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1, Binleitung

Die siebziger Jahre waren fir die gesellschaftliche Entwiek«
lung in der DDR eine auaerordentlieh erfolgreiche Ibrio&e.
Grofie Fortauhritte wurden bel der Hebung des materiellen und
geistig-kulturellen Lebensniveaus dees gesamten Volkes erreicht.
Augh der Gesundhaitszustand der Bevilkerung hat sish als Er-
-.gebnis verachiedenartiger sogzialer, dcnographisoher, nedizi~
nischer und anderer Einfllisse mplrbar weiter verbessert.
Das resultiert u, a. aus dar Zuriiskdréngung gefihrlisher Zne |
fektionskrankheiten wie Tuberkulose, Tetanus oder Masern bew,
deren vlliger Ausschaltung wie Diphterie oder Kinderldéhmung,
Die S&uglingssterblinhkoit - oin wiehtiger Indikator der Wirke.
gamkeit des Gesundheiteschutzes - konnte von Uiber 8 % auf

> % gesenkt werden. Bei der Frilherkennung und ~behandlung
von Herz-Kreislauf- und Gesohwulsterkrankungen wurden erheb-
liche Fortséhritte erzielt., Ausdruck der positiven Gesamtent-
wisklung ist der auch im letzten Jahrzehnt erreichte Anstieg
dexr Labensarwartung in dexr DDR um ein bie zwei Jahre, Sie be-
tragt bei Frauen nuumehr 75 Jahre, bei Minnern 69 Jahre.

Neben grundlegenden sozialen und demographischen Faktoren ist
eine wichtige Ursache dieser Entwisklung im rasshen Ausbau des
Gesundheitswesens in den siebziger Jahren gzu suchen. Sc¢ stieg
die Zahl der Arzte seit 1970 um iiber 6000 auf nahezu 34000 an =
damit wurde ein auch international beachtlicher Versorgungsgrad
von rd. 490 Einwochner pro Arst erreisht,

Der Ausbau der stationdiren und ambulanten Grundbeireuung, des
Dispensaire~Systems und des Betriebsgesundheitswesens -~ das
heute 2wei Drittel aller Werktitigen der DIR spegifisch bvetraut -
ermtiglicht es allen Birgern immer besser, qualifizierte medigi-
nische Betreuung in Anspruch su nehmen. .

Im gleichen Zeitraum stieg der Krankenstand in der DDR um na~- m

‘hezu einen Prozentpunkt an und betrug 1979 6,22 %. Die Ursa-

‘ohen dieser Entwioklung sind vielfHltig, Neben msiTzinisshen

. Faktoren, wie z. B, der besseren Zuginglischkeit des Gesundheits~
‘wesens, der fritheren und gesielteren EinfluSnahme auf shronische

Krankhel tgpyvzesse und der aush damit verbundenen Ausdehnung

des Arbeitsunfihigkeitsbegriffs im Sinne von Prophylaxe und
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Qnalitﬁtss%éigerung'&f*tlicher Betreuung, spielen soziale,
psychologische und ideologische Probleme eine wishtlge Rol-
le.

Von nicht geringer Bedeutuhg ist in diesem Zuaammenhang die
Entwicklung des Krankenstandes bei jungen Werktitigen, den
unterschiedliche Faktoren beeinflussen,

Einerselts stehen Jugendlioche erst am Beginn ihres Berufble-
bens und sind demzufolge noch nicht so in den Arbeitapriwzes
integriert wie #ltere Werktdtige. Sie unterliegen damit oft
stérkeren psychischen und physischen Bslastumgen, Dariiber
hinaus werden sie mit vislfdliigen Anforderungen auch auBer-
halb ihres Arbeitsbereiches konfrontiert - wie z. B, Fragen
~der Pemiliengriindung, der Wohnungssuthe und -einrichtung,
der Kindererziehung, aber auch der weiteren beruflichen Per-
spekiive und Qualifizierung.

Andererseits sind Jjunge Msnachen besonders belaétunga- und
anpaseungsfihig und verfﬁgeéh&ufig iiber grisere Leistungare-
serven als H¥ltere Menschen.

Eg ist deher verstiindlioch, daB iiber Entwicklung und Ursashen
des Krankenstandes bei jungen WerktHtigen nicht selten unsi-
chere cder gar widerspriichliche Auffassungen vertreten werden.

In einer Studie des Zentralinstituts fir Jugendforsehang1 8011~
tendeshalb Anhaltspunkte fir Zusammenhéinge zwischen dem Krane
kenstand junger Werktiitiger und ihrem Gesundheitiszustand, ihe
rer sozialen Binordnung sowvdie wichtigen Einstellungen und Hal~-
tungen ermlittelt werden, Dabel geht es um die Frage, wié sich
Junge Werktitige in HHufigkeit und Dauer ihrer Arbveitsunfiihig-
keit von HElteren Werktiitigen unterscheiden.

Die Erhebungen fanden 1977/78 im Bereich mehrerer Induetrie-
ministerien in den Bezirken Leipzig und Halle atatt.

1 Diese Studie wurde in Zusemmenarbeit mit dem ﬁediziniacheh
Porschungsprojekt "Krankenstand" (Leiter: Prof, Dr. Sshminoke)

durchgefiihrt,
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Binbezogen waren 1500 junge Arbeiter in der volkseigsenen Indu-
strie, deren Altér griftenteils zwischen 19 und 23 Jahren lag.
Muonliche Werktéitige waren etwas h¥ufiger vertreten (59 %)

als weibliche (41 %). - |

Zwei Drittel der jungen Werktdtigen whHren zum Zeitpunkt der
Untersuchung ledig, ein Drittel verheiratet; 22 % hatten ein
Kind,

In die Diskussion der Ergebnisse dieser Untersuchung wurden
weiterhin Daten des Zentralinstituts fiir Arbeitsmedizin ein-
bezogen. Sie beruhen auf einer reprHsentativen Studie bhei
fiber 15 000 Werkt&tigen.a

Ebenfalls ausgewertet wurden die vorliegenden Zahlen der So-
zialversisherung.3 ) ,

In der DDR wird der Krankenstand heute im allgemeinen iberein-
stimmend als Verhiltnis der Krankengeldtage zu den Lohnzahlungs?
_tagen ermittelt. ,

Auf dieser Grundlage betrug er fiir die in der Untersuchung des
Zentralinstituta fir Jugendforschung erfaften jungen WorktHtigen
1518_(#,59)%
Ein betrdchtlicher Teil dieser Jugendlichen (38 %) war im Lau-
fe eines Jahres Uberhaupt nicht Hrztlich arbeitsbefreit wor-
den, - , R
Inggesamt betrug bei den Untersuchten die durchschnittliche
Dauer der Hrztlichen Arbeitsbefreiung 11,0 Tage.

Ebenfalls bezogen auf den Durchschnitt wurde jeder von ihnen

1,3 mal im Jahr "krankgesshrieben".

Hervorzuheben ist dabel, daB fast der gesamte krankheitsbeding-
te Ausfall der Untersushungsgruppe (97 % aller AU-Tage) dursh ’
weniger als die HHlfte (48 %) der jungen Werktitigen verursacht |
wird,

2 "Der Krankenstand und seine Ursachen - eine Komplexetudie”,
Forschungsbericht 1975, unverbff,

3 Statistischer und finangieller Bericht ilber die Entwicklung
der Sozialversicherung der Arbeiter und Angestellten der DDR
im Jahre 1979 (Herausgebert Verwaltung der Sozialversicherung)
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Khnliche Ergebnisse fand bereits 1975 das Zentralinstitut fir
Arbeitsmedizin, das einen Krankenstand ven 4,16 % flir junge
Werktitige bis 25 Jahren ermittelte. -
Damit wiirde der Krankenstand juugér Werktdtiger unter dem
Gesamtkrankenstand in der DDR liegen.

Augh die SV~Statistik der letzten Jahre bestitigt diese Ten=~
dengz,

So lag 1975 der Krankenstand junger werktiétiger (unter 25 Jah-
re) mit 6,44 % noch deutlich iiber dem Gesamtkrankenstand von
6,24 % und bestimmte wesentlioh dessen Hthe mit. -
1979 betrug der Krankenstand junger Werktétiger dagegen (
gegeniiber 6,22 % Gesamtkrankenstand,

1978~ im Jahr der o. g. Untersuchung des Zentralinstituts
fir Jugendforsshung ~ betrug der SV-Krankeustand filr junge
Werktitige unter 25 Jehren;' lag also ebenfalls unter
dem Gesamtkrankensiand 1978 von €,34 %. (Allerdings mind die
Zahlen der Jahre 1976 - 1978 fiir die Altersgruppen nur be-
dingt verléBlich, da die in diesen Jahren eingetretenen zah-
lenniéiBigen Verdnderungen der Altersgruppen durch die SV night
beriicksichtigt werden konnten, Da die Anzahl der Jugendlighen
absolut und prozentual zugenommen hatte, lag der tatsiichlishe
Krankenstand 1978 sogar niedriger als der hier ausgewiesene, )

Daneben sind beim Vergleich der SV-Zahlen mit den Ergebnissen
des Zentralipstituts fiir Jugendforschung einige Unterschiede
zu berficksichtigen. So wurden in die Untersuchung des Zen=-
tralingtituts fixr Jugendforsshung vor allem 21~ bis 23jidhrige
Junge Produktionsarbeiter einbezogen, wihrend die SV~-Statistik
alle jungen Werktitigen unter 25 Jahren einbezieht., Bs ist
wahrssheinlich, dad sich bereits aus dieser Differenz in der
Breite der Altersgruppe Unterschiede im Krankenstand ableiten
lassen, dle sich u, s, aus den in der ZIJ-Gruppe meist schon
abgeleisteten Ehrendienst in der NVA, aus hiufiger vorhandener
femililirer Verantwortung, grdBerer beruflicher Erfshrung u., #.
ergeben,

Aber auoh aus der SV-Statistik lagsen sich noch weitere Schlud-
folgerungen ziehen. So batrigt der Anteil der Jugendlichen an
den Werkttitigen der DDR 1979 20 %, sle verursachten aber nur
16 % des Gesamtkrankenstandes der Republik,
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1976 wurde z. B, jeder Jugendlische im Durchschnitt 1,9 mal
krankgeschrieben mit einer Dauer von 11,7 Tagen; dagegen wur-
de jeder Werktdtige durchschnittlich 1,2 mal flir 17,6 Tage
krankgeschrieben,

1979 wurde Jeder junge Werktdétige im Durchschnitt noch 1,6 mal
fiir 10,8 Tage Hrztlich arbeitsbefreit; bei den Werktdtigen ins-
gesamt hatte gich nishts wesentliches gelindert (1,2 Arbeitsbe~
freiungen mit 17,3 Tagen).

Der 1979 bedeutend geringera Anteil der Jugendlichen am Kranken-
stand beruht somit in erster linie darauf, daB trotz einer {iber-
durchschnittlichen Hiufigkeit der Arbeitsbefreiung ihre Dauer
weit unter dem Durshschnitt liegt.

Anders gesagt: Mit steigendem Alter sinkt zwar dle Hﬁufigkeit
der Arbeitsbefreiungen, ihre Dauer nimmt aber iiberproportional
zu. So wurde z. B. 1979 jeder Werktitige der Gruppe der iber
GSJéhrigén im Jahr our 0,8 mal "krankgeschrieben", die durch~
schnittliche Dauer lag aber bei 42 Tagen, so daf sich fiir diese
Altersgruppe ein Krankenstand von rund 9,8 % ergibt,

Damit hat sioch seit 1975 ein griindlicher Tendenzwandel vollz0ﬁ (
gen, der weiterer Untersuchungen bedarf. Wdhrend noch 1975
junge Werktdtige maBgeblich am steigenden Krankenstand betei-
ligt waren, wirken sie seitdem zunehmend bremsend auf eine
weltere Steigerung des Gesamtkrankenstandes ein. Bei den hhe-
ren Altersgruppen ist genau der umgekehrte Trend Zu bGOrbGOh—
ten. o
Eine wichtige Urmache ist sichergin der seit Jahren erfolgen-
den Konzentration vieler gesellmchaftlicher Krifte - ein-
schlieBlich des Gesundheitswesena - auf den Krankenstand der
Jugendlichen zu suchen. |

Trotz dieser Entwicklung bleibt natiirlich auch weiterhin frag-
lich, ob der gegenwiirtige Krankenstand der Jugendlichen den
égtsﬁcﬁiichen gesundheitlichen Verhiltnissen entspricht. Die
Héufigkeit der Hrztlichen Arbeitsbefreiungen und die hohe An-
zahl von Jugendlichen, die im Laufe eines Jahres Hrztlich ar-
"beitsbefreit werden, weisen darsuf hin, daB8 hier noch immer
erhebliche Differenzen bestehen.
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3e EinfluBfaktoren auf den Krankenstand
3,1, Individuelle und soziale Faktoren

Es ist bekaont, daB zwisschen Minnern und Frauen deutliche Un=
terschiede im Krankenstand bestehen. 1979 lag der Erankenstand
bei Ménnern 5,82 %, bei Frauen 6,60 %. (Gesamt = 6,22 %).

Fir m#nnliche Jugendliche unter 25 Jahren weist die SV-Stati=-
stik ca, 4,8 %, fiir weibliche dagegen 5,4 % aus. Die Diffe-
reng ist damit etwes gerihger'ala in héheren Altersgruppen.
Allerdings filhlen sich weibliche Jugendliche wesentlich hiu-
figer in ihrer Gesundheit eingeschriénkt (39 %) als m#nnliche
Jugendliche (28 %), Bei einer Hrztlichen Untersuchung (auf

der Grundlsge der 7. DB) eines Teile der in der Untersushung
des Zentralinstituts filr Jugendforsschung mitwirkenden Jugend-
lichen beéﬁatigte sich diese Selbsteinschéitzung.

Aus unserer Untersuchung pgeht weiter hervor, da8 weibliche
Jugendliche, vor allem bei der héufigsten Ursache Hrztlicher
Arbeitsbefreiung, den akuten Atemwegsinfektionen ("Erk#ltungs=
krapkheiten"), die ein Minftel des Gemsamtkrankenstandes in dex
DDR ausmachen, deutlich vor dem méinnlichen Jugendlichen liegen.
(Mbglicherweise sind darin auch "Krankschreibungen" enthalten,
die nicht allein medizinisch begriindet sind.) Umgekehrt treten
Erkrankungen des Magens vor allem bei ménolichen Jugendliochen
auf und beinhalten sicher ebenfalls einen Teil "nichtmedizini~
scher" Arbeltisunfihigkeit.

Auch der Unfallkrankenstand ist btei minnlichen Jugendlichen
unserer Jntersuchung wesentlich hBher als beli den weiblichen,
Wdhrend 1978 nur 2 % der Frauen Arbeitsunfidlle erleiden; . sind
es bei den Hiénnern 8 %; bei den monstigen Unfdllen stehen 4 %
Junger Arbeiterinnen 12 % junger Arbeiter gegeniiber. Die Sta-
tigtik der SV bestétigt diese Tendenz flir die DDR insgesamt.
Nebten bestimmten objektiven Paktoren (u. a, Motorisierungsgrad
bei den sonstigen Unféllen) spielen hier wohl vor allem syb-

jektive Faktoren (z, B, vermindertos RisikobewuBtsein) eine be-
 ptimmende Rolle.
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Zwischen ledigen uund yvgrheirateten Jjungen Werktitigen konuten
in der Studie des Zentralinstituis filr Jugendforschung keine
Unterschiede in Erkrankungshijufigkeit und -dauer ermiitelt
werden, Gleiches:gilt fir das Vorhsndensein eines Kindes.

Die Ergebnisse des Zentralinmstituts flir Arbeitsmedizin zeigen
allerdings, daB bel jungen Frauen der Altersgruppe 25 bLis 34
Jahre sclche Zusammenhiinge suftreten und eine wesentliche Up-
gache des deutlich hdheren Krankenstandes der Frauen in die-
gser Altersgruppe sind,

3.2, Ausgewhhlte Arbelits-~ upd le

Aus der beirieblichen Fraxis und der Iiteratur ist bekannt,

daB sich die konkreten Arbeits~ und Iebensbedingungen unmittel=-
var auf den Krankenstand der Werktdtigen suswirken., Inm der Stu=
die des Zentralinstituts-fir Jugendforschung wurden deshalb
einige wichtige Paktoren anslysiert. :

Bei den untersuchter jungen Werktiitigen finden sich hinsicht-
lich der Binbeziehung 1n das Sghishtaystem keine Unterschiede

ir Krankepstand., Allerdings schiitzen Jugendliche im Dreisshichte
system ihren Gesundheitszustand h&ufiger pésitiv ein als Jugend=
liche im Einschichisystem, was als subjektive Reflexion der be-
sopderen gesundheitlichen Betreuung der Schishtarbeiter und der
Hrztlichen Vorsorgsuntersushung den obiektiven Gegebenh@iten
entsprechen diirfte,

Hinsichtlich der Wohnverhiltnisse zeigen sich inegesamt keine
wesentlichen Unterschieda, Eine leighte Tendenz zeigt ledig-
1ioh, daf junge W&rkt&fige chne eigene Wohnung im Durchschni ¢t
etwasg lénger arbeitaunfithig krank sind. kglicherweise spielt
hier ein ausgeprigieres VerantwortungsbewuStsein der -~ meint
verheirateten - jungen Werktitigen mit eigenem Wohnraum eine
gewisse Rolle,

Deutlicher als solche Arbeits- und Lebensbedingungan selbet
wirken sich aber die gubjek : gt gen der Jugen&lichsn
zu ihren Arbeitg~ und Eebenabedingungen aus.

Ale klere Grundiendenz zeigt sich, dafl mit steigendem Grad der R

Zufriedenheit mit Arbeit, Beruf und Kollektiv der Krankenstand
geringerwird. Offensichtlich neigen Unzufriedene eher zu einer
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“Plucht" in die Krankheit, lassen gie sish auf Grund gesund-
heitlicher Beeintrdchtigungen rascher und auch liénger krank-
schreiben alas Zufriedene. Interessant ist dabel auch, dad dexr
Grad der Zufriedenheit weniger von den tatsiichlichen objektiven
Gegebenheiten als vor allem von den perasidnlishen Grundeinstel«~
lungen, den eigenen Erwartungen und Apspriichen bestimmt wird,
Disse Zusammenhiinge zeigen sich in der Studie des Zentralin-
stituts fiir Jugendforschung u, a. bei der Zufriedsnheit mit
derm Einkommen. Von den hier sufriedenen Jugendlichen wurden
innerhalb eines Jahres 40 % Uiberhasupt nisht Erztlich arbeits-
befreit, von den nicht zufriedenen dagegen nur 34 %, Die glei-
che Tendenz findet sich hinsichtlish der Zufriedenheit mit der
gg§genen Qualifikation.

Noch deutlicher werden die Zusammenhiinge bel einem Vexrgleich
der Lebenszufriedenheit insgesamt., Wihxend 47 % der Zufriede=-
nen im Untersushungsgeitraum iberhaupt nisht oder nur einmal
Hrztlich arbeitsbefreit wurden, sind es nur 30 % der nicht Zue
friedenen,

Insgesamt sind mit dem Leben zufriedene junge Werktitige seltener
und kilrzer arbeitsunfiéhig als unzufriedene. Dabei spielt auch
eins Rolle, daB Gesundheit und Zufriedenheit melst eng zusammen-
héngen; eine wichtige Vbrausaetzung fir Zufriedenheit ist eben
eine gute Gasundheit.

Ideolcgiséhe Grundpositionén iiben einen wesentlichen EinfluB
auf die Hthe des Krankenstandes bei den in der Studie des Zen=-
tralinstituts fur Jugendforsshung untersushten Jugendlichen aus.

Je fester und umfagsgender marx;gtiscgrleniniatische Grundgosi-

halten ist und Je grifer ihr ggaallaehartliches Enmaggment ist,
desto ggringer ist deg Krankenstand.

Jugendliche mit marxistisch-leninistischer Weltanschauung werden
wesentlich seltener und kiirzer Hrztlich arbeitsbefreit als an~
dere junge Werktitige. So aind 52 % von ihnén {iberhaupt nicht
oder maximal 5 Tage pro Jahr arbeitﬁunfﬁhig;“bei den {tbrigen
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Jugendlichen sind ez dagegen um 40 %, Umgekehrt sind nur 37 %
der Jugendlichen mit positiver ideologischer Einstellung mshr als
10 Tage arbeitsunfidhig, von den anderen sind es famt die HHlfte,
Eine wesentliche Ursache fir diese Ergebnisse ist, daB politisch
gefestigte jJunge Werktitige wesentlich seltener eine medizinisch
®onig oder gar nicht gerechtfertigte Arbeitebefreiung anatreben
als andere.

Der gleiche Zusgmmenhang zeigt sich in der Einatellung zur Ver-
teidigungsbereitschaft,

Interessant ist dabei schlieBlich auch, daf diese Jugendlichen
ihren eigenen Gesundheitszustand liberdurchechnittlioch hiufipg
positiv einachdtzen, :

—

Die griundliche Auswertung der vorliegenden Haterialien und wei-
tergehende wissenschaftliche Forschungen werden in den nichsten
Jahren zur welteren Kldrung der Determinanten und Zusammenhiinge
dieser Entwicklungsprozesse fithren.,

4, Zusammenfasgung

In den letzten zehn Jzhren hat sich der Gesundheitszustand der
Bevdlkerung der DDR weiter verbessert. Glelchzeitig igt der
Krankenstand angestiegen. Der Anteil junger Werktdtlger daran
 way fiberproportional hoth,

Seit 1977 geht der Krankenstand junger Werkitdtiger sowohl abe
solut als auch prozentual zuriick und liegt 1979 bedeutend untex
dem Gewaatkrankenstand der DIR,

Aush bei Jungen Werktitigen weisen Frauen einen htheren Kranken-
stand auf als Minner, ' -

. GroBen Einfluf asuf Héufigkeit und Dauer der #drztlich bescheinig-
ten Arbeitsunfihigkeit haben politisch-ideologische Einstellungen
und der Grad der Zufriedenheit mit Betrieb, Beruf und Kollektiv,
Junge Arbeiter mit marxistisch-leninistischer Weltanschsuung und
- festem Klassenstandpunkt werden weniger und kiirger Hrztlich ar-
beitsbefreit als andere.



