Agentur Vertreter
der Europdischen Kommission, der Regierungen
der Mitgliedstaaten sowie von Arbeitgeber- und
Arbeitnehmerorganisationen zusammen, ebenso
wie fiihrende Experten aus den Mitgliedstaaten der
EU und dariiber hinaus.

Europaéische Agentur fiir Sicherheit und
Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz
(EU-OSHA)

Santiago de Compostela 12, 5.
Etage 48003 Bilbao

Spain

Tel: (+34) 944 358 400

E-mail: information@osha.europa.eu

https://osha.europa.eu
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