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Vorwort

Nach zehn Jahren steigender Krankenstdnde verzeichnen
wir erstmals wieder einen geringflgigen Rlckgang. Der
Krankenstand fur 2016 liegt bei 4,23 Prozent, das entspricht
durchschnittlich 15,2 Fehltagen je Erwerbsperson. Die
Fehlzeiten unterscheiden sich regional, zwischen den
Geschlechtern und vor allem in den verschiedenen Alters-
gruppen. Mit zunehmendem Alter werden gesundheitliche
Beschwerden haufiger und langwieriger. Dennoch zeigt der
vorliegende Report, dass auch bei der jingsten Gruppe der
Beschaftigten, den Auszubildenden, bereits einige Auffallig-
keiten in den Gesundheitsdaten zu erkennen sind.

Deshalb widmen wir den Themenschwerpunkt unseres 16.
Gesundheitsreports der Gesundheit von Auszubildenden.
Sie sind mit gut elf Fehltagen pro Kopf und Jahr bei den
Fehlzeiten eher unauffallig. Bei genauerem Hinsehen zeigt
sich aber, dass es auch in dieser Altersgruppe schon
auffallige gesundheitliche Belastungen gibt. So sind sie zwar
weniger von schweren und langwierigen Erkrankungen
betroffen als ihre alteren Kollegen, sie sind aber doppelt so
haufig krankgeschrieben.

Uberdurchschnittlich hohe Fehlzeiten verzeichnen wir fir
Azubis bei Atemwegserkrankungen und Verdauungs-
beschwerden. Die Fehlzeiten aufgrund psychischer Erkran-
kungen sind in den letzten zehn Jahren bei Auszubildenden
um 108 Prozent gestiegen. Wir verzeichnen steigende
Fehlzeiten in allen Altersgruppen, im Ausbildungsalter ist der
Zuwachs aber Uberdurchschnittlich hoch. Zudem hat sich
auch das Volumen der an Auszubildende verordneten
Psychopharmaka in diesem Zeitraum mehr als verdoppelt.
Inzwischen bekommt jeder Auszubildende im Schnitt fur

zehn Tage im Jahr
Erkrankungen.

Medikamente gegen psychische

Woran liegt es, dass Jugendliche und junge Erwachsene
offenbar immer starker psychisch belastet sind? Sicherlich
spielt auch eine bessere medizinische Betreuung eine Rolle.
Psychische Beschwerden werden heute friher erkannt,
besser diagnostiziert und sind weniger stigmatisiert.

Aber auch die sich immer schneller drehende Arbeitswelt
scheint dazu beizutragen, dass Uber alle Altersgruppen
hinweg immer mehr Beschaftigte unter stressbedingten
Beschwerden leiden. Auch wenn die ,Generation Smart-
phone* mit digitalen Medien aufgewachsen ist, fallt der
Jobeinstieg in die Arbeitswelt 4.0 vielen schwer, nicht nur,
weil der Arbeitstag langer ist als bisher. Erstmals haben
junge Erwachsene sowohl ein privates als auch ein
berufliches Leben. Zu letzterem gehéren neue Regeln, neue
Anstrengungen, und sie mussen ihren Medienkonsum
umstellen. In den meisten Jobs durfen sie das Smartphone,
das sie seit Jahren auf Schritt und Tritt begleitet hat, nicht
privat nutzen, oftmals erst gar nicht mit an den Arbeitsplatz
nehmen.

Vielen fallt diese Umstellung schwer. Tagsiber haben sie
Sorge, etwas zu verpassen. Daflr gibt es sogar schon einen
Begriff: ,Fomo“ — Fear of missing out. Nach Feierabend
sammeln sich unzahlige Mails und Chatnachrichten zu einer
digitalen To-Do-Liste, die kaum zu bewaltigen ist. Statt den
Feierabend flr einen gesunden Ausgleich zu nutzen, finden
sich viele wieder vor einem Bildschirm ein. Das Abschalten
fallt vielen schwer. So bleibt der Stresslevel hoch, die langen
Bildschirmzeiten und der damit einhergehende Bewegungs-
mangel wirken auf die psychische und physische Gesund-
heit. Auch bei den Auszubildenden ist jeder im Schnitt einen
Tag im Jahr aufgrund von Beschwerden des Bewegungs-
apparates krankgeschrieben.

Deshalb méchten wir Auszubildende, Betriebe, aber auch
Studierende dabei unterstitzen, zu einem gesunden
Medienkonsum zu finden. In den Unternehmen engagieren
wir uns seit langem im Betrieblichen Gesundheitsmanage-
ment, um gesunde Arbeitsbedingungen zu schaffen.
Gesundheitsforderung heif3t aber immer, Verhaltnisse und
Verhalten geslinder zu gestalten. Und zu letzterem gehért
auch ein gesunder Medienkonsum.



Bereits seit 2013 setzt sich die Techniker daflr ein, Medien-
kompetenz als weitere Saule in der Pravention zu verankern.
Das Internet nimmt grof3en Raum in unserem Alltag ein und
wirkt sich damit — ebenso wie unser Ernahrungs- und
Bewegungsverhalten — auf unsere Gesundheit aus. Deshalb
sollten wir es als eigenes Setting anerkennen. Und wir
brauchen gute Strategien dahingehend, wie wir gesund in
diesem digitalen Setting (zusammen-)leben. Fur Auszu-
bildende und Studierende haben wir gerade einen neuen
Film veroffentlicht, eine Entscheidungshilfe, die auf Chancen
und Risiken beim digitalen Medienkonsum aufmerksam
macht und Tipps fir den privaten und beruflichen Alltag
gibt. Wenn unsere Arbeitswelt immer digitaler wird, muss
auch das Betriebliche Gesundheitsmanagement neue
digitale Losungen anbieten. Der vorliegende Report und das
neue Medienkompetenzangebot sind ein erster Schritt in
diese Richtung.

Hamburg, im Juni 2017

-

Dr. Jens Baas
Vorstandsvorsitzender der Techniker
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1 Zusammenfassung

Der jahrlich erscheinende Gesundheitsreport der Techniker
Krankenkasse (Techniker) befasst sich in zwei jeweils
routinemaBig aktualisierten Hauptabschnitten mit Arbeits-
unfahigkeit sowie mit Arzneiverordnungen bei Erwerbs-
personen. Das vorliegende Dokument beinhaltet vorrangig
einen dritten Hauptabschnitt, der sich traditionell einem
jahrlich wechselnden Schwerpunktthema widmet. Der dies-
jahrige Gesundheitsreport befasst sich dabei mit dem
Thema ,Gesundheit von Auszubildenden®.

Die beiden wiederkehrenden Hauptabschnitte des Gesund-
heitsreports zu Arbeitsunfahigkeit sowie zu Arzneiverord-
nungen (ersterer inklusive eines Abschnittes zu ,Erwerbs-
personen in der Techniker”) werden, beginnend mit dem
vorliegenden Report, in einer vollstandigen Fassung jeweils
ausschlieBlich als PDF-Dokumente bereitgestellt. Gleiches
gilt fur ,Methodische Hinweise und Erganzungen®“. Die
genannten umfassenderen Dokumente sind online unter
www.tk.de/gesundheitsreport verfligbar.

Um dem Leser des vorliegenden dritten Hauptabschnittes
auch ohne Zugriff auf gesonderte Dokumente einen ersten
Uberblick zu erméaglichen, werden grundlegende Ergebnisse
zur Arbeitsunfahigkeit sowie zu Arzneiverordnungen bei
Erwerbspersonen jedoch auch im vorliegenden Dokument in
verklrzter Form dargestellt und zusammengefasst. Den
mafBgeblichen Inhalt des Dokuments bildet allerdings das
Schwerpunktthema.

Erwerbspersonen in der Techniker Betrachtet werden im
Gesundheitsreport Daten zu Erwerbspersonen, zu denen
neben den Berufstatigen auch Bezieher von Arbeitslosen-
geld zahlen. Sowohl zu Arbeitsunfahigkeit als auch zu
Arzneiverordnungen werden im aktuellen Report Daten Uber
einen Zeitraum von 17 Jahren von 2000 bis 2016 analysiert.

Grundlage der Auswertung bilden routinemafBig erfasste
und anonymisierte Daten zu aktuell 4,8 Millionen sozialver-
sicherungspflichtig beschaftigten oder arbeitslos gemel-
deten Mitgliedern der Techniker. Von allen sozialver-
sicherungspflichtig Beschaftigten in Deutschland waren im

Jahr 2016 nach einer Gegenuberstellung mit vorldufigen
Angaben der Bundesagentur fur Arbeit circa 15,0 Prozent
bei der Techniker versichert.

Seit dem ersten Erscheinen werden im Gesundheitsreport
der Techniker nahezu ausschlieBlich geschlechts- und alters-
standardisierte  Ergebnisse  prasentiert. Durch die
Geschlechts- und Altersstandardisierung werden zum einen
inhaltlich relevante Vergleiche von Ergebnissen aus unter-
schiedlichen Versichertengruppen erleichtert. Zum anderen
werden bei Darstellungen zu unterschiedlichen Jahren Ent-
wicklungen aufgezeigt, die unabhangig von demografischen
Veranderungen beobachtet werden kénnen. Entsprechend
den Empfehlungen der Ersatzkassen werden zur Standardi-
sierung im Gesundheitsreport seit 2013 Angaben zur
Geschlechts- und Altersstruktur von Erwerbstatigen in
Deutschland aus dem Jahr 2010 genutzt. Dies gilt auch fur
,historische” Ergebnisse aus zurlckliegenden Jahren.

Arbeitsunfahigkeit Im Jahr 2016 wurden bei TK-
Mitgliedern insgesamt 5,77 Millionen Arbeitsunfahigkeits-
falle und 75 Millionen Fehltage registriert. Die krankheits-
bedingten Fehlzeiten je Erwerbsperson sind damit im Jahr
2016 im Vergleich zu 2015 leicht gesunken. Fur das Jahr
2016 lasst sich nach geschlechts- und altersstandardi-
sierten Auswertungen bei TK-Mitgliedern ein Krankenstand
von 4,18 Prozent berechnen. Im Vorjahr hatte dieser bei
4,23 Prozent gelegen.

Der fur 2016 ermittelte Krankenstand entspricht einer
durchschnittlich gemeldeten erkrankungsbedingten Fehlzeit
von 15,2 Tagen je Erwerbsperson. Die Fehlzeiten sind damit
von 2015 im Vergleich zu 2016 altersbereinigt um 0,19 Tage
je Erwerbsperson gesunken. Dies entspricht einem relativen
Rlckgang der Fehlzeiten um 1,2 Prozent. Seit einem histo-
rischen Tiefstand im Jahr 2006 ist es damit 2016 erstmals
innerhalb des letzten Jahrzehnts wieder zu einer Abnahme
der gemeldeten AU-Zeiten gekommen.

Allerdings sind in einzelnen Bundeslandern auch gegenlaufi-
ge Trends zu beobachten. Die Veranderungen der Fehlzeiten
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von 2015 auf 2016 variieren zwischen einem Rickgang um
0,35 Tagen je Erwerbsperson in Baden-Wurttemberg und
einem Anstieg um 0,23 Tage in Sachsen-Anhalt.

Far den Krankenstand verantwortlich sind insbesondere
psychische Stérungen, Atemwegserkrankungen, Krankhei-
ten des Bewegungsapparats sowie Verletzungen. FUr den
Rickgang der Fehlzeiten von 2015 im Vergleich zu 2016 ist
in erster Linie eine schwdcher ausgepragte Grippe- und
Erkaltungswelle im Jahr 2016 verantwortlich zu machen.
Bezogen auf die Fehltage pro Versicherungsjahr war bei
Erkaltungskrankheiten von 2015 auf 2016 ein Rickgang um
4,2 Prozent beziehungsweise 0,10 Tage je Erwerbsperson
zu verzeichnen. Auch im Hinblick auf psychische Stérungen
sowie Erkrankungen des Muskel-Skelett-Systems kam es im
Jahr 2016 allerdings zu einem leichten Rickgang der
Fehlzeiten.

Arzneiverordnungen  Insgesamt wurden von Erwerbs-
personen mit Mitgliedschaft in der Techniker im Jahr 2016
Rezepte fur 22,8 Millionen Praparate mit 1.284 Millionen
definierten Tagesdosen (DDD) bei Apotheken eingereicht.
70,3 Prozent aller Erwerbspersonen losten im Jahr 2016
mindestens ein Rezept ein. Nach geschlechts- und alters-
standardisierten Auswertungen erhielten Erwerbspersonen
im Jahr 2016 im Durchschnitt dabei Rezepte Uber 4,54
Praparate mit insgesamt 252 Tagesdosen. Im Vergleich zum
Vorjahr mit 248 Tagesdosen ist das Verordnungsvolumen im
Jahr 2016 um 1,4 Prozent gestiegen. Die hochsten
Verordnungsvolumina lassen sich auch im Jahr 2016 fur
Erwerbspersonen in Sachsen-Anhalt ermitteln. Verhaltnis-
maBig niedrig liegen die Gesamtverordnungsvolumina
demgegentber, wie bereits in den Vorjahren, in Baden-
Wdarttemberg, Bayern und Bremen sowie, gemessen an
vergleichsweise hohen regionalen Krankenstanden, auch in
Berlin. Ein gemessen am Krankenstand eher geringes Ver-
ordnungsvolumen findet sich zudem in Brandenburg.

Die Verordnungsvolumina in den einzelnen Arzneimittel-
gruppen haben sich in den zurlckliegenden Jahren sehr
unterschiedlich entwickelt. Ein weitgehend kontinuierlicher
Anstieg des Verordnungsvolumens seit dem Jahr 2000 ist im
Hinblick auf Arzneimittel zur Behandlung von Herz-Kreislauf-
Erkrankungen zu beaobachten. Diese umfassen vorrangig
Medikamente mit blutdrucksenkender Wirkung und bilden
insbesondere bei Mannern die mit Abstand bedeutsamste
Verordnungsgruppe. Bereinigt um Effekte demografischer

Veranderungen ergibt sich zwischen 2000 und 2016 ein
Anstieg der verordneten Tagesdosen an Herz-Kreislauf-
Medikamenten um 84 Prozent. Durchschnittlich wurden
geschlechts- und altersibergreifend im Jahr 2016 je Er-
werbsperson 89,9 Tagesdosen aus der Gruppe der Herz-
Kreislauf-Medikamente verordnet, also Arzneimittel, die flr
die Behandlung aller Erwerbspersonen im Alter zwischen 15
und 64 Jahren fir rund 90 Tage mit genau einem
entsprechenden Medikament in typischer Dosierung aus-
gereicht hatten.

Eine noch starkere anteilige Zunahme (seit 2004 um
130 Prozent) findet sich bei Arzneimitteln aus der Gruppe
,Alimentares System und Stoffwechsel”, von denen im Jahr
2016 durchschnittlich 36,9 Tagesdosen je Erwerbsperson
verordnet wurden. 2004 waren es demgegeniber erst 16,1
Tagesdosen. Der Anstieg resultiert vorrangig aus der stei-
genden Verordnung der Substanz Pantoprazol. MaB3geblich
mitverantwortlich fUr den Anstieg durfte die protektive
Gabe von Protonenpumpenhemmern bei Verordnungen
nicht-steroidaler Antirheumatika (NSAR) sein.

Relativ deutlich stieg seit 2006 zudem das Verordnungs-
volumen von Arzneimitteln zur Behandlung des Nerven-
systems. Wahrend 2006 durchschnittlich 12,8 Tagesdosen
je Versicherungsjahr verordnet wurden, waren es im Jahr
2016 22,4 DDD je Versicherungsjahr und damit 74,4 Prozent
mehr als 2006. Demgegentber bilden Medikamente aus der
Gruppe ,Urogenitales System und Sexualhormone® die
einzige anteilig relevante Arzneimittelgruppe mit nahezu
stetig rdckladufigen Verordnungsvolumina von 2000 bis
2012, was vorrangig aus rucklaufigen Verordnungen von
Sexualhormonen in den Wechseljahren bei Frauen
resultierte.

Schwerpunkt: Gesundheit von Auszubildenden Jugend-
liche sowie junge Erwachsene und damit auch Auszubilden-
de verflgen in der Regel (noch) Uber einen besseren
Gesundheitszustand als altere Menschen. Wesentliche
Grundlagen fUr eine spatere Gesundheit werden aber bereits
in jungeren Jahren gelegt — zumindest theoretisch lieBe sich
beijungen Menschen die Gesundheit also am nachhaltigsten
beeinflussen.

Ihren Weg in das Berufsleben findet ein groBer Anteil
der jungen Menschen als Auszubildende. In dieser Lebens-
phase ist mit dem Eintritt ins Arbeitsleben eine erhebliche



Veranderung der Lebensumstande zu bewaltigen. Es er-
scheint daher sinnvoll, junge Menschen im Rahmen des
betrieblichen Gesundheitsmanagements bei der Entwick-
lung eines positiven Gesundheitsverhaltens zu unterstit-
zen. Um entsprechende Ansatzpunkte flr speziell auf
jungere Zielgruppen ausgerichtete Hilfen zum Erhalt und zur
Wiederherstellung der Gesundheit zu finden, gilt es zu-
nachst, spezifische Gesundheitsrisiken sowie Risikogruppen
zu identifizieren. Die vorgestellten Analysen wollen hierfur
Denkanst6Be geben.

In der Techniker waren im Jahr 2016 jahresdurchschnittlich
rund 215.000 Auszubildende versichert, mehr als in allen
vorausgehenden Jahren. Mit 87 Prozent beziehungsweise
rund 187.000 Personen war der weit Uberwiegende Tell
dieser Auszubildenden im Jahr 2016 den Altersgruppen von
16 bis 25 Jahren zuzuordnen. Die nachfolgenden Auswer-
tungen beschranken sich Uberwiegend auf Auszubildende
aus diesen ausbildungstypischen Altersgruppen.

Nach Gegenuberstellungen von entsprechenden Zahlen der
Bundesagentur flr Arbeit (BA) waren Ende September 2016
14,6 Prozent aller Auszubildenden, also etwa jeder siebte
Auszubildende in Deutschland, bei der Techniker versichert.
Um die Reprasentativitat der nachfolgend prasentierten
Auswertungsergebnisse auf Basis von Daten der Techniker
zu erhéhen, werden die Ergebnisse zumeist entsprechend
der Geschlechts- und Altersstruktur aller Auszubildenden in
Deutschland im Alter von 16 bis 25 Jahren standardisiert.
Zum Vergleich werden Ergebnisse zu allen Berufstatigen im
Alter zwischen 15 und 64 Jahren in der Techniker mit einer
auch in Routineabschnitten des Gesundheitsreports ver-
wendeten Altersstandardisierung gegentbergestellt.

Arbeitsunfahigkeit bei Auszubildenden Auszubildende
werden fast doppelt so haufig wie die Berufstatigen
insgesamt krankgeschrieben. Durchschnittlich war ein Aus-
zubildender zweimal innerhalb des Jahres 2016 krank-
geschrieben (vergleiche Tabelle 2 auf Seite 21). Da einzelne
Krankschreibungen nur relativ kurz andauern, werden bei
Auszubildenden mit 11,5 AU-Tagen je Versicherungsjahr
durchschnittlich allerdings weniger erkrankungsbedingte
Fehltage als in der Gesamtgruppe der Berufstatigen erfasst.
Diagnosetbergreifend ermittelte Fehlzeiten von mannlichen
und weiblichen Auszubildenden unterscheiden sich dabei
nur wenig.

Bei Krankschreibungen von Auszubildenden spielen Infek-
tionskrankheiten eine verhaltnismaBig groBe Rolle. Die meis-
ten AU-Falle und -Tage lassen sich auf der Ebene von ICD-
10-Kapiteln mit 2,85 AU-Tagen je Versicherungsjahr den
,Krankheiten des Atmungssystems” zuordnen, mit dem
auch die typischen Erkaltungskrankheiten erfasst werden.

Mannliche Auszubildende sind zudem deutlich haufiger als
weibliche Auszubildende sowie auch starker als Berufstatige
insgesamt von Verletzungen betroffen. Allein aufgrund von
Verletzungen waren mannliche Auszubildende im Jahr 2016
2,79 Tage arbeitsunfahig gemeldet, wahrend bei weiblichen
Auszubildenden lediglich 1,32 AU-Tage mit entsprechenden
Diagnosen erfasst wurden.

Ahnlich wie bei den Berufstatigen insgesamt ist es auch bei
Auszubildenden seit 2006 zu einem massiven Anstieg der
gemeldeten Fehlzeiten mit Diagnosen von psychischen
Stérungen gekommen, wohingegen sich Fehlzeiten mit
Diagnosen aus anderen Diagnosekapiteln nur moderat
geandert haben (vergleiche Abbildung 12 auf Seite 29).
Dabei sind die Fehlzeiten bei Auszubildenden auch in den
letzten drei Jahren noch kontinuierlich gestiegen. Da je Aus-
zubildendem 2006 erst rund 0,68 AU-Tage wegen
psychischer Stérungen erfasst wurden (im Jahr 2000: 0,64
AU-Tage je Versicherungsjahr), liegt der Wert nach einem
Anstieg um 108 Prozent seit dem Jahr 2000 mit 1,33 AU-
Tagen je Versicherungsjahr auch im Jahr 2016 noch deutlich
niedriger als bei Berufstatigen insgesamt mit 2,42 AU-Tagen
je Versicherungsjahr.

Die mit Abstand fUr Fehlzeiten bei Auszubildenden
relevanteste dreistellige ICD-Diagnose ist der Code ,J06 —
Akute Infektionen an mehreren oder nicht ndher bezeichne-
ten Lokalisationen der oberen Atemwege® (vergleiche
Tabelle 5 auf Seite 40). Ihr lassen sich jahrlich gut 1,3 Fehl-
tage je Auszubildendem zuordnen. Auch bei Auszubildenden
belegt die Diagnose ,Depressive Episode” (F32) mit Rang
drei bereits einen der vordersten Platze hinsichtlich der zu-
schreibbaren Fehltage. Bei den deutlich starker betroffenen
weiblichen Auszubildenden ist diese Diagnose fur durch-
schnittlich knapp einen halben Arbeitsunfahigkeitstag
verantwortlich zu machen.
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Arbeits- und Wegeunfalle bei Auszubildenden 7,3 Prozent
aller erkrankungsbedingten Fehltage bei Auszubildenden
entfallen auf Arbeits- und Wegeunfalle, die damit bei
Auszubildenden eine verhdltnismaBig groBe Rolle spielen.
Mannliche Auszubildende sind deutlich haufiger von Arbeits-
und Wegeunfallen betroffen als weibliche Auszubildende.
Rechnerisch fehlt jeder mannliche Auszubildende gut einen
Tag pro Jahr aufgrund von Arbeits- und Wegeunfallen am
Arbeitsplatz (vergleiche Tabelle 6 auf Seite 43). Eine sehr
wesentliche Rolle bei Arbeits- und Wegeunfallen von mann-
lichen Auszubildenden spielen Handverletzungen. Bei 100
mannlichen Auszubildenden ist jahrlich mit rund 31 Fehl-
tagen allein aufgrund von Handverletzungen im beruflichen
Kontext zu rechnen.

Auch bei Auszubildenden hangt die Haufigkeit von Arbeits-
und Wegeunfallen stark vom ausgelbten Beruf ab.
Betroffen sind nach einer Differenzierung der Tatigkeiten
nach Berufsfeldern insbesondere ,Agrarberufe” sowie
,Bau-, Bauneben-, und Holzberufe”. Bei weiblichen Auszubil-
denden aus der erstgenannten Berufsgruppe wurden fur
das Jahr 2016 durchschnittlich 2,65 AU-Tage wegen
Arbeits- und Wegeunfallen registriert, bei mannlichen
Auszubildenden aus der zweitgenannten Berufsgruppe
waren es 2,45 AU-Tage je Versicherungsjahr (vergleiche
Abbildung 17 auf Seite 51). Demgegeniber wurden bei
Auszubildenden beiderlei Geschlechts im Bereich der
Verwaltungs-, wirtschafts- und sozialwissenschaftlichen
Berufe nur Fehlzeiten im Kontext von Arbeits- und
Wegeunfallen erfasst, die mit 0,26 AU-Tagen bei Mannern
und 0,25 Tagen bei Frauen etwa ein Zehntel so hoch lagen.

Arzneiverordnungen bei Auszubildenden Auch Auswer-
tungen zu Arzneiverordnungen kénnen bei Auszubildenden
Hinweise auf deren gesundheitliche Situation liefern. Dabei
sind in den Daten der Krankenkassen allerdings nur diejeni-
gen Arzneiverordnungen dokumentiert, die von der
Krankenkasse erstattet werden. Informationen zu
Arzneimitteln, die von Patienten selber bezahlt werden, also
insbesondere zu frei verkauflichen Arzneimitteln, finden sich
nicht in den Daten.

Bei mannlichen Auszubildenden wurden im Jahr 2016
substanzlbergreifend durchschnittlich 2,11 Praparate und
66 definierte Tagesdosen verordnet. Weibliche Auszubilden-
de erhielten mit 4,77 Praparaten und 215 Tagesdosen deut-

lich mehr Arzneimittelverordnungen. Eine , Definierte Tages-
dosis” (englisch: ,Defined Daily Dose”, DDD) ist dabei die
Arzneimittelmenge, die unter typischen Umstanden fur die
Behandlung eines Patienten an einem Tag ausreicht.
Demnach erhielten weibliche Auszubildende also Arznei-
verordnungen in einem Umfang, der fir eine Behandlung mit
genau einem Medikament in typischer Dosierung an 215
Tagen des Jahres ausgereicht hatte. Diese zunachst
erstaunlich hohe Verordnungsmenge resultiert allerdings
sehr mafgeblich aus der Verordnung hormoneller
Kontrazeptiva, welche bei Frauen bis zum 20. Lebensjahr
von der Krankenkasse erstattet werden. Ohne Kontra-
zeptiva liegt das durchschnittliche Verordnungsvolumen fur
weibliche Auszubildende beilediglich 94 Tagesdosen je Jahr.
Eine bei Auszubildenden hinsichtlich der Zahl der
verordneten Prdparate sehr maBgebliche Arzneimittel-
gruppe bilden ,Antiinfektiva zur systemischen Anwendung*.
Verordnungen aus dieser Gruppe werden weit Uberwiegend
durch Verordnungen von Antibiotika bestimmt. Mannliche
Auszubildende bekamen im Jahr 2016 aus dieser Gruppe
durchschnittlich 0,44 Praparate je Versicherungsjahr ver-
ordnet, darunter 0,42 Praparate systemisch verabreichter
Antibiotika, bei weiblichen Auszubildenden waren es sogar
0,89 Praparate pro Versicherungsjahr, darunter 0,81
Praparate systemisch verabreichter Antibiotika (vergleiche
Abbildung 19 auf Seite 56 sowie Tabelle 11 auf Seite 61).
Nach Ergebnissen vertiefender Auswertungen erhielten
dabei 26 Prozent der mannlichen und knapp 41 Prozent der
weiblichen Auszubildenden innerhalb des Jahres 2016
mindestens ein systemisch verabreichtes Antibiotikum
(vergleiche Tabelle 13 auf Seite 67). Erfreulich erscheint,
dass Antibiotika bei Auszubildenden in den letzten Jahren
eher zurlickhaltender als noch vor einigen Jahren verordnet
wurden, was auf gewisse Erfolge von BemUhungen zu einem
kritischeren Umgang mit Antibiotika hindeuten kénnte
(vergleiche Abbildung 27 auf Seite 71). Im Jahr 2009, dem
Jahr des Auftretens der ,Neuen Influenza“, hatten noch 46
Prozent der weiblichen und 33 Prozent der mannlichen
Auszubildenden mindestens ein Antibiotikum verordnet
bekommen.

Ahnlich wie bei Berufstatigen insgesamt haben auch bei
Auszubildenden seit 2004 die Verordnungen von Arznei-
mitteln zur Behandlung des Nervensystems stark zugenom-
men (vergleiche Abbildung 21 auf Seite 59). Ausgehend von



einem relativ niedrigen Niveau im Jahr 2004 mit 4,2 Tages-
dosen je Auszubildendem stiegen die Verordnungen
innerhalb von 13 Jahren um 140 Prozent auf durch-
schnittlich 10,1 Tagesdosen im Jahr 2016. Mit 4,4 Tages-
dosen entfielen dabei rund 44 Prozent aller verordneten
Tagesdosen zur Behandlung des Nervensystems auf
Antidepressiva (Angaben anderweitig nicht dokumentiert).
Im Jahr 2016 wurde dabei 2,20 Prozent aller Auszu-
bildenden mindestens kurzzeitig ein Antidepressivum
verordnet, Frauen waren mit einem Anteil von 3,26 Prozent
deutlich haufiger als Manner, mit einem Anteil von 1,43
Prozent, betroffen. Sehr deutliche Zuwachse der
Betroffenenraten waren bei Auszubildenden insbeson-dere
in den Jahren zwischen 2006 und 2012 zu verzeichnen,
moderate weitere Anstiege sind jedoch auch noch in den
nachfolgenden Jahren bis 2016 zu verzeichnen (vergleiche
Abbildung 28 auf Seite 72). Auch bei Auszubildenden ist es
innerhalb der letzten Dekade demnach zu einer merklichen
Ausweitung des Einsatzes von Antidepressiva gekommen.
Gemeinsam mit der Beobachtung ansteigender Fehlzeiten
aufgrund von psychischen Stérungen deuten diese
Ergebnisse auf eine Zunahme psychischer Probleme bei
Auszubildenden hin. Inwiefern auch eine veranderte
Wahrnehmung, Dokumentation und Behandlung durch
Arzte bei dieser Entwicklung eine Rolle spielt, lasst sich auf
Basis der vorliegenden Daten nicht abgrenzen.
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2 Schwerpunkt: Gesundheit von

Auszubildenden

Jugendliche sowie junge Erwachsene und damit auch
Auszubildende verfigen in der Regel (noch) Uber einen
besseren Gesundheitszustand als altere Menschen. Nur
wenige Erkrankungen — wie beispielsweise einige akute
Infekte sowie bestimmte Verletzungen — sind bei jungen

Grundlagen

Auszubildende in den
Daten der Techniker

In den Daten der Techniker lassen sich Auszull
bildende anhand des ,historischen” finfstellill
gen Schlissels gemaR ,Schlisselverzeichnis
flr die Angaben zur Tatigkeit in den Meldunl
gen zur Sozialversicherung” (Ausgabe 1992,
Neuauflage 2003) identifizieren, der fir alle
hier betrachteten Auswertungsjahre verfigll
bar ist. An vierter Stelle dieses Schlissels
wird die ,Stellung im Beruf” angegeben,
wobei die Ziffer ,0“ flr ,, Auszubildende*
steht.

Menschen haufiger zu beobachten als bei alteren.
Wesentliche Grundlagen fur eine spatere Gesundheit werden
aber bereits in jungeren Jahren gelegt - zumindest
theoretisch lieBe sich bei jungen Menschen die Gesundheit
also am nachhaltigsten beeinflussen.

Gleichzeitig ist das Gesundheitsbewusstsein besonders bei
jungen Menschen, die in der Regel noch wenige Erfahrungen
mit schweren chronischen Krankheiten gemacht haben,
vielfach nicht besonders ausgepragt. Ublicherweise stehen
in dieser Lebensphase andere Themen im Vordergrund.
Zunehmend sind aber auch jingere Menschen von typischen
Zivilisationskrankheiten wie Diabetes und Bluthochdruck
sowie auch von psychischen Erkrankungen betroffen.

Ihren Weg in das Berufsleben findet ein groBer Anteil der
jungen Menschen als Auszubildende. In dieser Lebensphase
ist mit dem Eintritt ins Arbeitsleben eine erhebliche
Veranderung der Lebensumstande zu bewaltigen. Es erll
scheint daher sinnvoll, junge Menschen im Rahmen des
betrieblichen Gesundheitsmanagements bei der Entwickl
lung eines positiven Gesundheitsverhaltens zu unterl]
statzen.

Um entsprechende Ansatzpunkte fur speziell auf jingere
Zielgruppen ausgerichtete Hilfen zum Erhalt und zur Wiederl
herstellung der Gesundheit zu finden, gilt es zunachst,
spezifische Gesundheitsrisiken sowie Risikogruppen zu
identifizieren. Die vorgestellten Analysen wollen diesbeztgll
lich Denkanstole liefern.



Auszubildende in den Daten der Techniker  Mit dem
Beginn einer Berufsausbildung sind Auszubildende in der
Gesetzlichen Krankenversicherung pflichtversichert und
lassen sich als berufstatige Arbeitsnehmer in den Daten der
Krankenkassen identifizieren. Daten zu Arbeitsunfahigkeiten
und Arzneiverordnungen, die fir den Gesundheitsreport der
Techniker regelmaBig ausgewertet werden, sind also grund-
satzlich auch fur die Versichertengruppe der Auszubilden-
den verfugbar.

Auszubildende lieBen sich in den Daten von Krankenkassen
bis November 2011 anhand des , Schllisselverzeichnisses fiir
die Angaben zur Tatigkeit in den Meldungen zur
Sozialversicherung” (Ausgabe 1992, Neuauflage 2003)
identifizieren. In diesem heute nicht mehr verwendeten
funfstelligen Schlissel wurde in der vierten Stelle die so-
genannte ,Stellung im Beruf” angegeben. Der Code ,0" an
dieser vierten Stelle des SchlUssels steht gemaf
SchlUsselverzeichnis fur ,Auszubildende (Lehrlinge, Anlern-
linge, Praktikant/innen, Volontar/innen)*.

Im aktuellen ,Schlisselverzeichnis fur die Angaben zur Ta-
tigkeit in den Meldungen zur Sozialversicherung — Ausgabe
2010" ist dagegen keine Kennzeichnung von Auszubilden-
den mehr vorgesehen. Allerdings erhalten die Kranken-
kassen mit den Meldungen der Arbeitgeber im Meldeverfah-
ren zur Sozialversicherung unter anderem auch Mitteilung
Uber die Zuordnung von Berufstatigen zu sogenannten
Personengruppen, wobei Auszubildende und Praktikanten
eigenstandige Gruppen (mit den Codes 102 und 105)
bilden*. Aus diesem Meldemerkmal kénnen bei den Kranken-
kassen auch nach 2011 noch Auszubildende identifiziert
werden beziehungsweise Informationen flr eine Rekon-
struktion des ,alten Tatigkeitsschlissels” abgeleitet werden,
sodass fur alle im Schwerpunktkapitel betrachteten Aus-
wertungsjahre von 2000 bis 2016 eine Kennzeichnung der
berufstatigen TK-Versicherten, die sich in einer Ausbildung
befanden, verfligbar ist.

Berufstatige und Auszubildende in der Techniker von
2000 bis 2016 Abbildung 1 zeigt die Verteilung der Ver-
sicherungszeiten von Berufstatigen und Auszubildenden in
der Techniker im Alter von 15 bis 64 Jahren auf Ein-Jahres-
Altersgruppen. Dargestellt werden Versicherungszeiten aus
den Jahren von 2000 bis 2016, wobei die Angaben zu den
langer zurtckliegenden Jahren von 2000 bis 2015 hell
eingefarbt sind, wahrend Angaben zum aktuellen Aus-
wertungsjahr 2016 durch dunklere Linien hervorgehoben
werden.

Ablesen lassen sich zunachst die im Laufe der Jahre steigen-
den Zahlen der jahresdurchschnittlich bei der Techniker
versicherten Auszubildenden (petrolfarbene Linien) und
Berufstatigen insgesamt (graue Linien). Die Altersstruktur
der Berufstatigen in der Techniker resultiert maBgeblich aus
der Bevdlkerungsstruktur sowie der altersspezifischen Er-
werbsbeteiligung in der deutschen Bevdlkerung. Eine
Verschiebung der Versicherungszeiten hin zu hoéheren
Altersgruppen kann auf den demographischen Wandel
zurtckgefthrt werden.

Der Anteil der Versicherungszeiten von Auszubildenden an
den Versicherungszeiten von Berufstatigen ist jenseits des
25. Lebensjahres sowie auch bei einer altersiibergreifenden
Betrachtung eher gering. Unter den 4,7 Millionen Berufs-
tatigen, die durchschnittlich im Jahr 2016 bei der Techniker
versichert waren, handelte es sich bei 215.000 um Auszu-
bildende. Auf die Versicherungszeiten von Auszubildenden
entfiel im Jahr 2016 damit ein Anteil von 4,6 Prozent der
Gesamtversicherungszeiten von Berufstatigen im Alter von
15 bis 64 Jahren.

'T. Frank, C. Grimm (2015). Beschaftigungsstatistik Revision 2014. Bundesagentur fur Arbeit (Hrsg.), Nirnberg
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Berufstatige und Auszubildende in der Techniker nach Alter im Zeitraum von 2000 bis 2016
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Abbildung 1



Auszubildende in der Techniker im Jahr 2016 nach
Geschlecht und Alter Abbildung 2 zeigt die Geschlechts-
und Altersstruktur der Auszubildenden in der Techniker im
Jahr 2016 (vergleiche Zahlenwerte in Tabelle A1 auf Seite 87
im Anhang). Dargestellt sind die dokumentierten Verl
sicherungszeiten (Versicherungsjahre) von mannlichen und
weiblichen Auszubildenden der Altersgruppen von 15 bis 39
Jahren als gestapelte Flachen, welche sich zur Gesamtzahl
der Versicherungsjahre von Auszubildenden in den jeweiligen
Altersgruppen addieren (vergleiche auch die geschlechtsl
Ubergreifende Darstellung von Versicherungszeiten von
Auszubildenden in Abbildung 1). Des Weiteren wird in
Abbildung 2 der altersspezifische prozentuale Anteil von
weiblichen Auszubildenden an den Auszubildenden insgell
samt dargestellt (vergleiche die eingezeichnete Linie und
sekundare Achse auf der rechten Abbildungsseite).

Far den Uberwiegenden Anteil der Auszubildenden beginnt
die Ausbildung nach dem Erreichen eines Schulabschlusses.
In Abhangigkeit von der Art des erworbenen Abschlusses ist
dies in Deutschland nach neun bis dreizehn Schuljahren der
Fall - bei einem Schuleintritt im Alter von sechs Jahren also
mit etwa 15 bis 19 Jahren. Je nach Ausbildungsberuf dauert
die Berufsausbildung typischerweise zwischen 2,5 und 3,5
Jahren, wobei der erworbene Schulabschluss und die Leisl
tungen wahrend der Ausbildung die Ausbildungszeit
verkirzen oder verlangern kénnen. In der jungsten
Altersgruppe der 15-Jahrigen sind zunachst erst wenige
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Auszubildende zu verzeichnen. Der weit Uberwiegende Teil
der Jugendlichen durfte in diesem Alter noch mit dem
Abschluss der Schulzeit beschaftigt sein. Mit steigendem
Alter steigt auch die Zahl der Auszubilden deutlich an. Die
meisten Auszubildenden finden sich sowohl bei mannlichen
als auch bei weiblich Versicherten im Alter von 20 Jahren. Mit
weiter zunehmendem Alter sinken die Auszubildenden-
zahlen bis zur Altersgruppe der 25-Jahrigen zunachst sehr
deutlich, in héheren Altersgruppen sinkt die Zahl der Auszull
bildenden dann langsam weiter ab. Eine geringe Anzahl
Auszubildender findet sich jedoch auch noch in den Altersl]
gruppen Uber 30 Jahren.

Wahrend der Frauenanteil unter den Auszubildenden in den
zwei jungsten Altersgruppen noch unter 30 Prozent liegt,
lasst sich in den Altersgruppen ab 17 Jahren ein merklicher
Anstieg des Frauenanteils verzeichnen. In den Altersl
gruppen von 20 bis 34 Jahren liegt der Frauenanteil unter
den Auszubildenden zwischen 40 und 50 Prozent. Ab dem
35. Lebensjahr steigt der Frauenanteil tendenziell noch
weiter an, wobei die Zahl der Auszubildenden in diesen
Altersgruppen insgesamt jedoch nur noch sehr gering ist
und entsprechende Werte daher nicht Uberinterpretiert
werden sollten. ,Spate” Berufsausbildungen insbesondere
bei Frauen kdnnten aus Fallen resultieren, in denen eine Ausll
bildung erst nach Abschluss der maBgeblichen Kinderl
erziehungszeiten begonnen wurde.

Auszubildende in der Techniker nach Geschlecht und Alter im Jahr 2016

VJ

30.000

25.000

20.000

15.000

10.000

5.000

0
15 20 25

m Auszubildende Manner

mm Auszubildende Frauen

%

60

50

40

30

20

10

0

Alterin
Jahren

30 35

Anteil Frauen

Abbildung 2



12 Gesundheitsreport 2017 — Schwerpunkt: Gesundheit von Auszubildenden

Anteil der Auszubildenden an Berufstatigen in der
Techniker im Jahr 2016 Der Anteil der Versicherungszeiten
von Auszubildenden an den Versicherungszeiten aller
berufstatigen TK-Versicherten in Abhangigkeit vom Alter ist
in Abbildung 3 dargestellt. Besonders in den jungeren

Grundlagen

Auszubildende in der
Techniker im Jahr
2016

In der Techniker waren im Jahr 2016 jahres[
durchschnittlich rund 215.000 Auszubildende
versichert, mehr als in allen vorausgehenden
Jahren. Mit 87 Prozent beziehungsweise rund
187.000 Personen war der weit Uberwiegende
Teil dieser Auszubildenden im Jahr 2016 den
Altersgruppen von 16 bis 25 Jahren zuzull
ordnen. Die nachfolgenden Auswertungen
beschranken sich Uberwiegend auf Auszull
bildende aus diesen ausbildungstypischen
Altersgruppen.

Altersgruppen ist der Auszubildendenanteil an den
Berufstatigen erwartungsgemaB sehr hoch. In den
Altersgruppen bis 18 liegt der Anteil oberhalb von 79
Prozent, im Alter von 16 und 17 Jahren sind mit fast 90
Prozent nahezu alle Berufstatigen noch in einer Berufsl
ausbildung. Mit steigendem Alter und den zunehmenden
Beschaftigtenanteilen mit abgeschlossener betrieblicher
Berufsausbildung sinkt der Anteil der Auszubildenden kontill
nuierlich und betragt ab einem Alter von 26 Jahren schlie0
lich weniger als zehn Prozent, wobei auch in den héheren
Altersgruppen jeweils noch eine geringere Zahl Auszull
bildender identifiziert werden kann.

Bei den nachfolgenden Auswertungen zum Schwerpunktl
thema sollen vor dem Hintergrund der bereits dargestellten
Ergebnisse Auszubildende im Alter von 16 bis einschlieBlich
25 Jahren im Fokus stehen (vergleiche den hellgrau hinterll
legten Bereich in Abbildung 3). Fur diese Altersspanne gilt,
dass in allen Ein-Jahres-Altersgruppen jahresdurchschnittl]
lich jeweils mehr als 1.000 TK-versicherte Auszubildende
identifiziert werden konnten. Auszubildende bildeten in
dieser Alterspanne zugleich in allen Ein-Jahres-Altersl
gruppen in der Techniker einen Anteil an den Berufstatigen
von mehr als zehn Prozent, womit eine berufliche
Ausbildung insbesondere in dieser Altersspanne als gell
wohnlich gelten kann.

Anteil Auszubildender an Berufstdtigen in der Techniker nach Alter im Jahr 2016
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Mit der Beschrankung auf die 16- bis 25-Jahrigen, also einer
Beschrankung auf nur zehn Altersjahrgange, wurden 87
Prozent aller Auszubildenden berUcksichtigt, nur 13 Prozent
der Auszubildenden waren entsprechend Altersgruppen
auBerhalb dieses, bei den nachfolgenden Auswertungen exl]
klusiv bertcksichtigten, Bereiches zuzuordnen.

Vergleich der Geschlechts- und Altersstruktur von Auszu-
bildenden in der Techniker und Auszubildenden in
Deutschland Von der Bundesagentur fur Arbeit wurden
den Autoren freundlicherweise Angaben zu allen sozialverll
sicherungspflichtig Beschaftigten sowie auch zur Subgruppe
der Auszubildenden in Deutschland nach Geschlecht und
Ein-Jahres-Altersgruppen am 30.09.2016 zur Verfigung
gestellt®. Auf dieser Grundlage konnte eine Gegenuberl
stellung der Geschlechts- und Altersstruktur sowie der
Anzahl von TK-versicherten Auszubildenden und Berufstatill
gen mit entsprechenden Gesamtangaben zu den Berufsl
tatigen in Deutschland vorgenommen werden.
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Hierfir wurden in einem ersten Schritt auch zu Berufsl
tatigen mit Versicherung bei der Techniker Zahlenangaben
zum Stichtag am 30.09.2016 ermittelt (vergleiche Tabelle
A2 auf Seite 88 im Anhang).

GemaB Gegenulberstellungen im Routineteil des Gesundl
heitsreports waren innerhalb des Jahres 2016 alterstberl
greifend und bundesweit jahresdurchschnittlich etwa 15,0
Prozent aller sozialversicherungspflichtig Beschaftigten —
also knapp jeder siebte Berufstatige — bei der Techniker
versichert. Ein sehr ahnliches Verhaltnis findet sich beim
Vergleich der zuvor beschriebenen Stichtagsdaten auch im
Hinblick auf Auszubildende. Demnach waren Ende Septem(
ber 2016 unter Einbeziehung aller Altersgruppen 14,6 Proll
zent der Auszubildenden in Deutschland bei der Techniker
versichert. In den naher betrachteten Altersgruppen von 16
bis 25 Jahren betrug der Anteil der TK-versicherten
Auszubildenden 14,4 Prozent.

Auszubildende in Deutschland und in der Techniker am Stichtag 30.09.2016
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Abbildung 4 (unterschiedliche Achseneinteilung fur Auszubildende in Deutschland und in der Techniker)

¢ Statistik der Bundesagentur fur Arbeit, Tabellen, Sozialversicherungspflichtig Beschéaftigte und Auszubildende am Arbeitsort (AO) nach Geschlecht und Alter

(Stichtag: 30.09.2016), Nurnberg, April 2017
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In Abbildung 4 wird die Anzahl der mannlichen und weibl
lichen Auszubilden in Deutschland sowie mit Versicherung
bei der Techniker in Ein-Jahres-Altersgruppen dargestellt.
Zur GegenUberstellung wurden verschiedene Achsenl
skalierungen gewahlt. Die Anzahl der Auszubildenden in
Deutschland ist auf der linken Y-Achse abzulesen, wahrend
fur die Anzahl der Auszubildenden mit Versicherung bei der
Techniker die rechte Y-Achse verwendet wird.

Die Alters- und Geschlechtsstruktur der Auszubildenden in
der Techniker entspricht grundsatzlich und mit gewissen
Ausnahmen der Alters- und Geschlechtsstruktur der Auszull
bildenden in Deutschland insgesamt. So sind Auszubildende
in der Techniker etwas alter als nach kassentbergreifenden
Daten der Bundesagentur fur Arbeit — die Kurven mit
altersabhangigen Haufigkeiten scheinen bei Auszubildenden
mit Versicherung bei der Techniker um knapp ein Jahr in
hoéhere Altersgruppen verschoben zu sein. Wahrend die
Altersgruppen zwischen 15 und 19 Jahren bei mannlichen
und weiblichen Auszubildenden in der Techniker entl
sprechend unterreprasentiert sind, sind Auszubildende der

Grundlagen

Standardisierung

Nach Gegenlberstellungen von Zahlen der
Bundesagentur fur Arbeit (BA) waren Ende
September 2016 14,6 Prozent aller Auszull
bildenden in Deutschland bei der Techniker verll
sichert. Mit 21,4 Jahren lag das Durchschnitts
alter bei Auszubildenden in der Techniker geringll
fligig héher als nach kassentbergreifenden
Zahlen der BA mit 20,8 Jahren. Um die Reprasenl
tativitat von nachfolgend prasentierten Ausll
wertungsergebnissen zu erhéhen, werden
TK-Ergebnisse zumeist entsprechend der
Geschlechts- und Altersstruktur aller
Auszubildenden in Deutschland standardisiert.

Altersgruppen ab 20 Jahre in der Techniker anteilig starker
vertreten als nach bundesweiten Daten (vergleiche Tabelle
A2 im Anhang auf Seite 88). Eine mdgliche Erklarung fur die
beobachteten Unterschiede kdnnte sein, dass die bei

Mitgliedern der Techniker relativ haufigen und eher tberl]
reprasentierten Berufe tendenziell haufiger auch einen
hoheren Schulabschluss und damit eine langere Schulzeit
erfordern, was einen spateren Eintritt in die Ausbildung nach
sich zieht.

Standardisierung der Ergebnisse bei Schwerpunktaus-
wertungen Um auf Grundlage der Auswertung von Daten
der Techniker Aussagen zur Gesundheit von Auszubildenden
in Deutschland treffen zu kénnen und die Vergleichbarkeit
verschiedener Ergebnisse bei Veranderungen der Versicherll
tenstruktur Uber unterschiedliche Auswertungsjahre zu
gewahrleisten, wurden alle nachfolgenden Auswertungsl
ergebnisse, sofern nicht explizit anders angegeben, anhand
der Geschlechts- und Altersstruktur der Auszubildenden in
Deutschland im Jahr 2016 nach Angaben der Bundesl
agentur fur Arbeit standardisiert. Angaben zu dieser Verteill
lung finden sich im Anhang in Tabelle A2 auf Seite 88. Trends
bestimmter Kennwerte bei Auszubildenden werden damit
bereinigt um mogliche demografische Effekte unter
Annahme einer gleichbleibenden Geschlechts- und Altersl
struktur dargestellt. Das Durchschnittsalter in der zur
Standardisierung verwendeten Population liegt bei 19,8
Jahren (Manner: 19,7 Jahre, Frauen: 19,9 Jahre).

Vergleichsgruppe bei Schwerpunktauswertungen  Um
Einschatzungen des Arbeitsunfahigkeitsgeschehens und der
Arzneiverordnungen bei Auszubildenden zu ermoglichen
und um gegebenenfalls Besonderheiten bei Auszubildenden
hervorheben zu kénnen, werden den Kennzahlen bei Auszull
bildenden Ergebnisse zur Gesamtgruppe der berufstatigen
TK-Versicherten im Alter von 15 bis 64 Jahren gegentberl]
gestellt. Abweichungen der Ergebnisse im Schwerpunkt zu
Ergebnissen von Standardauswertungen im Gesundheitsl]
report kénnen in erster Linie daraus resultieren, dass bei
Standardauswertungen als ,Erwerbspersonen” in der Regel
auch Arbeitslosengeld-I-Empfanger berlcksichtigt werden,
die bei den Auswertungen zu Berufstatigen im Schwerpunkt
nicht berlcksichtigt werden. Ansonsten entspricht das Vorll
gehen bei der Auswertung zur Vergleichsgruppe im
Schwerpunkt demjenigen in Standardabschnitten.



Anteil von Auszubildenden in den Bundesldndern Der
Anteil der Auszubildenden an den Berufstatigen in den
Bundeslandern variiert unter TK-Versicherten zwischen
einem Auszubildendenanteil von 5,5 Prozent in Schleswig-
Holstein und 2,7 Prozent in Sachsen-Anhalt und Thiringen
(vergleiche Abbildung 5). Es fallt auf, dass der Auszubildenl
denanteil in den 6stlichen Bundeslandern — einschlieflich des
Bundeslandes Berlin — maximal 3,0 Prozent betragt, wahl
rend er in den westlichen Bundeslandern mindestens 4,0
Prozent und teilweise sogar mehr als funf Prozent erreicht.

Anteil Auszubildender in Bundeslandern im Jahr 2016

Schleswig-Holstein
Hamburg
Niedersachsen
Bremen
Nordrhein-Westfalen
Hessen
Rheinland-Pfalz
Baden-Wurttemberg
Bayern

Saarland

Berlin

Brandenburg
Mecklenburg-Vorpommern
Sachsen
Sachsen-Anhalt
Tharingen

Gesamt
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Tendenziell dhnliche regionale Ergebnisse erhalt man, wenn
man Auszubildendenanteile aus Angaben der Bundesagen(
tur fUr Arbeit zu sozialversicherungspflichtig Beschaftigten
und Auszubildenden im September 2016 berechnet. Nach
diesen Angaben lag der Auszubildendenanteil bundesweit
bei 5,0 Prozent. In den alten Bundeslandern lagen die Werte
mit 5,3 Prozent tber dem Durchschnitt, in Berlin mit 3,3 und
in den neuen Bundeslandern mit 3,8 Prozent demgegentber
merklich niedriger.

55 %
4,1 %
5,4 %
4,0 %
5.2 %
4,7 %
53 %
4,9 %
4,5 %
53 %
2,8%
3,0%
3,0%
2,8%
2,7 %
2,7 %
4,6 %

Abbildung 5 (roh)
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Anteil von Auszubildenden in Branchen nach Klassifi-
kation der Wirtschaftszweige 2008 In Deutschland erhalt,
abgesehen von wenigen Ausnahmen, jeder Arbeitgeber mit
sozialversicherungspflichtig Beschaftigten von der Bundes-
agentur fur Arbeit eine Betriebsnummer, bei Betriebs-
standorten in unterschiedlichen Gemeinden gegebenenfalls
auch mehrere. Unter anderem fUr entsprechende Auf-
schlisselungen in kommunalen und bundesweiten Wirt-
schaftsstatistiken werden Niederlassungen eines Unterneh-
mens dabei einem Wirtschaftszweig zugeordnet. Infor-
mationen zu Wirtschaftszweigen beziehungsweise zur
Branchenzuordnung der Arbeitsstellen ihrer Versicherten
werden auch an die Krankenkassen weitergeleitet. Zur
Bezeichnung und Differenzierung von Branchen wird dabei
aktuell in Deutschland die ,Klassifikation der Wirtschafts-
zweige, Ausgabe 2008" (WZ2008) verwendet.

Der Anteil der Versicherungszeiten von Auszubildenden an
allen Versicherungszeiten von Berufstatigen in einzelnen
Branchen ist bezogenen auf die Ubergeordnete erste Glie-
derungsebene der Klassifikation der Wirtschaftszweige, den
sogenannten ,Abschnitten” (gekennzeichnet durch GroB-
buchstaben), der Abbildung 6 sowie Tabelle 1 zu ent-
nehmen. In Tabelle 1 sind dartber hinaus auch die Anteile
von Auszubildenden an allen Berufstatigen der jeweiligen
Branchen auf der nachst tieferen Hierarchieebene der
Klassifikation in den ersten zwei Ziffern des Branchen-
schlUssels aufgefuhrt.

Es zeigen sich bereits auf der Ebene der Abschnitte der
Klassifikation der Wirtschaftszweige erhebliche Variationen
des Auszubildendenanteils. Wahrend dieser branchenuber-
greifend 4,60 Prozent betragt, konnte flr die Branche
,Land- und Forstwirtschaft, Fischerei” mit 9,39 Prozent ein
mehr als doppelt so hoher Auszubildendenanteil ermittelt
werden. Branchen mit einem ebenfalls hohen Auszubilden-
denanteil sind auBerdem das ,Baugewerbe” (Auszubilden-
denanteil: 9,04 Prozent), das ,Gastgewerbe” (Auszubilden-
denanteil: 8,12 Prozent) sowie die Branche ,Kunst, Unter-
haltung und Erholung” (Auszubildendenanteil: 6,41 Pro-
zent). Anteilig besonders wenige Auszubildende gibt es da-
gegen in den Branchen ,Erbringung von sonstigen wirt-
schaftlichen Dienstleistungen® (Auszubildendenanteil: 2,82
Prozent) und ,Erziehung und Unterricht” (Auszubildenden-
anteil: 2,90 Prozent). Die beobachteten Unterschiede durf-
ten mafBgeblich aus den branchenspezifisch unterschied-
lichen Anteilen von Berufstatigen in klassischen Aus-
bildungsberufen resultieren. Branchen mit einem Berufs-
spektrum, das typischer Weise Qualifikationen erfordert, die
nicht im Rahmen einer Ausbildung erworben werden,
werden in der Folge nur einen geringen Auszubildenden-
anteil aufweisen.

Bei Betrachtung der tiefer gegliederten Aufstellung in
Tabelle 1 fallt auf, dass die Auszubildendenanteile auch
innerhalb der Abschnitte zur Klassifikation der Wirtschafts-
zweige noch stark variieren. So finden sich in Abschnitt C
,Verarbeitendes Gewerbe" mit einem Auszubildendenanteil
von 5,22 Prozent auf zweistelliger Ebene der Klassifikation
der Wirtschaftszweige sowohl Branchen mit einem hohen
Auszubildendenanteil, wie beispielsweise die Branche 31
,Herstellung von Mobeln” mit einem Auszubildendenanteil
von 11,83 Prozent, als auch Branchen mit einem niedrigen
Auszubildendenanteil, wie etwa die Branche ,12 Tabak-
verarbeitung” mit nur 2,87 Prozent.



Anteil Auszubildender in Branchen (Klassifikation der Wirtschaftszweige 2008) im Jahr 2016

A - Land- und Forstwirtschaft, Fischerei

B - Bergbau und Gewinnung von Steinen und Erden

C - Verarbeitendes Gewerbe

D - Energieversorgung

E - Wasserversorgung, Abwasser- und Abfallentsorgung
F - Baugewerbe

G - Handel, Instanthaltung, Reparatur v. Kraftfahrzeugen
H - Verkehr und Lagerei

| - Gastgewerbe

J - Information und Kommunikation

K - Erbringung von Finanz- und Versicherungsdienstl.

L - Grundstticks- und Wohnungswesen

M - Erbringung von freiberufl., wiss und tech. Dienstleist.
N - Erbringung von sonst. wirtschaftl. Dienstleistungen
0 - Offentliche Verwaltung, Verteidgung, Sozialvers.

P - Erziehung und Unterricht

Q - Gesundheits- und Sozialwesen

R - Kunst, Unterhaltung und Erholung

S - Erbringung von sonstigen Dienstleistungen

T - Private Haushalte mit Hauspersonal

U - Exterritoriale Organisationen und Kérperschaften

Gesamt

9,39 %

4,73 %

5,22 %

4,70 %

3,19 %

9,04 %

5,97 %

4,07 %

8,12 %

3,17 %

5,33 %

3,88 %

3,36 %

2,82 %

3,67 %

2,90 %

4,33 %

6,41 %

3,08 %

0,42 %

0,06 %

4,60 %
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Abbildung 6 (roh, Branchenbezeichnung teilweise gekuirzt)
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Anteil Auszubildende in Branchen (Klassifikation der Wirtschaftszweige 2008) im Jahr 2016

Branche LG
Auszubildende

A LAND- UND FORSTWIRTSCHAFT, FISCHEREI 9,39 %
01 Landwirtschaft, Jagd und damit verbundene Tatigkeiten 9,61 %
02 Forstwirtschaft und Holzeinschlag 6,20 %
03 Fischerei und Aquakultur *

B BERGBAU UND GEWINNUNG VON STEINEN UND ERDEN 4,73 %
05 Kohlenbergbau *
06 Gewinnung von Erdél und Erdgas *
07 Erzbergbau *
08 Gewinnung von Steinen und Erden, sonstiger Bergbau 3,83 %
09 Erbringung von Dienstleistungen fur den Bergbau und die Gewinnung von Steinen und 477 %

Erden

C VERARBEITENDES GEWERBE 5,22 %
10 Herstellung von Nahrungs- und Futtermitteln 5,91 %
11 Getrankeherstellung 6,41 %
12 Tabakverarbeitung 2,87 %
13 Herstellung von Textilien 4,33 %
14 Herstellung von Bekleidung 5,43 %
15 Herstellung von Leder, Lederwaren und Schuhen 6,91 %
16 Herstellung von Holz-, Flecht-, Korb- und Korkwaren (ohne Mébel) 7,94 %
17 Herstellung von Papier, Pappe und Waren daraus 5,19 %
18 Herstellﬁmg von Druckerzeugnissen; Vervielfaltigung von bespielten Ton-, Bild- und 4,43 %

Datentragern
19 Kokerei und Mineralélverarbeitung 4,81 %
20 Herstellung von chemischen Erzeugnissen 4,40 %
21 Herstellung von pharmazeutischen Erzeugnissen 2,77 %
22 Herstellung von Gummi- und Kunststoffwaren 5,19 %
23 Herstellung von Glas und Glaswaren, Keramik, Verarbeitung von Steinen und Erden 4,81 %
24 Metallerzeugung und -bearbeitung 5,23 %
25 Herstellung von Metallerzeugnissen 6,65 %
26 Herstellung von Datenverarbeitungsgeraten, elektronischen und optischen Erzeugnissen 3,33 %
27 Herstellung von elektrischen Ausristungen 4,76 %
28 Maschinenbau 5,86 %
29 Herstellung von Kraftwagen und Kraftwagenteilen 3,58 %
30 Sonstiger Fahrzeugbau 4,71 %
31 Herstellung von Mdbeln 11,83 %
32 Herstellung von sonstigen Waren 7,04 %
33 Reparatur und Installation von Maschinen und Ausristungen 5,84 %

D ENERGIEVERSORGUNG 4,70 %

35 Energieversorgung 4,70 %



19

Branche LG
Auszubildende

WASSERVERSORGUNG; ABWASSER- UND ABFALLENTSORGUNG UND BESEITIGUNG VON 319 %
UMWELTVERSCHMUTZUNGEN '
36 Wasserversorgung 3,56 %
37 Abwasserentsorgung 2,66 %
38 Sammlung, Behandlung und Beseitigung von Abfallen; Rickgewinnung 3,22 %
39 Beseitigung von Umweltverschmutzungen und sonstige Entsorgung *
F BAUGEWERBE 9,04 %
41 Hochbau 4,82 %
42 Tiefbau 4,69 %
43 Vorbereitende Baustellenarbeiten, Bauinstallation und sonstiges Ausbaugewerbe 10,80 %
G HANDEL; INSTANDHALTUNG UND REPARATUR VON KRAFTFAHRZEUGEN 5,97 %
45 Handel mit Kraftfahrzeugen; Instandhaltung und Reparatur von Kraftfahrzeugen 13,59 %
46 GroBhandel (ohne Handel mit Kraftfahrzeugen) 4,29 %
47 Einzelhandel (ohne Handel mit Kraftfahrzeugen) 5,42 %
H VERKEHR UND LAGEREI 4,07 %
49 Landverkehr und Transport in Rohrfernleitungen 3,08 %
50 Schifffahrt 8,39 %
51 Luftfahrt 0,40 %
52 Lagerei sowie Erbringung von sonstigen Dienstleistungen fur den Verkehr 6,11 %
53 Post-, Kurier- und Expressdienste 1,67 %
| GASTGEWERBE 8,12 %
55 Beherbergung 15,43 %
56 Gastronomie 4,09 %
J INFORMATION UND KOMMUNIKATION 3,17 %
58 Verlagswesen 3,38%
59 Herstellung, Verleih qu Vertrieb von Filmen und Fernsehprogrammen; Kinos; Tonstudios 4,34 %
und Verlegen von Musik
60 Rundfunkveranstalter 2,78 %
61 Telekommunikation 2,43 %
62 Erbringung von Dienstleistungen der Informationstechnologie 3,22 %
63 Informationsdienstleistungen 2,27 %
K ERBRINGUNG VON FINANZ- UND VERSICHERUNGSDIENSTLEISTUNGEN 5,33 %
64 Erbringung von Finanzdienstleistungen 6,17 %
65 Versicherungen, Ruckversicherungen und Pensionskassen (ohne Sozialversicherung) 4,05 %
66 Mit Finanz- und Versicherungsdienstleistungen verbundene Tatigkeiten 4,08 %
L GRUNDSTUCKS- UND WOHNUNGSWESEN 3,88 %
68 Grundstuicks- und Wohnungswesen 3,88 %
M ERBRINGUNG VON FREIBERUFLICHEN, WISSENSCHAFTLICHEN UND TECHNISCHEN 336%
DIENSTLEISTUNGEN '
69 Rechts- und Steuerberatung, Wirtschaftsprifung 6,50 %
70 Verwaltung und Fuhrung von Unternehmen und Betrieben; Unternehmensberatung 3,33 %
71 Architektur- und Ingenieurbiros; technische, physikalische und chemische Untersuchung 1,89 %
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Branche —
Auszubildende

72 Forschung und Entwicklung 1,65 %
73 Werbung und Marktforschung 4,71 %
74 Sonstige freiberufliche, wissenschaftliche und technische Tatigkeiten 4,27 %
75 Veterinarwesen 15,02 %
N ABSCHNITT N — ERBRINGUNG VON SONSTIGEN WIRTSCHAFTLICHEN DIENSTLEISTUNGEN 2,82 %
77 Vermietung von beweglichen Sachen 4,58 %
78 Vermittlung und Uberlassung von Arbeitskraften 1,04 %
79 Reiseblros, Reiseveranstalter und Erbringung sonstiger Reservierungsdienstleistungen 7,03 %
80 Wach- und Sicherheitsdienste sowie Detekteien 1,87 %
81 Gebaudebetreuung; Garten- und Landschaftsbau 3,73 %
82 Erbringung von wirtschaftlichen Dienstleistungen fir Unternehmen und Privatpersonen 2,77 %
0 OFFENTLICHE VERWALTUNG, VERTEIDIGUNG; SOZIALVERSICHERUNG 3,67 %
84 Offentliche Verwaltung, Verteidigung; Sozialversicherung 3,67 %
P ERZIEHUNG UND UNTERRICHT 2,90 %
85 Erziehung und Unterricht 2,90 %
Q GESUNDHEITS- UND SOZIALWESEN 4,33 %
86 Gesundheitswesen 4,79 %
87 Heime (ohne Erholungs- und Ferienheime) 4,96 %
88 Sozialwesen (ohne Heime) 2,34 %
R KUNST, UNTERHALTUNG UND ERHOLUNG 6,41 %
90 Kreative, kiinstlerische und unterhaltende Tatigkeiten 3,86 %
91 Bibliotheken, Archive, Museen, botanische und zoologische Garten 3,05 %
92 Spiel-, Wett- und Lotteriewesen 0,82 %
93 Erbringung von Dienstleistungen des Sports, der Unterhaltung und der Erholung 11,41 %

S ERBRINGUNG VON SONSTIGEN DIENSTLEISTUNGEN 3,08 %
94 Inte.ressenvertretungen sowie kirchliche und sonstige religidse Vereinigungen (ohne 179%

Sozialwesen und Sport)
95 Reparatur von Datenverarbeitungsgeraten und Gebrauchsgutern 3,25 %
96 Erbringung von sonstigen Uberwiegend persénlichen Dienstleistungen 6,74 %
T PRIVATE HAUSHALTE MIT HAUSPERSONAL 0,42 %
97 Private Haushalte mit Hauspersonal 0,41 %
98 Herstgllung von Waren und Erb“ringung von Dienstleistungen durch private Haushalte fur .
den Eigenbedarf ohne ausgepragten Schwerpunkt

U EXTERRITORIALE ORGANISATIONEN UND KORPERSCHAFTEN 0,06 %
99 Exterritoriale Organisationen und Kérperschaften 0,06 %

Tabelle 1 (roh, Branchenbezeichnung teilweise gekirzt, * Branche mit weniger als 1.000 Beschéaftigten im Jahresdurchschnitt)
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Arbeitsunfahigkeit bei Auszubildenden

Arbeitsunfihigkeit bei Auszubildenden Arztlich bescheil
nigte Arbeitsunfahigkeiten bilden eine wichtige Inforl
mationsquelle zur Einschatzung des Gesundheitszustandes
von Berufstatigen. Auf der Grundlage von Arbeitsunfahigll
keitsmeldungen, die an Krankenkassen mit Diagnosell
angaben Ubermittelt werden, liegen bei den Krankenkassen
Informationen zur Art und Dauer von Erkrankungen auch bei
Auszubildenden vor.

Nachfolgend werden Kennzahlen zur Arbeitsunfahigkeit von
Auszubildenden im hier fokussierten Alter zwischen 16 und
25 Jahren ausgewiesen. Um Besonderheiten des Arbeitsunll
fahigkeitsgeschehens bei Auszubildenden zu verdeutlichen,
werden den Auswertungsergebnissen jeweils entsprechl
ende Werte fUr die Gesamtgruppe der Berufstatigen
gegenuberstellt.

Tabelle 2 gibt mit grundlegenden Kennzahlen zur Arbeitsl
unfahigkeit einen ersten Uberblick (iber das Arbeitsunfahigl
keitsgeschehen im Jahr 2016 bei Auszubildenden sowie bei
Berufstatigen insgesamt.

Gemal den AU-Quoten waren Auszubildende innerhalb des
Jahres 2016 zu einem etwas hoheren Teil von wenigstens
einer Krankschreibung als Berufstatige betroffen, wobei sich
Unterschiede insbesondere bei mannlichen Versicherten zeill
gen. Zugleich wurden bei Auszubildenden mit rund zwei AU-
Fallen deutlich mehr Krankschreibungsfalle als bei Berufsll
tatigen mit durchschnittlich 1,22 AU-Fallen je Verl
sicherungsjahr erfasst. Eine einzelne Krankschreibung
dauerte mit 5,7 Tagen je Fall bei Auszubildenden dabei
allerdings nur etwa halb so lang wie bei den Berufstatigen
insgesamt mit 12,1 Tagen.

Aus der zumeist verhaltnismaBig kurzen fallbezogenen
Dauer von Arbeitsunfahigkeiten bei Auszubildenden resulll
tiert, dass diese innerhalb eines Jahres durchschnittlich
weniger Tage als Berufstatige insgesamt krankgeschrieben
sind, also entsprechend auch einen geringeren Krankenl
stand aufweisen. So waren Auszubildende im Jahr 2016
durchschnittlich 11,5 Tage pro Versicherungsjahr krankl
geschrieben, was einem Krankenstand von 3,15 Prozent
entspricht. FUr Berufstatige insgesamt wurde demgegenl
Uber bei durchschnittlich 14,8 Fehltagen je Versicherungsl
jahr ein Krankenstand von 4,04 Prozent ermittelt.

Auszubildende

Arbeitsunfahigkeit

Auszubildende werden fast doppelt so haufig
wie die Berufstatigen insgesamt krankgell

schrieben. Da einzelne Krankschreibungen bei
ihnen in der Regel nur kurz andauern, werden

bei Auszubildenden durchschnittlich allerl
dings weniger erkrankungsbedingte Fehltage
als in der Gesamtgruppe der Berufstatigen
erfasst. Die Fehlzeiten von mannlichen und
weiblichen Auszubildenden unterscheiden
sich nur wenig.

Arbeitsunfahigkeit Auszubildende und Berufstdtige im Jahr 2016

Auszubildende Berufstatige

Manner Frauen
AU-Quote 51,4 % 55,7 %
AU-Falle je VJ 1,91 2,14
AU-Tage je VJ 11,2 12,0
Krankenstand 3,06 % 3,28 %
AU-Tage je Fall 5,8 5,6

Tabelle 2 (Auszubildende und Berufstatige in der Techniker; standardisiert)

Gesamt Manner Frauen Gesamt
53,2 % 46,9 % 54,3 % 50,3 %
2,01 1,10 1,36 1,22
11,5 13,3 16,5 14,8
3,15 % 3,64 % 4,52 % 4,04 %
5,7 12,1 12,1 12,1
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AU-Tage je Versicherungsjahr von 2000 bis 2016 nach Geschlecht — Auszubildende

AU-Tage
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Abbildung 7 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert)

AU-Tage je Versicherungsjahr von 2000 bis 2016 nach Geschlecht — Berufstatige
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Abbildung 8 (Berufstatige in der Techniker, standardisiert)



Die durchschnittlichen Fehlzeiten sind bei Auszubildenden
seit dem Jahr 2006 bis 2015, dhnlich wie bei Berufstatigen,
nahezu stetig gestiegen (vergleiche Abbildung 7 und
Abbildung 8). Auffallig erscheinen bei Auszubildenden die
verhaltnismaBig hohen Fehlzeiten im Jahr 2009, die
zumindest partiell Folge der in im Herbst 2009 aufgetre-
tenen ,Neuen Influenza“ gewesen sein kdnnten.

Neben den insgesamt geringeren Fehlzeiten bei Auszu-
bildenden zeigt sich in den Darstellungen, dass sich die Fehl-
zeiten von mannlichen und weiblichen Auszubildenden in
allen Beobachtungsjahren nur wenig unterscheiden (ver-
gleiche Abbildung 7), wahrend auf weibliche Berufstatige
insgesamt deutlich mehr Fehltage als auf mannliche Berufs-
tatige entfallen (vergleiche Abbildung 8; Zahlenwerte zu den
Abbildungen finden sich in Tabelle A3 im Anhang auf Seite
89). Bei diagnoseUbergreifenden Ergebnissen zu Fehlzeiten
sind geschlechtsspezifische Unterschiede unter den
Auszubildenden nur gering, sie scheinen sich erst mit zuneh-
mendem Alter herauszubilden.

Arbeitsunfahigkeit bei Auszubildenden nach Bundes-
landern Abbildung 9 zeigt das Arbeitsunfahigkeits-
geschehen bei Auszubildenden in den 16 Bundeslandern. Wie
bei Auswertungen zu Erwerbspersonen (vergleiche regionale
Auswertungen unter www.tk.de/gesundheitsreport) vari-
jeren die Krankschreibungsfalle und Fehltage auch bei
Auszubildenden in den Bundeslandern deutlich.

Die niedrigsten Fehlzeiten zeigen sich bei Auszubildenden in
Baden-Wdirttemberg mit 9,6 und Nordrhein-Westfalen mit
10,7 Fehltagen je Versicherungsjahr, wahrend eher hohe
Fehlzeiten mit bis zu 16,8 Fehltagen je Versicherungsjahr fur
die 6stlichen Bundeslander — mit Ausnahmen von Thiringen
— sowie auch fur Berlin ermittelt wurden.
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AU-Félle und -Tage je Versicherungsjahr nach Bundeslandern im Jahr 2016 — Auszubildende

2,14
Schleswig-Holstein GGG 10 8

2,00
Hamburg I 111

2,06
Niedersachsen NN 11,/

2,01
Bremen NN 116

1,88
Nordrhein-Westfalen . 10,7

2,11
Hessen I 100

2,01
Rheinland-Pfalz I 12,0

1,74
Baden-Wdrttemberg NN © ¢

1,98
Bayern IS 112

1,77
Saarland I 11,7

2,50
Berlin I 14,0

2,52
Brandenburg I 15,0

2,61
Mecklenburg-Vorpommern I 16,0

2,54
Sachsen I 16,0

2,63
Sachsen-Anhalt I 16,8

2,30
Tharingen I 12,7

AU-Falleje VJ m AU-Tageje VJ

Abbildung 9 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert)



Arbeitsunfahigkeit bei Auszubildenden nach Diagnosell
kapiteln Diagnosen werden auf Arbeitsunfahigkeitsl
meldungen mit Schllsseln gemaB der Internationalen
Klassifikation der Krankheiten angegeben (vergleiche
,Methodische Hinweise und Erganzungen zum Thema ICDO
10-Klassifikation” unter www.tk.de/gesundheitsreport).

Die zumeist drei- oder vierstellig dokumentierten Codierunl
gen lassen sich insgesamt 21 Diagnosekapiteln zuordnen,
die jeweils Erkrankungen bestimmter Organsysteme oder
Erkrankungen mit anderen typischen Charakteristika zul
sammenfassen. In Abbildung 10 auf Seite 26 sind die AU-
Falle je 100 Versicherungsjahre von Auszubildenden (linke
Seite der Abbildung) und Berufstatigen (rechte Seite der
Abbildung) im Jahr 2016 nach Diagnosekapitel gegentberll
gestellt.

Die groéBte Zahl von AU-Fallen ist regelmaBig den KrankO
heiten des Atmungssystems, zu denen auch alle Erkaltungsl
krankheiten zahlen, zuzuordnen. Dies trifft in besonderem
Mafe auch auf die Gruppe der Auszubildenden zu, wobei die
durchschnittliche Zahl der AU-Falle mit entsprechenden
Diagnosen bei Auszubildenden fast doppelt so hoch wie bei
Berufstatigen ist. Auch Arbeitsunfahigkeitsfalle mit DiagQ
nosen aus weiteren ICD-Kapiteln, in denen sich Infektionsl
krankheiten finden - wie ,Bestimmte infektidse und
parasitare Krankheiten” und ,Krankheiten des Verdauungsl
systems” — werden bei Auszubildenden vergleichsweise
haufig erfasst.

Wahrend zu vielen ICD-10-Diagnosekapiteln bei weiblichen
Auszubildenden mehr AU-Falle als bei mannlichen Auszull
bildenden dokumentiert werden, sind mannliche Auszul
bildende von Arbeitsunfahigkeiten mit Zuordnung zum
Kapitel ,Verletzungen, Vergiftungen“ mit durchschnittlich
23,7 AU-Fallen je 100 Versicherungsjahre deutlich haufiger
als weibliche Auszubildende und auch als Berufstatige
insgesamt betroffen.

Abbildung 11 auf Seite 27 zeigt die durchschnittlichen
krankheitsbedingten Fehlzeiten nach [CD-10-Diagnosell
kapiteln bezogen auf 100 Versicherungsjahre bei Auszull
bildenden und Berufstatigen im Jahr 2016. Sinngemaf wird
damit angegeben, mit wie vielen gemeldeten Krankheitsl
tagen unter bestimmten Diagnosen innerhalb eines Jahres
in einer entsprechenden Gruppe von 100 Versicherten zu
rechnen ist.

Auch hinsichtlich der gemeldeten Fehlzeiten stellt das ICDU
10-Kapitel , Krankheiten des Atmungssystems*” bei Auszubilll
denden das bedeutsamste Kapitel der ICD-Klassifikation dar.
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Wahrend bei Berufstatigen die meisten krankheitsbedingten
Fehltage geschlechtsibergreifend auf ,Krankheiten des
Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes” entfallen,
haben Erkrankungen dieses ICD-Kapitels bei Auszubildenden
noch eine deutlich geringere Bedeutung. Auch ,Psychische
und Verhaltensstérungen® spielen im typischen Auszubill
dendenalter noch eine geringere Rolle als in der Gesamtl
gruppe der Berufstatigen. Allerdings sind diesem Kapitel mit
durchschnittlich 179 Fehltagen je 100 Versicherungsjahre
bei weiblichen Auszubildenden nach dem Kapitel ,Krank[
heiten des Atmungssystem® mit durchschnittlich 311
Fehltagen schon die meisten Fehltage zuzuordnen.

Bei mannlichen Auszubildenden fallen besonders die hohen
Fehlzeiten mit ,Verletzungen, Vergiftungen® auf. Mit 279

Auszubildende

Diagnosen

Bei Krankschreibungen von Auszubildenden
spielen Infektionskrankheiten eine verhaltnis
maBig groBe Rolle. Die meisten AU-Falle und O
Tage lassen sich dem ICD-Kapitel ,KrankO
heiten des Atmungssystems” zuordnen, mit
dem auch die typischen Erkaltungskrankl
heiten erfasst werden.

Mannliche Auszubildende sind deutlich
haufiger als weibliche Auszubildende und
auch als Berufstatige insgesamt von
Verletzungen betroffen.

Fehltagen je 100 Versicherungsjahre entfallt ein Viertel der
gesamten Fehlzeiten bei mannlichen Auszubildenden auf
Diagnosen aus dem ICD-Kapitel ,Verletzungen® (ZahlenO
werte zu den Abbildung 10 und Abbildung 11 sowie auch zu
AU-Tagen pro Fall nach ICD-10-Diagnosekapiteln sind in
Tabelle A4 bis Tabelle A6 ab Seite 90 im Anhang aufgefihrt).
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AU-Félle je 100 Versicherungsjahre nach ICD-10-Diagnosekapiteln — Auszubildende und Berufstatige

Bestimmte infektidése und
parasitare Krankheiten

Neubildungen

Endokrine, Erndhrungs- und
Stoffwechselkrankheiten

Psychische und
Verhaltensstérungen

Krankheiten des Nervensystems
und der Sinnesorgane

Krankheiten des Kreislaufsystems

Krankheiten des
Atmungssystems

Krankheiten des
Verdauungssystems

Krankheiten der Haut und der
Unterhaut

Krankheiten des Muskel-Skelett-
Systems

Krankheiten des
Urogenitalsystems

Schwangerschaft, Geburt und
Wochenbett

Symptome und abnorme klinische
und Laborbefunde

Verletzungen, Vergiftungen

® Manner m Frauen

Auszubildende

32,2

0.5
0,6

04
07

64,7
71,9

Berufstatige

33,6
43,1

AU-Falle
je 100 VJ

Abbildung 10 (Auszubildende und Berufstéatige in der Techniker; standardisiert)
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AU-Tage je 100 Versicherungsjahre nach ICD-10-Diagnosekapiteln — Auszubildende und Berufstatige

Bestimmte infektidse und
parasitare Krankheiten

Neubildungen

Endokrine, Erndhrungs- und
Stoffwechselkrankheiten

Psychische und
Verhaltensstérungen

Krankheiten des Nervensystems
und der Sinnesorgane

Krankheiten des Kreislaufsystems

Krankheiten des
Atmungssystems

Krankheiten des
Verdauungssystems

Krankheiten der Haut und der
Unterhaut

Krankheiten des Muskel-Skelett-
Systems

Krankheiten des
Urogenitalsystems

Schwangerschaft, Geburt und
Wochenbett

Symptome und abnorme klinische
und Laborbefunde

Verletzungen, Vergiftungen

® Manner m Frauen

Auszubildende
123

i 7
| 5

N B

il

0 100 200 300

Berufstatige

307
271
276
287
0 100 200 300 AU-Tage
je 100 VJ

Abbildung 11 (Auszubildende und Berufstétige in der Techniker; standardisiert)
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Arbeitsunfahigkeit nach Diagnosekapiteln - Trends
Abbildung 12 und Abbildung 13 zeigen Trends hinsichtlich
der Fehlzeiten fir Auszubildende und fur Berufstatige seit
dem Jahr 2000 in ausgewahlten ICD-10-Kapiteln. Dargestellt
sind die relativen Veranderungen der jahrlich erfassten
Fehlzeiten in einzelnen ICD-10-Diagnosekapiteln, wobei dem
Jahr 2000 ein Wert von 100 Prozent zugeordnet wurde.
Absolute Werte kénnen Tabelle A7 auf Seite 93 im Anhang
entnommen werden.

Auffallig ist sowohl bei Auszubildenden als auch bei Berufs-
tatigen der starke relative Anstieg der Fehlzeiten mit Diag-
nosen psychischer Stérungen. Diese sind seit dem Jahr 2000
bei Auszubildenden um 108 Prozent und bei Berufstatigen
um 88 Prozent angestiegen. Wahrend sich bei den Berufs-
tatigen insgesamt Fehlzeiten aufgrund psychischer Stérun-
gen in den letzten drei Jahren kaum noch verandert haben,
sind die Fehlzeiten bei Auszubildenden — ausgehend von
einem merklich geringeren Niveau — auch in den Jahren von
2014 bis 2016 noch merklich gestiegen.

Veranderungen der Fehlzeiten aufgrund von Atemwegs-
erkrankungen, wie sie bei Berufstatigen insgesamt zu
beobachten sind und die typischerweise von Jahr zu Jahr
wechselnd stark ausgepragt sind, zeigen sich bei Auszu-
bildenden weniger deutlich. Eine Ausnahme bilden die
Fehlzeiten mit Atemwegserkrankungen im Jahr 2009, in dem
sich eine Variante des Influenza A-Virus HIN1 in
Deutschland epidemisch verbreitete (umgangssprachlich
auch ,Schweinegrippe” oder ,Neue Grippe” genannt). Vor
allem junge Menschen erkrankten gehauft an dieser
Grippeform, was sich auch in den vorliegenden Ergebnissen
bei Auszubildenden abzuzeichnen scheint. Altere Menschen
waren weniger betroffen, da sie moglicher Weise bereits
durch Kontakt zu dahnlichen Grippeerregern in langer
zurlckliegenden Jahren einen gewissen Immunschutz gegen
das Virus aufbauen konnten.
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Relative Verdnderungen der Fehlzeiten in relevanten Diagnosekapiteln — Auszubildende

%

210 p
200
190 —#— \/. Psychische und
Verhaltensstérungen
180
el | XIX. Verletzungen,
160 r Vergiftungen
150 |-
140 —a— XIII. Krankheiten des
130 Muskel-Skelett-Systems
120" |
110 —i— X. Krankheiten des
100 t Atmungssystems
90
80 | —&— X|. Krankheiten des
70 |- Verdauungssystems
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Abbildung 12 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert)
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Relative Verdnderungen der Fehlzeiten in relevanten Diagnosekapiteln — Berufstatige

%
210 =
200 r
190 —@— \/. Psychische und
Verhaltensstérungen
180
170 [
XIX. Verletzungen,

160 Vergiftungen
150 [
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70 L Verdauungssystems

R I I S N I o S SN N S SE  SS  S  S S S

Oy "COy Oy Oy Oy O N0y O, N0, Oy N0, N0, N0, N0, O, N0, N0

D% 2% % L DG e e e

Abbildung 13 (Berufstatige in der Techniker, standardisiert)



Differenziertere Betrachtung von Diagnosen Tabelle 3
zeigt mit einer Zuordnung der durchschnittlichen Arbeits-
unfahigkeitsfalle und -tage je 100 Versicherungsjahre zu
Diagnosegruppen der ICD-10-Klassifikation ein differenzier-
tes Bild des Erkrankungsgeschehens bei Auszubildenden.
Gelistet werden in der Tabelle alle Diagnosegruppen, denen
je 100 Versicherungsjahre bei Auszubildenden im Jahr 2016
mindestens ein halber Fehltag zuzuordnen war. Auch auf
dieser Gliederungsebene der ICD-10-Klassifikation zeigt sich
die groBe Bedeutung von verschiedenen Infektionskrank-
heiten fur das Arbeitsunfahigkeitsmeldegeschehen bei
Auszubildenden.  Geschlechtsabhangige  Unterschiede
bestehen unter den Auszubildenden insbesondere bei Diag-
nosen psychischer Stérungen (vergleiche Diagnosegruppen
mit ICD-10-Codes, welche mit dem Buchstaben F bestehen)
sowie bei Verletzungen (Codes beginnend mit den
Buchstaben S und T). Wahrend die meisten im Hinblick auf
die gemeldeten  Arbeitsunfahigkeiten = bedeutsamen
psychischen Stérungen bei weiblichen Auszubildenden zu
hoheren Fehlzeiten fihren, sind mannliche Auszubildende
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haufiger von Verletzungen betroffen. Bei den psychischen
Stoérungen entfallen mit Abstand die meisten Fehlzeiten auf
die beiden Diagnosegruppen ,Affektive Stérungen” sowie
,Neurotische, Belastungs- und somatoforme Stérungen®.

Diagnosegruppen zu Verletzungen orientieren sich an
Korperregionen. Dabei lassen sich geschlechtstubergreifend
die meisten Fehltage mit rund 42 Fehltagen je 100 Ver-
sicherungsjahre den ,Verletzungen des Handgelenkes und
der Hand" zuordnen. Statistisch betrachtet fehlte demnach
jeder Auszubildende 0,4 Tage pro Jahr wegen Hand-
verletzungen am Arbeitsplatz. Mannliche Auszubildende
waren dabei mehr als vier Mal haufiger als weibliche Auszu-
bildende betroffen. Noch mehr als 30 Fehltage je 100 Ver-
sicherungsjahre waren auch den Gruppen ,Verletzungen des
Knies und des Unterschenkels”, ,Verletzungen der
Knoéchelregion und des FuBes” sowie ,Verletzungen nicht
naher bezeichneter Teile des Rumpfes, der Extremitaten
oder anderer Kérperregionen®“ zuzuordnen.

AU-Félle und -Tage je 100 Versicherungsjahre von Auszubildenden nach ICD-10-Diagnosengruppen im Jahr 2016

Diagnosen nach ICD 10 Gruppen

AU Fille je 100 VJ AU Tage je 100 VJ

Manner Frauen Gesamt | Manner Frauen Gesamt
288_ Infektiose Darmkrankheiten 22,01 20,60 21,41 70,5 70,9 70,7
A30- ) : :
A4O Sonstige bakterielle Krankheiten 0,31 0,37 0,34 1,6 2,0 1,8
BOO- | Virusinfektionen, die durch Haut- und
' 5 2, 4,1 ,2
B09 Schleimhautlasionen gekennzeichnet sind 0,46 0,66 0,55 > 3
B25-
832 Sonstige Viruskrankheiten 7,71 7,75 7,73 31,2 34,1 32,4
B35-
Mykosen 0,08 0,12 0,10 0,5 0,4 0,5
B49
B85- Pedikulose [Lausebefall], Akarinose
B89 [Milbenbefall] und sonstiger Parasitenbefall 0,17 0,14 0,16 0,9 0,6 0,8
der Haut
Bakterien, Viren und sonstige
B95- | Infektionserreger als Ursache von
B98 Krankheiten, die in anderen Kapiteln g Lo LIS te bz L
klassifiziert sind
B99- : : :
B99 Sonstige Infektionskrankheiten 2,16 2,23 2,19 8,7 9,3 8,9
C40- | Bdsartige Neubildungen des Knochens und 0,01 0,01 0,01 0.9 0.0 0,5
C41 des Gelenkknorpels
C60- Bos§rtlge Neubildungen der mannlichen 0,02 0,00 0,01 0.8 0.0 0,5
C63 Genitalorgane
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Diagnosen nach ICD 10 Gruppen AU Falle je 100 VJ AU Tage je 100 VJ
Manner | Frauen | Gesamt | Manner | Frauen | Gesamt
C69- Bosartige Neubildungen des Auges, des
72 Gehirns und sonstiger Teile des 0,01 0,01 0,01 0,9 0,2 0,6
Zentralnervensystems
81- Bosartige Neubildungen des lymphatischen,
blutbildenden und verwandten Gewebes, als 0,03 0,03 0,03 1,2 1,0 1,1
C96 .
primar festgestellt oder vermutet
D10- : :
D36 Gutartige Neubildungen 0,26 0,39 0,31 1,6 2,3 1,9
D37- | Neubildungen unsicheren oder unbekannten 0,09 0.12 0,10 0.8 11 0,9
D48 Verhaltens
D60- : : .
D64 Aplastische und sonstige Anamien 0,01 0,03 0,02 0,5 0,2 0,4
EOO- : -
E07 Krankheiten der Schilddrise 0,06 0,19 0,11 0,2 1,6 0,8
E10- : .
E14 Diabetes mellitus 0,13 0,14 0,14 1,2 0,9 1,1
E70- ;
E90 Stoffwechselstérungen 0,14 0,22 0,17 1,9 1,0 1,5
F10- [ 5
Psychische und Verhaltensstérungen durch 0,52 0,28 0,42 8,7 33 6.4
F19 psychotrope Substanzen
F20- i i i
Sc[ﬂzophrenle, schizotype und wahnhafte 0.07 0,03 0,06 5.4 34 45
F29 Stérungen
F30- ) .
F39 Affektive Stérungen 1,04 1,87 1,39 36,7 63,6 48,0
F40- i -
0 Neﬂurotlsche, Belastungs- und somatoforme 2 45 5.46 3,71 36,1 78.1 53,7
F48 Stérungen
F50- Al L :
50 Veﬁrhaltensauffall|gke|ten mit kérperlichen 0,08 0,23 0,14 20 9.6 5,2
F59 Stérungen und Faktoren
F60- . : .
F6g Personlichkeits- und Verhaltensstérungen 0,10 0,23 0,15 4,4 16,4 9,4
F80- : .
Fg9 Entwicklungsstérungen 0,01 0,01 0,01 0,8 0,8 0,8
FS0- | Verhaltens- und emotionale Stérungen mit
F98 Beginn in der Kindheit und Jugend 0.08 0.05 0,07 41 2.0 3.2
FOC- i 5 i i
N|€ht naher bezeichnete psychische 0,02 0,05 0,04 0.5 10 0,7
F99 Stérungen
GO0- | Entzundliche Krankheiten des 0,02 0.04 0,03 0,2 12 0.6
G09 Zentralnervensystems
G20- Extrapyramldéle Krankheiten und 0,04 0,04 0,04 0.2 11 0,6
G26 Bewegungsstérungen
G35- | Demyelinisierende Krankheiten des 0,03 0.16 0,09 0,2 16 0,8
G37 Zentralnervensystems
G40- | Episodische und paroxysmale Krankheiten 3.54 6.39 4,74 108 210 15.1
G47 des Nervensystems
G50- | Krankheiten von Nerven, Nervenwurzeln und 0,30 0.35 0,32 31 31 3,1
G59 Nervenplexus



AU Falle je 100 VJ
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AU Tage je 100 VJ

Diagnosen nach ICD 10 Gruppen

G90-
G99

HOO-
HO6

H10-
H13

H15-
Hee

H46-
H48

H53-
H54

H60-
H62

H65-
H75

H80-
H83

H90-
H95

110-
115

[20-
125

130-
152

160-
169

180-
189

195-
199

JOO-
Joe

J09-
J18

J20-
Jee

J30-
J39

J40-
Ja7

J90-
J94

J95-

Sonstige Krankheiten des Nervensystems

Affektionen des Augenlides, des
Tranenapparates und der Orbita

Affektionen der Konjunktiva

Affektionen der Sklera, der Hornhaut, der Iris
und des Ziliarkorpers

Affektionen des Nervus opticus und der
Sehbahn

Sehstérungen und Blindheit

Krankheiten des auBeren Ohres

Krankheiten des Mittelohres und des
Warzenfortsatzes

Krankheiten des Innenohres

Sonstige Krankheiten des Ohres

Hypertonie [Hochdruckkrankheit]

Ischamische Herzkrankheiten

Sonstige Formen der Herzkrankheit

Zerebrovaskuldre Krankheiten
Krankheiten der Venen, der LymphgefaBe und

der Lymphknoten, anderenorts nicht
klassifiziert

Sonstige und nicht naher bezeichnete
Krankheiten des Kreislaufsystems

Akute Infektionen der oberen Atemwege

Grippe und Pneumonie

Sonstige akute Infektionen der unteren
Atemwege

Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege

Chronische Krankheiten der unteren
Atemwege

Sonstige Krankheiten der Pleura

Sonstige Krankheiten des Atmungssystems

Manner

0,03

0,19

0,74

0,27

0,01

0,03

0,32

1,16

0,21

0,29

0,21

0,02

0,20

0,02

0,28

1,00

47,35

1,86

4,63

3,68

5,08

0,05

2,08

Frauen

0,08

0,25

0,94

0,13

0,03

0,08

0,36

1,44

0,25

0,41

0,09

0,02

0,35

0,03

0,39

1,93

53,21

1,74

4,53

5,01

5,04

0,02

2,28

Gesamt

0,05

0,21

0,82

0,21

0,02

0,05

0,34

1,28

0,23

0,34

0,16

0,02

0,26

0,02

0,32

1,39

49,81

1,81

4,59

4,24

5,07

0,04

2,16

Manner

0,8

0,5

2,2

0,9

0,7

0,8

1,0

50

1.2

1,7

1.2

0.3

2,8

1,0

1,8

2,9

185,5

9,4

20,6

19,0

22,2

1,3

8,3

Frauen

0,7

0,7

2,7

0,5

0,4

0.3

13

6,3

1.4

1,8

0,5

0,2

1,8

0,8

2,5

55

218,6

8,9

21,8

27,5

24,4

0,1

9,4

Gesamt

0,7

0,6

2,4

0,7

0,6

0,6

1,1

585

s

1,8

0,9

0,2

2,4

0,9

2,1

4,0

199,4

9,2

21,1

22,6

23,1

0,8

8,8
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Diagnosen nach ICD 10 Gruppen AU Falle je 100 VJ AU Tage je 100 VJ
Manner | Frauen | Gesamt | Manner | Frauen | Gesamt
J99
KOO- | Krankheiten der Mundhéhle, der
K14 Speicheldrisen und der Kiefer 472 6,23 5,36 19.7 27,5 23,0
K20- | Krankheiten des Osophagus, des Magens und 3.90 523 4,46 13.0 192 15.6
K31 des Duodenums
K35- : :
K38 Krankheiten der Appendix 0,51 0,84 0,65 4.4 7,1 5,5
K40~ Hernien 0,23 0,09 0,17 3,3 0,9 2,3
K46
K50- — L o
K52 Nichtinfektiose Enteritis und Kolitis 8,41 8,10 8,28 28,2 30,2 29,0
K55- . .
K64 Sonstige Krankheiten des Darmes 0,84 1,01 0,91 4,5 4,3 4,5
K80- | Krankheiten der Gallenblase, der Gallenwege 0,09 021 0,14 11 22 16
K87 und des Pankreas
K90- | Sonstige Krankheiten des 0,33 0.46 0,39 13 16 14
K93 Verdauungssystems
LOO- i
L08 Infektionen der Haut und der Unterhaut 1,58 1,05 1,36 17,1 9,2 13,8
L20- »
130 Dermatitis und Ekzem 0,54 0,72 0,61 2,7 4,1 853
L50- o
L54 Urtikaria und Erythem 0,09 0,21 0,14 0,3 12 0,7
L60- : .
Lo Krankheiten der Hautanhangsgebilde 0,89 0,60 0,77 7,3 4,0 5,9
L80- : :
80 Sonstige Krankheiten der Haut und der 011 0.10 0,11 0.7 0.8 0,7
L99 Unterhaut
MO5- _— :
M14 Entzlndliche Polyarthropathien 0,18 0,25 0,21 1.4 2,1 1,7
M15-
Arthrose 0,07 0,04 0,06 1,4 0,4 1,0
M19
M20- . )
M25 Sonstige Gelenkkrankheiten 2,02 1,54 1,82 27,4 17,9 23,4
M30- : :
M36 Systemkrankheiten des Bindegewebes 0,02 0,09 0,05 0,3 1,0 0,6
M40- D?formrcaten der Wirbelsaule und des 0,30 0.26 0,28 18 16 17
M43 Rackens
M45- :
M49 Spondylopathien 0,15 0,18 0,16 0,6 1,4 0,9
M50- S?ns‘uge Krankheiten der Wirbelsaule und des 535 4,95 5,18 289 287 288
M54 Rackens
M60- :
M63 Krankheiten der Muskeln 0,61 0,54 0,58 3,2 2,2 2,8
M65- : i
MBS Krankheiten der Synovialis und der Sehnen 0,59 0,92 0,73 6,4 11,9 8,7
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Diagnosen nach ICD 10 Gruppen AU Falle je 100 VJ AU Tage je 100 VJ
Manner | Frauen | Gesamt | Manner | Frauen | Gesamt
M70-
M7(9J Sonstige Krankheiten des Weichteilgewebes 2,10 1,80 1,98 13,4 12,1 12,8
M80- | Veranderungen der Knochendichte und - 0.04 0,04 0,04 14 13 14
M85 struktur
M86- : :
M90 Sonstige Osteopathien 0,07 0,07 0,07 1,3 1,8 1,5
M91- .
M94 Chondropathien 0,11 0,09 0,10 2,4 2,0 2,2
M95- | Sonstige Krankheiten des Muskel-Skelett-
M99 | Systems und des Bindegewebes 1.28 117 1,24 2> >0 >.6
Eig_ Tubulointerstitielle Nierenkrankheiten 0,08 0,73 0,35 0,5 4,9 2,4
N20- o
N23 Urolithiasis 0,08 0,16 0,12 0,8 0,8 0,8
N30- : :
N39 Sonstige Krankheiten des Harnsystems 0,36 5,48 2,51 1,5 16,4 7,8
N40- : R '
NG 1 Krankheiten der mannlichen Genitalorgane 0,42 0,00 0,25 2,7 0,0 1,6
N60- : .
N64 Krankheiten der Mamma [Brustdrise] 0,03 0,08 0,05 0,5 0,8 0,6
N70- | Entzindliche Krankheiten der weiblichen 0,00 0,40 0,17 0.0 21 0,9
N77 Beckenorgane
N80- | Nichtentzlndliche Krankheiten des weiblichen
N98 Genitaltraktes 0,00 211 0,89 0.0 7.3 31
000- : :
008 Schwangerschaft mit abortivem Ausgang 0,00 0,17 0,07 0,0 1.2 0,5
020- Sonstige Krankheiten der Mutter, die
029 vorwiegend mit der Schwangerschaft 0,01 0,39 0,17 0,0 4,6 2,0
verbunden sind
030- Betreuung der Mutter im Hinblick auf den
048 Fetus und die Amnionhéhle sowie mégliche 0,01 0,09 0,04 0,1 1,9 0,8
Entbindung
Q65- | Angeborene Fehlbildungen und Deformitaten
11
Q79 des Muskel-Skelett-Systems 012 0.11 011 L4 16 >
ROO- | Symptome, die das Kreislaufsystem und das
R0O9 Atmungssystem betreffen 184 197 1,90 74 9.3 8,2
R10- = Symptome, die das Verdauungssystem und
R19 das Abdomen betreffen 273 9,38 7,27 183 35,5 25,6
R20- | Symptome, die die Haut und das
12 22 ,17 7 1, 1,1
Re3 Unterhautgewebe betreffen O, Q. 0 0 ©
R4O- Symptome, die das Erkennungs- und Wahr-
nehmungsvermogen, die Stimmung und das 0,94 1,50 1,18 4,7 7,1 5,7
R46
Verhalten betreffen
R50- .
R69 Allgemeinsymptome 7,02 7,91 7,40 27,5 38,3 32,0
S00-
<09 Verletzungen des Kopfes 1,81 1,33 1,61 13,2 7,4 10,8
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Diagnosen nach ICD 10 Gruppen AU Falle je 100 VJ AU Tage je 100 VJ

Manner Frauen Gesamt Manner Frauen Gesamt

gig' Verletzungen des Halses 0,68 1,21 0,90 51 8,8 6,7
S20-

s Verletzungen des Thorax 0,54 0,41 0,48 4,5 3,8 4,2
<30- Verletzungen des Abdomens, der

<39 Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule 0,53 0,52 0,52 6,2 5,9 6,1

und des Beckens

S40- | Verletzungen der Schulter und des

S49 Oberarmes 1,05 0,37 0,77 18,5 4,8 12,8
S50- | Verletzungen des Ellenbogens und des 0,71 0.35 0,56 14.0 58 105
S59 Unterarmes
S60- | Verletzungen des Handgelenkes und der 4,50 145 322 62.3 136 418
S69 Hand
S70- | Verletzungen der Hufte und des
S79 Oberschenkels U bz L0 e el =0
S80- | Verletzungen des Knies und des 254 135 2,04 487 234 381
S89 Unterschenkels
S90- | Verletzungen der Knéchelregion und des 411 231 3.35 43.9 243 356
S99 FuBes
TOO- i ili

Verletzungen mit Beteiligung mehrerer 0,24 0.16 0,21 47 14 33

TO7 Kérperregionen

Verletzungen nicht ndher bezeichneter Teile

T08-
T des Rumpfes und der Extremitdten sowie 4,63 2,28 3,64 39,8 19,3 31,2
4 nicht naher bezeichneter Kérperregionen
T20- Verbrennungen oder Veratzungen der
= auBeren Kérperoberflache, Lokalisation 0,16 0,17 0,16 1,7 1,0 1,4
= bezeichnet

T29- | Verbrennungen oder Veratzungen mehrerer

1,2 1,1
T32 und nicht naher bezeichneter Kérperregionen 0,17 0.16 0.16 11 '
T36- i imi
V.erglffcungen 'durch Arzneimittel, Drogen und 0,02 0,05 0,03 12 11 12
T50 biologisch aktive Substanzen
T51- [ i i i
Toxgc.h.e Wirkungen von vorwiegend nicht 0,18 0,22 0,20 0.8 0.8 0.8
T65 medizinisch verwendeten Substanzen
T66- | Sonstige und nicht naher bezeichnete
2 2,
T78 Schaden durch auBere Ursachen 0,56 0.62 0,58 1.8 9 3
T79- | Bestimmte Frihkomplikationen eines 0,21 021 0,21 16 11 14

T79 Traumas

Komplikationen bei chirurgischen Eingriffen
und medizinischer Behandlung, anderenorts 0,14 0,22 0,17 2,0 1,8 1,9
nicht klassifiziert

T80-
788

T90- | Folgen von Verletzungen, Vergiftungen und

T98 sonstigen Auswirkungen duBerer Ursachen 0.05 0.04 0,05 0.8 10 0.9

Personen, die das Gesundheitswesen zur
Untersuchung und Abklarung in Anspruch 0,55 0,74 0,63 2,2 2,6 2,4
nehmen

Z00-
Z13
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Diagnosen nach ICD 10 Gruppen AU Falle je 100 VJ AU Tage je 100 VJ
Manner | Frauen | Gesamt | Manner | Frauen | Gesamt

Personen, die das Gesundheitswesen im
Zusammenhang mit Problemen der 0,00 0,15 0,06 0,0 1,4 0,6
Reproduktion in Anspruch nehmen

Z30-
739

Personen, die das Gesundheitswesen zum
Z40- | Zwecke spezifischer MaBnahmen und zur

754 medizinischen Betreuung in Anspruch 0,45 0.42 0,44 7.9 6.1 .2
nehmen
755 | Personen mit potenziellen Gesundheitsrisiken
aufgrund soziotkonomischer oder 0,19 0,46 0,31 3,5 9,7 6,1
765 : .
psychosozialer Umstande
Z70- | Personen, die das Gesundheitswesen aus
276 sonstigen Grinden in Anspruch nehmen 0.17 0,34 0,24 23 43 3.2
Personen mit potenziellen Gesundheitsrisiken
Z80- | aufgrund der Familien- Ei
ufgru r Familien- oder Eigenanamnese 0,97 119 1,06 143 153 147

799 und bestimmter Zustande, die den
Gesundheitszustand beeinflussen

Tabelle 3 (Auszubildende in der Techniker; standardisiert)
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Wahrend in den ICD-10-Diagnosekapiteln und zum Teil auch
bei Diagnosegruppen eine Reihe relativ unterschiedlicher
Erkrankungen zusammengefasst werden, erlaubt die
Analyse auf der Ebene von dreistelligen ICD-10-Diagnosen
einen direkteren Ruckschluss auf einzelne Erkrankungen, die
den Krankschreibungen zugrunde liegen. Da eine Dar-
stellung der mehr als 1.600 unterschiedlichen Codes, welche
die ICD-10-Klassifikation auf dieser Ebene umfasst, nicht
maglich ist, zeigen die folgenden Tabellen in Form einer Hit-
liste jeweils die 20 relevantesten ICD-10-Diagnosen bei
Auszubildenden.

In Tabelle 4 finden sich die 20 wichtigsten ICD-10-Diagnosen
in absteigender Rangfolge nach der geschlechtsliber-
greifenden Haufigkeit der Arbeitsunfahigkeitsfalle, wahrend
die ICD-10-Diagnosen in Tabelle 5 absteigend nach der Zahl
der zugeordneten Arbeitsunfahigkeitstage sortiert sind.

Auf die in Tabelle 4 aufgefthrten Diagnosen entfallen mit
62,7 Prozent knapp zwei Drittel aller Arbeitsunfahigkeits-
falle. Dabei sind mit Abstand die meisten Falle mit der
Diagnose ,J06" den akuten Infektionen der oberen Atem-
wege zuzuschreiben. Rund ein Sechstel aller Arbeitsunfahig-
keitsfalle kdnnen allein dieser Diagnose zugeordnet werden.
An Platz zwei der Rangfolge stehen mit ,A09" Infektionen
des Magendarmtraktes, auf die noch fast zehn Prozent der
Arbeitsunfahigkeitsfalle bei Auszubildenden entfallen.

Unter den fir AU-Falle maBgeblichen Erkrankungen sind
auch eine Reihe weiterer akuter Infektionskrankheiten wie
JAkute Tonsillitis® und ,Akute Bronchitis” sowie relativ
unspezifischer Beschwerden wie beispielsweise ,Kopf-
schmerzen” und ,Bauchschmerzen® zu finden. Insgesamt
Uberwiegen Erkrankungen, bei denen typischerweise mit
relativ kurzen Erkrankungsepisoden gerechnet werden
kann. Erkrankungen, die auf eher langandauernde oder
wiederkehrende Beschwerden verweisen, sind mit ,Rucken-
schmerzen” und ,Migrane” auf Rang sechs und 14 in der
Liste zu haufigen Grunden fur AU-Falle eher selten
vertreten.

In der Rangfolge der ICD-10-Diagnosen nach der Anzahl der
zugeordneten Arbeitsunfdhigkeitstage in Tabelle 5 finden
sich unter den 20 wichtigsten Erkrankungen demgegentber
eine Reihe von Erkrankungen, die sich durch langere Er-
krankungsepisoden auszeichnen. Auf die in dieser Tabelle
aufgeflhrten Diagnosen entfielen mit 49,1 Prozent etwa die
Halfte aller Arbeitsunfahigkeitstage bei Auszubildenden.

Wahrend auf den ersten zwei Rangen auch dieser Tabelle
erneut Atemwegserkrankungen und Magen-Darm-Erkran-
kungen zu finden sind, folgen ,Depressive Episoden” bereits
auf Rang drei. Mit ,Reaktionen auf schwere Belastungen und
Anpassungsstérungen” ist auch ein zweites psychisches
Krankheitsbild unter den 20 hinsichtlich der Arbeits-
unfahigkeitstage relevantesten Diagnosen vertreten. Dabei
sind bei weiblichen Auszubildenden bei den beiden
genannten psychischen Diagnosen durchschnittlich jeweils
fast doppelt so viele Arbeitsunfahigkeitstage zu verzeichnen
wie bei mannlichen Auszubildenden.

Da schwerere Verletzungen mit einer Iangeren Erkrankungs-
dauer einhergehen und Verletzungen zudem insbesondere
bei mannlichen Auszubildenden haufig vorkommen, sind
auch einzelne Diagnosen, die auf Verletzungen verweisen,
fur relativ viele Arbeitsunfahigkeitstage bei Auszubildenden
verantwortlich zu machen. Mit ,Verletzungen nicht naher
bezeichneter Kérperregionen® (T14), ,Verletzungen des
Kniegelenkes” (583), ,Verletzungen des Sprunggelenkes”
(S93) und ,Frakturen des Handgelenkes und der Hand”
(562) fallen vier Diagnosen von Verletzungen unter die,
bezogen auf die resultierenden Fehlzeiten, relevantesten 20
Erkrankungen.
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Anteilig relevante dreistellige ICD-10-Diagnosen bei Auszubildenden: AU-Falle im Jahr 2016

Manner Frauen Gesamt

106 Akutg Infektionen an mehreren oder nicht naher bezeichneten 32,65 34,54 33,45

Lokalisationen der oberen Atemwege
AO9 Sonstpe und nicht néh?r bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis 18,73 17,49 18,21

infektidsen und nicht naher bezeichneten Ursprungs
K52 Sonstige nichtinfektidse Gastroenteritis und Kolitis 8,15 7,69 7,96
B34 Viruskrankheit nicht naher bezeichneter Lokalisation 7,37 7,27 7,32
Jo3 Akute Tonsillitis 4,52 5,84 5,08
M54 Rickenschmerzen 4,72 4,17 4,49
R51 Kopfschmerz 4,28 4,35 4,31
K08 Sonstige Krankheiten der Zahne und des Zahnhalteapparates 3,65 4,73 4,10
Jo2 Akute Pharynagitis 3,76 4,49 4,07
J20 Akute Bronchitis 4,05 3,95 4,01
R10 Bauch- und Beckenschmerzen 2,65 5,85 4,00
K29 Gastritis und Duodenitis 3,31 4,60 3,85
J40 Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet 3,56 3,49 Bi58
G43 Migrane 2,37 4,95 3,46
Joo Akute Rhinopharynagitis [Erkaltungsschnupfen] 3,20 3,29 3,24
T14 Verletzung an einer nicht naher bezeichneten Kérperregion 4,16 1,95 3,23
R11 Ubelkeit und Erbrechen 2,87 3,27 3,04
A08 Virusbedingte und sonstige ndher bezeichnete Darminfektionen 3,02 2,80 2,92
J32 Chronische Sinusitis 2,36 3,36 2,78
Jo1 Akute Sinusitis 2,15 3,30 2,63

Anteil aufgeflhrte Falle an allen AU-Fallen 63,6 % 61,5 % 62,7 %

Tabelle 4 (Auszubildende in der Techniker; standardisiert)
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Anteilig relevante dreistellige ICD-10-Diagnosen bei Auszubildenden: AU-Tage im Jahr 2016

Diagnosen nach ICD 10 AU Falle je 100 VJ
Manner Frauen Gesamt
106 Akutg Infekt|onen an mehreren oder nicht naher bezeichneten 1253 139.0 131,0
Lokalisationen der oberen Atemwege
AO9 Sonst!gje und nlcht nah?r bezelchnete Gastroenteritis und Kolitis 59.6 59.4 59,5
infektidsen und nicht naher bezeichneten Ursprungs
F32 Depressive Episode 27,7 48,7 36,5
B34 Viruskrankheit nicht naher bezeichneter Lokalisation 27,9 29,3 28,5
T14 Verletzung an einer nicht naher bezeichneten Kérperregion 36,3 17,0 28,2
K52 Sonstige nichtinfektidse Gastroenteritis und Kolitis 25,9 26,2 26,0
Jo3 Akute Tonsillitis 22,8 29,1 2585
F43 Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstérungen 15,2 34,9 23,5
583 Ltfxatlon, Verstguchung und Zerrung des Kniegelenkes und von 28,5 15.0 22.9
Bandern des Kniegelenkes
M54 Ruckenschmerzen 22,6 23,2 22,8
593 Luxation, Verstauchung und Zerrung der Gelenke und Bander in Héhe 271 16.4 22,6
des oberen Sprunggelenkes und des FuBes
J20 Akute Bronchitis 17,9 19,3 18,5
562 Fraktur im Bereich des Handgelenkes und der Hand 27,7 4,6 18,0
K08 Sonstige Krankheiten der Zahne und des Zahnhalteapparates 14,1 20,1 16,6
J40 Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet 15,3 16,3 15,7
Jo2 Akute Pharynagitis 14,0 17,7 15,6
R10 Bauch- und Beckenschmerzen 8,9 23,8 15,2
K29 Gastritis und Duodenitis 10,8 16,2 13,1
R51 Kopfschmerz 11,9 13,9 12,7
J32 Chronische Sinusitis 10,1 14,6 12,0
Anteil aufgefthrte Tage an allen AU-Tagen 49,2 % 48,8 % 49,1 %

Tabelle 5 (Auszubildende in der Techniker; standardisiert)



Arbeitsunfahigkeit bei Auszubildenden in Berufs-
gruppen Abbildung 14 weist durchschnittliche Fehlzeiten je
Versicherungsjahr bei Auszubildenden in einzelnen Berufs-
feldern getrennt fir mannliche und weibliche Auszubildende
aus. Zahlenwerte und geschlechtstbergreifende Angaben
konnen Tabelle A8 auf Seite 94 im Anhang entnommen
werden.

Der ausgeUbte Beruf hat einen entscheidenden Einfluss auf
die Haufigkeit und Dauer von Krankschreibungen, aus denen
der Krankenstand resultiert. Einerseits ist aufgrund der
spezifischen beruflichen Tatigkeiten mit unterschiedlichen
Erkrankungsrisiken zu rechnen, andererseits kann die Aus-
Ubung einer beruflichen Tatigkeit durch eine gesundheitliche
Einschrankung auch in Abhangigkeit von den spezifischen
Anforderungen am Arbeitsplatz unterschiedlich stark
beeintrachtigt sein.

So Uberrascht es nicht, dass die meisten Arbeitsunfahig-
keitstage auf Auszubildende mit Tatigkeiten in Berufsfeldern
entfallen, in denen auch Aufgaben, die mit einem gréBeren
korperlichen Einsatz einhergehen, zu bewaltigen sind. Ent-
sprechende Berufsfelder sind beispielsweise ,Verkehrs- und
Lagerberufe”, ,Bau-, Bauneben- und Holzberufe” und
,Ernahrungsberufe”.

Besonders geringe erkrankungsbedingte Fehlzeiten finden
sich demgegenuber in Berufsfelder wie ,Technisch-natur-
wissenschaftliche  Berufe”, ,Medien-, geisteswissen-
schaftliche und kdnstlerische Berufe® sowie ,Verwaltungs-,
wirtschafts-/ sozialwissenschaftliche Berufe®, die typischer-
weise mit eher geringen kérperlichen Belastungen verbun-
den sind.
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Geschlechtsspezifisch zeigen sich bei Auswertungen zu
Fehlzeiten nach Berufsfeldern Unterschiede. Die meisten
Fehltage fur mannliche Auszubildende wurden im Berufsfeld
,Verkehrs- und Lagerberufe” mit durchschnittlich 16,0
Fehltagen je Versicherungsjahr und ,Bau-, Bauneben-, und
Holzberufe” mit 15,7 Fehltagen ermittelt. Die wenigsten
Fehltage entfielen mit 6,9 Arbeitsunfahigkeitstagen auf
mannliche Auszubildende in , Technisch-naturwissenschaft-
lichen Berufen®. Dabei variiert der Krankenstand bei
Mannern in Abhangigkeit von der Berufsfeldzugehdrigkeit
um den Faktor 2,3.

Bei weiblichen Auszubildenden fanden sich die meisten
Fehltage mit jeweils 18,0 Arbeitsunfahigkeitstagen in den
Berufsfeldern ,Agrarberufe, grine Berufe®, ,Erndhrungs-
berufe” und — wie bei mannlichen Auszubildenden —in ,Bau-,
Bauneben- und Holzberufen®. Auch bei Frauen wurden die
geringsten Fehlzeiten fUr Auszubildende in ,Technisch-
naturwissenschaftlichen Berufen” ermittelt. Auf weibliche
Auszubildende in diesem Berufsfeld entfielen mit 9,0
Arbeitsunfahigkeitstagen nur halb so viele Fehltage wie auf
weibliche Auszubildende in ,Bau-, Bauneben-, und
Holzberufen®.

Es ist bei mannlichen und weiblichen Auszubildenden in Ab-
hangigkeit vom beruflichen Tatigkeitsfeld also, abgesehen
von gewissen Verschiebungen hinsichtlich der Rangfolge der
Berufsfelder im Hinblick auf die durchschnittlich ermittelten
Fehlzeiten, eine ahnliche Berufsabhadngigkeit hinsichtlich der
ermittelten Fehlzeiten festzustellen, wobei fUr weibliche
Auszubildende innerhalb einzelner Berufsfelder oftmals mehr
Fehltage als fur mannliche Auszubildende erfasst werden.
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AU-Tage je Versicherungsjahr nach Berufsfeldern — Auszubildende

Agrarberufe, grine Berufe

Chemiearbeiter, Kunststoffverarbeiter

Papierhersteller, -verarbeiter, Drucker

Metallberufe: Metallerzeugung, -bearbeitung

Metallberufe: Installations- und Metallbautechnik

Elektroberufe

Ernahrungsberufe

Bau-, Bauneben- und Holzberufe

Technisch-naturwissenschaftliche Berufe

Waren- und Dienstleistungskaufleute

Verkehrs- und Lagerberufe

Verwaltungs-, wirtschafts-/sozialwiss. Berufe

Ordnungs- und Sicherheitsberufe

Medien-, geisteswiss. und kinstlerische Berufe

Gesundheitsdienstberufe

Sozial- und Erziehungsberufe, Seelsorger

Friseure, Gastebetreuer, Hauswirtschafter, Reiniger

Gesamt

® Manner m Frauen

13,1
18,0

12,8
11,8

9,1
10,8

125
153

13.2
127

111
13,0

1351,
18,0

5.7
18,0

6,9
9,0

9,8
121

16,0
17,4

8.1
10,9

13 2
12,0

Tl
10,5

8,6
11,6

9.6
12,8

2
14,8

11,1
12,0

Abbildung 14 (Auszubildende in der Techniker; roh; Berufe mit jahresdurchschnittlich mindestens 750 Versicherten)
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Arbeits- und Wegeunfalle bei Auszubildenden

Arbeits- und Wegeunfille bei Auszubildenden Informatioll
nen zu Arbeits- und Wegeunfallen bei Erwerbspersonen
erhalten in  Form entsprechend gekennzeichneter
Arbeitsunfahigkeitsmeldungen neben den Berufsgenossenll
schaften auch die Krankenkassen. Auf dieser Basis lasst sich
abgrenzen, ob Krankschreibungen bei Verletzungen im
direkten Zusammenhang mit der beruflichen Tatigkeit
stehen oder in der Freizeit aufgetreten sind.

Insgesamt entfallt bei Berufstatigen nur ein verhaltnismaBig
kleiner Teil aller Krankschreibungen auf Arbeits- und
Wegeunfalle. Eine GegenUberstellung der wichtigsten
Kennzahlen zur Arbeitsunfahigkeit im Zusammenhang mit
Arbeits- und Wegeunfallen bei Auszubildenden und
Berufstatigen zeigt Tabelle 6. Wahrend im Jahr 2016 bei
Berufstatigen geschlechts- und alterstbergreifend mit
durchschnittlich 2,87 AU-Tagen je 100 Versicherungsjahre
2,35 Prozent aller Arbeitsunfahigkeitsfalle und mit 68,5 AU-
Tagen je 100 Versicherungsjahre 4,64 Prozent der Arbeitsl
unfahigkeitstage auf Arbeits- und Wegeunfalle entfielen,
waren es bei den Auszubildenden mit 7,11 AU-Fallen je 100
Versicherungsjahre 3,55 Prozent aller Arbeitsunfahigll
keitsfalle und mit 83,9 AU-Tagen je 100 Versicherungsjahre
7,29 Prozent der insgesamt erfassten Arbeitsunfahigkeitsl
tage. Die Bedeutung von Arbeits- und Wegeunfallen fur das
Arbeitsunfahigkeitsgeschehen ist damit bei Auszubildenden
deutlich gréBer als in der Gesamtgruppe der Berufstatigen.

Sowohl bei Berufstatigen als auch bei Auszubildenden sind
mannliche Versicherte deutlich haufiger von Arbeitsunfahigll
keiten aufgrund von Arbeits- und Wegeunfallen betroffen,
die zudem auch etwas langer dauern als bei weiblichen
Versicherten.

Bei Auszubildenden ist der Unterschied zwischen mann[
lichen und weiblichen Versicherten noch deutlicher als bei
Berufstatigen. So sind mannliche Auszubildende rund
doppelt so viele Tage wie weibliche Auszubildende wegen
Arbeits- und Wegeunfallen krankgeschrieben. Durchschnittl
lich fehlte ein mannlicher Auszubildender im Jahr 2016 gut
einen Tag aufgrund von Arbeits- und Wegeunfallen.

Auszubildende

Arbeits- und
Wegeunfalle

7,3 Prozent aller erkrankungsbedingten Fehltage

bei Auszubildenden entfallen auf Arbeits- und
Wegeunfalle, die damit bei Auszubildenden eine
verhaltnismaBig groBe Rolle spielen. Mannliche

Auszubildende sind deutlich haufiger von Arbeitsl]
und Wegeunfallen betroffen als weibliche Auszull

bildende. Rechnerisch fehlt jeder mannliche
Auszubildende gut einen Tag pro Jahr aufgrund
von Arbeits- und Wegeunfallen am Arbeitsplatz.

Arbeits- und Wegeunfdlle Auszubildende und Berufstéatige im Jahr 2016

Auszubildende Berufstatige

Manner Frauen Gesamt Manner Frauen Gesamt
AU-Falle je 100 VJ 8,84 4,72 7,11 3,48 2,16 2,87
AU-Tage je 100 VJ 108,0 50,6 83,9 85,4 48,7 68,5
Krankenstand 0,30 % 0,14 % 0,23 % 0,23 % 0,13 % 0,19 %
AU-Tage je Fall 12,2 10,7 11,8 24,5 22,6 23,9

Tabelle 6 (Auszubildende und Berufstatige in der Techniker; standardisiert)
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AU-Tage wegen Arbeits- und Wegeunféllen von 2000 bis 2016 nach Geschlecht — Auszubildende

AU-Tage
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Abbildung 15 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert)

AU-Tage wegen Arbeits- und Wegeunféllen von 2000 bis 2016 nach Geschlecht — Berufstatige
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Abbildung 16 (Berufstatige in der Techniker, standardisiert)



Abbildung 15 und Abbildung 16 zeigen die Entwicklung der
Fehlzeiten aufgrund von Arbeits- und Wegeunfallen in den
Jahren von 2000 bis 2016 bei Auszubildenden und Berufs[l
tatigen. Angegeben sind die gemeldeten Fehlzeiten je 100
Versicherungsjahre insgesamt sowie fur Manner und
Frauen. Zahlenwerte sind der Tabelle A9 im Anhang auf Seite
95 zu entnehmen.

Wahrend sich bei Berufstatigen im Zeitverlauf ein leichter
Anstieg der Fehlzeiten aufgrund von Arbeits- und Wegel
unfallen um 24,5 Prozent zeigt, vorrangig bis 2010, zeigen
entsprechende Fehlzeiten bei Auszubildenden keinen
einheitlichen Trend.

Diagnosen von Arbeits- und Wegeunfdllen Tabelle 7 ist
die Verteilung der Diagnosen zu Fehltagen, die im Zul
sammenhang mit Arbeits- und Wegeunfdllen bei
Auszubildenden und Berufstatigen fur das Jahr 2016
dokumentiert wurden, auf die ICD-10-Diagnosekapitel zu
entnehmen.

Der Uberwiegende Teil der Fehlzeiten ist erwartungsgemafn
auf Diagnosen aus dem ICD-10-Kapitel ,Verletzungen®
zurlckzufthren. Wahrend der Anteil von Fehlzeiten mit
entsprechenden Diagnosen bei Berufstatigen etwa 80
Prozent betragt, liegt der Anteil bei Auszubildenden mit
etwa 90 Prozent noch héher. Auch Diagnosen aus dem ICDO
10-Kapitel ,Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems* ist bei
Auszubildenden mit vier Prozent noch ein nennenswerter
Anteil der Fehlzeiten mit Arbeits- und Wegeunfallen
zuzuordnen, wobei diese Krankheiten in erster Linie Folgen
vorausgehender Unfalle sein durften. Alle Gbrigen ICD-100
Diagnosekapitel haben bei Arbeits- und Wegeunfallen nur
eine untergeordnete Bedeutung.
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Von allen Fehltagen mit Diagnosen aus dem Kapitel
,Verletzungen® entfallt bei Auszubildenden mit 35,0 Prozent
gut ein Drittel auf Arbeits- und Wegeunfalle, deren anteilige
Bedeutung bei Verletzungen von mannlichen und weiblichen
Auszubildenden mit 35,1 und 34,5 Prozent dabei annahernd
gleich ist.

Eine genauere Einschatzung der Art der Verletzungen, die
zu Krankschreibungen im Zusammenhang mit Arbeits- und
Wegeunfallen fihren, erlaubt die Zuordnung von Diagnosen
auf der Ebene von ICD-10-Diagnosegruppen.

Auszubildende

Arbeits- und Wegell
unfalle — Diagnosen

Eine sehr wesentliche Rolle bei Arbeitsl]
und Wegeunfallen von mannlichen
Auszubildenden spielen
Handverletzungen. Bei 100 mannlichen
Auszubildenden ist jahrlich mit rund 31
Fehltagen allein aufgrund von

Handverletzungen im beruflichen Kontext

zu rechnen.

ICD-10-Diagnosen bei Arbeits- und Wegeunfaéllen im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstétige

AU Tage je 100 VJ Auszubildende

AU Tage je 100 VJ Berufstatige

Manner Frauen
A . 5.3 3,2
Ubrige Diagnosen (4.9 %) (6.3 %)
Krankheiten des Muskel- 4,5 1,8
Skelett-Systems (4,1 %) (3,6 %)
Verletzungen, Vergiftungen 98,2 45,6
ungen, vergirung (90,9 %) (90,1 %)

Gesamt Manner Frauen Gesamt
4,4 8,0 5,2 6,7
(5,3 %) (9,3 %) (10,6 %) (9,7 %)
3,4 8,5 4,2 6,5
(4,0 %) (9,9 %) (8,6 %) (9,5 %)
76,1 68,9 39,3 55,3
(90,7 %) (80,7 %) (80,8 %) (80,7 %)

Tabelle 7 (Auszubildende und Berufstétige in der Techniker; standardisiert; Werte in Klammern: Anteil an allen Diagnosen von Arbeits- und Wegeunfallen)



46 Gesundheitsreport 2017 — Schwerpunkt: Gesundheit von Auszubildenden

In Tabelle 8 sind alle Diagnosegruppen des ICD-10-
Diagnosekapitels ,Verletzungen, Vergiftungen” aufgelistet,
denen geschlechtstbergreifend mindestens 0,1 AU-Tage
mit Arbeits- und Wegeunfallen je 100 Versicherungsjahre
zuzuordnen waren, also mindestens ein Fehltag je 1.000
Auszubildende pro Jahr.

Besonders haufig werden, mit durchschnittlich 2,44
beziehungsweise 0,76 Arbeitsunfahigkeitsfallen je 100
Versicherungsjahre, bei Arbeits- und Wegeunfallen von
mannlichen und weiblichen Auszubildenden ,Verletzungen
des Handgelenkes und der Hand" (ICD-10-Diagnosegruppe
S60-569) diagnostiziert. Bei mannlichen Auszubildenden
bildet diese Diagnosegruppe hinsichtlich der Fehlzeiten mit
durchschnittlich 30,9 Fehltagen je 100 Versicherungsjahre
die wichtigste Diagnosegruppe. Knapp die Halfte der ge-
samten Fehlzeiten aus dieser Diagnosegruppe ist bei beiden
Geschlechtern den Arbeits- und Wegeunfallen zuzuordnen.

Bei weiblichen Auszubildenden entfallen mit durchschnittlich
6,5 Tagen je 100 Versicherungsjahre die meisten Arbeits-
unfahigkeitstage im Zusammenhang mit Arbeits- und Wege-
unfallen auf die Diagnosegruppe ,Verletzungen der
Knoéchelregion und des FuBes”, wobei diese Verletzungen
auBerhalb von Arbeits- und Wegeunfallen bei Frauen
allerdings noch zu erheblich langeren Fehlzeiten flihren
(vergleiche auch Tabelle 3 auf Seite 37).

ICD-10-Diagnosegruppen bei Arbeits- und Wegeunféllen Auszubildende im Jahr 2016

Diagnosegruppen nach ICD 10

S00-
<09 Verletzungen des Kopfes
S10-
<19 Verletzungen des Halses
S20-
529 Verletzungen des Thorax
Verletzungen des Abdomens, der
S30- : «
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und
S39
des Beckens
S40-
49 Verletzungen der Schulter und des Oberarmes
S50- | Verletzungen des Ellenbogens und des
S59 Unterarmes
S60-
569 Verletzungen des Handgelenkes und der Hand
S70- .
579 Verletzungen der Hifte und des Oberschenkels
S80- .
<89 Verletzungen des Knies und des Unterschenkels
S90- . :
<99 Verletzungen der Knéchelregion und des FuBes
T0O- | Verletzungen mit Beteiligung mehrerer
TO7 Kérperregionen

AU Faille je 100 VJ AU Tage je 100 VJ

Manner | Frauen | Gesamt | Manner | Frauen | Gesamt
0,55 0,37 0,47 4,4 2,1 3,4
0,31 0,60 0,43 2,4 4,9 3,5
0,16 0,13 0,15 1.2 1,6 1,4
0,18 0,14 0,16 3,3 1,7 2,6
0,25 0,11 0,19 5,4 1,2 3,6
0,25 0,13 0,20 3,9 2,3 3,2
2,44 0,76 1,74 30,9 6,5 20,6
0,14 0,07 0,11 2,8 0,7 1,9
0,67 0,38 0,55 13,1 6,8 10,4
1,01 0,72 0,89 12,6 8,2 10,7
0,07 0,09 0,08 1,5 0,7 1,2
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Diagnosegruppen nach ICD 10 AU Falle je 100 VJ AU Tage je 100 VJ
Manner | Frauen | Gesamt | Manner | Frauen | Gesamt
To8- Verletzungen nicht ndher bezeichneter Teile des
T14 Rumpfes, der Extremitaten oder anderer 1,53 0,66 1,16 13,6 7,2 10,9
Kérperregionen
T15- indri i 5
Folgen (;Ies Elngrlpgens"elnes"Fremdkorpers 0,22 0,01 0,13 0.4 0.0 0,2
T19 durch eine natirliche Kérperéffnung
T20- 3 3
V?rbrennung“en oder Ve}rat;ungen dgr duBeren 0,09 0,08 0,09 0.8 0.5 0,7
T25 Korperoberflache, Lokalisation bezeichnet
T26- 3 i
Verbrennunggn oder Veratzungen, die guf das 0,04 0,00 0,03 01 0.0 01
T28 Auge und auf innere Organe begrenzt sind
T29- 3
Verbr‘ennurlgen oder_Veratzung_en mehr_erer 0.06 0.04 0,05 03 0.2 0,2
T32 und nicht naher bezeichneter Kérperregionen
T66- : : " : .
Sonstlg]e und nicht naher bezeichnete Schaden 0,06 0,02 0,04 03 0,2 0,2
T78 durch duBere Ursachen
T79- : . o :
779 Bestimmte Frihkomplikationen eines Traumas 0,02 0,02 0,02 0,5 0,1 0,3
T80- Komplikationen bei chirurgischen Eingriffen und
T medizinischer Behandlung, anderenorts nicht 0,00 0,00 0,00 0,4 0,0 0,2
s klassifiziert
T90- | Folgen von Verletzungen, Vergiftungen und
sonstigen Auswirkungen auBerer Ursachen

Tabelle 8 (Auszubildende in der Techniker; standardisiert)
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Die anteilig relevantesten dreistelligen ICD-10-Diagnosen
bei Arbeits- und Wegeunfallen von Auszubildenden nach
Anzahl der geschlechtstbergreifenden Arbeitsunfahigkeits-
tage sind in Tabelle 9 in absteigender Rangfolge aufgefuhrt.
Dargestellt werden ICD-10-Diagnosen, auf die geschlechts-
Ubergreifend mindestens 0,5 Prozent der Arbeitsunfahig-
keitstage bei Arbeits- und Wegeunfallen entfallen. Ange-
geben sind neben den geschlechtsibergreifenden
Kennzahlen auch entsprechende Angaben fir mannliche
und weibliche Auszubildende.

Die anteilig wichtigste Diagnose im Hinblick auf die erfassten
Fehlzeiten ist die eher unspezifische Diagnose ,Verletzung
an einer nicht naher bezeichneten Kérperregion” (T14). Es
folgen auf Rang zwei Verletzungen des FuBBes mit , Luxation,
Verstauchung und Zerrung der Gelenke und Bander in H6he
des oberen Sprunggelenkes und des FuBes” (S93).
Verletzungen der Hand finden sich — wie nach den
vorangehend dargestellten Ergebnissen zu erwarten war —
ebenfalls haufig unter den aufgefihrten Diagnosen.

Sieben der 20 gelisteten Diagnosen beschreiben Verletzun-
gen im Handbereich. Darunter sind mit der Diagnose
, Traumatische Amputation an Handgelenk und Hand" (S68)
auch schwerwiegende Verletzungen, die eher selten
vorkommen, aber im Verletzungsfall zu langerfristigen
Krankschreibungen und unter Umstanden zu irreversiblen
Schadigungen fuhren kénnen.

Alle der gelisteten 20 geschlechtsibergreifend besonders
relevanten dreistelligen ICD10-Diagnosen fuhren, mit einer
Ausnahme, im Hinblick auf Arbeits- und Wegeunfalle bei
mannlichen Auszubildenden zu mehr Fehlzeiten als bei weib-
lichen Auszubildenden, wobei die geschlechtsabhangigen
Differenzen jedoch recht unterschiedlich ausgepragt sind.
Die einzige Ausnahme unter den 20 gelisteten Diagnosen
bilden ,Luxation, Verstauchung und Zerrung von Gelenken
und Bandern in Halshéhe” (513), welche unter den
Auszubildenden bei Frauen zu mehr Fehlzeiten als bei
Mannern fUhren. Analysen auf vierstelliger Diagnoseebene
zeigen, dass mit der Diagnose S13 mit einem Anteil von 98
Prozent weitiberwiegend ,Verstauchungen und Zerrungen
der Halswirbelsaule” (513.4) erfasst werden. Mit dieser
Diagnose wird typischerweise ein Schleudertrauma der
Halswirbelsaule dokumentiert. Dass Frauen haufiger be-
troffen sind, kdnnte mit einer bei Frauen im Vergleich zu
Mannern oftmals schwacher ausgepragten Muskulatur im
Halsbereich zusammenhangen, muss also keinesfalls
zwangslaufig auf haufigere Stresssituationen in diesem
Kérperbereich bei Frauen hindeuten.



49

Anteilig relevante dreistellige ICD-10-Diagnosen bei Arbeits- und Wegeunfillen — Auszubildende im Jahr 2016

Diagnosen nach ICD 10 AU Fadlle je 100 VJ AU Tage je 100 VJ

Manner | Frauen | Gesamt | Manner | Frauen | Gesamt
T14 \/?rletzung an einer nicht naher bezeichneten 143 0.57 1,07 129 6.7 10,3
Kérperregion
Luxation, Verstauchung und Zerrung der Gelenke und
593 Bander in Hohe des oberen Sprunggelenkes und des 0,63 0,50 0,57 7,5 5,3 6,5
FuBes
S61 Offene Wunde des Handgelenkes und der Hand 0,94 0,25 0,65 9,2 1,8 6,1
562 Fraktur im Bereich des Handgelenkes und der Hand 0,28 0,06 0,19 7,8 1,3 51
83 Lu>.<at|0n, Verstauchunguund Zerrung dgs 0,22 0,12 0,18 56 39 4,9
Kniegelenkes und von Bandern des Kniegelenkes
560 Oberflachliche Verletzung des Handgelenkes und der 0.68 0,27 0,51 48 17 35
Hand
<13 Luxatlnon, Ver;tauchur:ug und Zerrung von Gelenken 0,30 0,59 0,42 21 45 31
und Bandern in Halshéhe
Luxation, Verstauchung und Zerrung von Gelenken
S63 und Bandern in Hohe des Handgelenkes und der 0,27 0,12 0,21 3,4 1,1 2,4
Hand
g2 Fraktur des Unterschenkels, einschlieBlich des oberen 0,07 0,01 0,04 35 0.6 23
Sprunggelenkes
S80 Oberflachliche Verletzung des Unterschenkels 0,32 0,23 0,28 2,5 1,8 2,2
S52 Fraktur des Unterarmes 0,07 0,04 0,06 2,3 1,5 2,0
<43 Luxatlnon, Verstauchung unq Zerrung von Gelenken 0,08 0,03 0,06 25 0.7 17
und Bandern des Schultergurtels
<92 Fraktur des FuBBes [ausgenommen oberes 0,08 0.05 0,06 21 11 17
Sprunggelenk]
590 Oberflachliche Verletzung der Knéchelregion und des 0,24 0.15 0,20 17 15 16
FuBes
S68 Traumatische Amputation an Handgelenk und Hand 0,03 0,00 0,02 2,2 0,0 1,3
S06 Intrakranielle Verletzung 0,11 0,11 0,11 1,5 0,9 1,3
S00 Oberflachliche Verletzung des Kopfes 0,19 0,22 0,20 1,3 1,0 1,2
S72 Fraktur des Femurs 0,01 0,00 0,01 1,6 0,3 1,1
<69 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Verletzungen 0.16 0,03 0,11 16 03 1.0
des Handgelenkes und der Hand
S32 Fraktur der Lendenwirbelsaule und des Beckens 0,01 0,01 0,01 1,2 0,7 1,0
S42 Fraktur im Bereich der Schulter und des Oberarmes 0,04 0,01 0,03 1,3 0,3 0,8
T14 \/?rletzung an einer nicht naher bezeichneten 143 0.57 1,07 129 6.7 10,3
Kérperregion
Luxation, Verstauchung und Zerrung der Gelenke und
S93 Bander in Hohe des oberen Sprunggelenkes und des 0,63 0,50 0,57 7,5 5,3 6,5
FuBes
S61 Offene Wunde des Handgelenkes und der Hand 0,94 0,25 0,65 9,2 1,8 6,1
Gesamt 8,84 4,72 7,11 108,0 50,6 83,9

Tabelle 9 (Auszubildende in der Techniker; standardisiert)
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Arbeits- und Wegeunfalle bei Auszubildenden in Berufsl
gruppen Abbildung 17 weist durchschnittliche Fehlzeiten je
100 Versicherungsjahre aufgrund von Arbeits- und Wegell
unfallen bei Auszubildenden in einzelnen Berufsfeldern
getrennt fir mannliche und weibliche Auszubildende aus.
Zahlenwerte und geschlechtstbergreifende  Angaben
konnen Tabelle A10 auf Seite 96 im Anhang entnommen
werden.

Auszubildende

Arbeits- und
Wegeunfalle in
Berufsgruppen

Auch bei Auszubildenden hangt die Haufigl
keit von Arbeits- und Wegeunfallen stark
vom ausgetbten Beruf ab. Betroffen sind
nach einer Differenzierung der Tatigkeiten
nach Berufsfeldern insbesondere , Agrarll
berufe” sowie ,Bau-, Bauneben-, und
Holzberufe®.

In Abhangigkeit vom ausgetbten Beruf lasst sich ein deutlich
unterschiedliches Verletzungsrisiko erwarten, weshalb sich
auch Arbeitsunfahigkeiten bei Arbeits- und Wegeunfallen in
bestimmten Berufsgruppen merklich unterscheiden sollten.
Reine Burotatigkeiten sind ganz offensichtlich mit
geringeren Verletzungsrisiken als beispielsweise handwerkl
liche Berufe verbunden. Zugleich ist die Berufsaustbung bei
einer Verletzung in Abhangigkeit vom jeweiligen Beruf in
unterschiedlichem Umfang eingeschrankt, was auch bei
identischen  Verletzungen noch zu berufsabhangig
unterschiedlich langen Arbeitsunfahigkeiten fUhren kann
und die berufsabhangig beobachteten Differenzen noch
verstarken durfte.

Erwartungsgeman finden sich auch bei den Ergebnissen zu
Auszubildenden besonders viele Arbeitsunfahigkeitstage im
Kontext von Arbeits- und Wegeunfallen bei Auszubildenden
in Berufsfeldern, die in htherem Umfang korperlich belas
tende Tatigkeiten beinhalten, beispielsweise in ,Agrarll
berufen®, ,Bau-, Bauneben-, und Holzberufen®, ,Ernahrungsll
berufen” sowie in ,Verkehrs- und Lagerberufen®”. Besonders
geringe Fehlzeiten aufgrund von Arbeits- und Wegeunfallen
konnten bei ,Verwaltungs-, wirtschafts-/ sozialwissenl
schaftlichen  Berufen® und ,Technisch-naturwissenl
schaftlichen Berufen® dokumentiert werden.

Die Fehlzeiten in Abhangigkeit von Berufsfeldern fallen
geschlechtsspezifisch unterschiedlich aus. FlUr mannliche
Auszubildende wurden die hdchsten Fehlzeiten mit 246 Arl
beitsunfahigkeitstagen in ,Bau-, Bauneben-, und Holz[
berufen” ermittelt, bei weiblichen Auszubildenden waren die
meisten Fehltage bei Auszubildenden in Agrarberufen
festzustellen. Zum Teil dUrfte sich dies auf unterschiedliche
Beschaftigungsschwerpunkte von mannlichen und weibl
lichen Auszubildenden noch innerhalb der einzelnen Berufsl
felder zurtckfuhren lassen.



AU-Tage je 100 Versicherungsjahre wegen Arbeits- und Wegeunfillen nach Berufsfeldern — Auszubildende

Agrarberufe, griine Berufe

Chemiearbeiter, Kunststoffverarbeiter

Papierhersteller, -verarbeiter, Drucker

Metallberufe: Metallerzeugung, -bearbeitung

Metallberufe: Installations- und Metallbautechnik

Elektroberufe

Ernahrungsberufe

Bau-, Bauneben- und Holzberufe

Technisch-naturwissenschaftliche Berufe

Waren- und Dienstleistungskaufleute

Verkehrs- und Lagerberufe

Verwaltungs-, wirtschafts-/sozialwiss. Berufe

Ordnungs- und Sicherheitsberufe

Medien-, geisteswiss. und kinstlerische Berufe

Gesundheitsdienstberufe

Sozial- und Erziehungsberufe, Seelsorger

Friseure, Gastebetreuer, Hauswirtschafter, Reiniger

Gesamt

® Manner ®Frauen

199
265
88
31
75
24
108
122
145
83
99
31
166
140
245
136
41
24
44
45
141
94
26
25
60
60
59
46
23
40
38
43
57
96
97
48

51

Abbildung 17 (Auszubildende in der Techniker; roh; Berufe mit jahresdurchschnittlich mindestens 750 Versicherten)
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Arzneiverordnungen bei Auszubildenden

Arzneiverordnungen bei Auszubildenden Daten zu
arztlich verordneten Arzneimitteln ermdglichen zum Teil
auch Ruckschlisse auf die Erkrankungen der behandelten
Personen. Dabei sind in den Daten der Krankenkassen
allerdings nur diejenigen Arzneiverordnungen dokumentiert,
die von der Krankenkasse erstattet werden. Informationen
zu Arzneimitteln, die von Patienten selber bezahlt werden,
also insbesondere zu frei verkauflichen Arzneimitteln, finden
sich nicht in den Daten. Kennzahlen zu Arzneiverordnungen
werden nicht allein von den Erkrankungen der Patienten
bestimmt, sondern kénnen sich auch im Zusammenhang mit
den Entwicklungen von arztlichen Behandlungsleitlinien und
Veranderungen auf dem Arzneiverordnungsmarkt, wie
beispielweise Neuzulassungen oder Preisgestaltungen bei
Arzneimitteln, verandern. Trotz dieser Limitationen geben
die im Folgenden vorgestellten Kennzahlen erganzende

Auszubildende

Arzneiverordnungen
im Jahr 2016

Bei mannlichen Auszubildenden wurden im
Jahr 2016 substanzibergreifend
durchschnittlich 2,11 Praparate und 66
Tagesdosen verordnet. Den weiblichen
Auszubildenden wurden im Jahr 2016
durchschnittlich jeweils 4,77 Praparate und
215 Tagesdosen und damit sowohl deutlich
mehr Praparate als auch Tagesdosen
verschrieben.

Hinweise auf das Erkrankungsgeschehen bei Versicherten,
wobei sich zum Teil auch Beschwerden abbilden lassen, die
nicht in direktem Zusammenhang mit Arbeitsunfahigkeiten
stehen. Auswertungen zu Arzneiverordnungen bei Erwerbsl
personen werden regelmaBig im Gesundheitsreport der
Techniker vorgestellt. Im Folgenden sollen Arzneil
verordnungen bei Auszubildenden im Mittelpunkt stehen.

Tabelle 10 zeigt mit der Anzahl der durchschnittlich verl]
ordneter Praparate (im Sinne von Verordnungseintragen zu
einzelnen Arzneimitteln auf den Rezepten) und Tagesdosen
je Versicherungsjahr die grundlegenden MafBzahlen zu
Arzneiverordnungen. Eine , Definierte Tagesdosis” (englisch:
,Defined Daily Dose”, DDD) ist die Arzneimittelmenge, die
unter typischen Umstanden fur die Behandlung eines
Patienten an einem Tag ausreicht (vergleiche ,Methodische
Hinweise und Erlduterungen” unter www.tk.de/gesundheitsH
report). Den Kennzahlen von Auszubildenden werden
Ergebnisse zu allen Berufstatigen gegenUbergestellt.

Bei mannlichen Auszubildenden wurden im Jahr 2016
substanzlbergreifend durchschnittlich 2,11 Praparate und
66 Tagesdosen verordnet. Weibliche Auszubildende erhiell
ten mit 4,77 Praparaten und 215 Tagesdosen deutlich mehr
Arzneimittelverordnungen.

Wahrend mannliche Auszubildende im Jahr 2016 subl
stanzunabhangig durchschnittlich nur gut halb so viele
Praparate und knapp ein Viertel der Tagesdosen der
mannlichen Berufstatigen verordnet bekamen, liegen
entsprechende Kennzahlen bei weiblichen Auszubildenden
besonders im Hinblick auf die Anzahl der verordneten
Praparate nur leicht unter den Werten bei weiblichen
Berufstatigen. Mit 215 Tagesdosen erhalten weibliche Ausl
zubildende durchschnittlich mehr als vier Funftel der
verordneten Arzneimittelmenge bei weiblichen Berufsl
tatigen.

Arzneiverordnungen je Versicherungsjahr im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige

Auszubildende

Manner Frauen
Praparate je VJ ‘ 2,11 ‘ 4,77 ‘
DDD je VJ | 66 215 |

Tabelle 10 (Auszubildende und Berufstatige in der Techniker; standardisiert)

Berufstatige
Gesamt Manner Frauen Gesamt
3,23 ‘ 4,06 ‘ 4,99 ‘ 4,49
128 ‘ 252 ‘ 245 ‘ 249


www.tk.de/gesundheits

Arzneiverordnungen bei Auszubildenden nach
Bundesldandern Abbildung 18 zeigt die Anzahl der
durchschnittlich geschlechts- und substanzibergreifend
verordneten Praparate und Arzneimittelmengen bei
Auszubildenden in den Bundeslandern. Hinsichtlich der
Anzahl der durchschnittlich verordneten Praparate und
Tagesdosen zeigen sich bei Auszubildenden nur moderate
Unterschiede zwischen den Bundeslandern.
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Erwdhnenswert  erscheinen  verhaltnismaBig geringe
Verordnungsvolumina bei Auszubildenden in Berlin und, im
Gegensatz dazu, die verhaltnismaBig hohen Arzneimittell

verordnungsmengen bei Auszubildenden in Sachsen-Anhalt.

Praparate und DDD je Versicherungsjahr nach Bundesldndern im Jahr 2016 — Auszubildende

Schleswig-Holstein

Hamburg

Niedersachsen

Bremen

Nordrhein-Westfalen

Hessen

Rheinland-Pfalz

Baden-Wirttemberg

Bayern

Saarland

Berlin

Brandenburg

Mecklenburg-Vorpommern

Sachsen

Sachsen-Anhalt

Thiringen

PraparatejeVJ m DDD je V)

3,3

I 134

3,1

I 121

3,5

I 139

3,3

I 137

3,3

I 129

3,1

I 126

3,5

I 133

3,1

I 123

3,2

I 105

3,5

I 136

2,7

I 114

2,8

I 107

3,1

. 141

3,0

I 123

3,5

. 159

2,8

. 122

Abbildung 18 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert)
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Arzneiverordnungen bei Auszubildenden nach Arznei-
mittelgruppen  Arzneiverordnungen lassen sich in einer
ersten und noch Ubersichtlichen Differenzierung insgesamt
14 anatomischen Gruppen der ATC-Klassifikation (vergleiche
,Methodische Hinweise und Erlduterungen” unter
www.tk.de/gesundheitsreport) zuordnen. Die anatomischen
Gruppen der ATC-Klassifikation ordnen die Arzneimittel in
Abhangigkeit von den jeweils vorrangig behandelten
Organsystemen zu. Dargestellt werden in Abbildung 19 die
durchschnittlich je Versicherungsjahr verordneten Prapall
rate bei Auszubildenden und Berufstdtigen zu 13 der
insgesamt 14 anatomischen Gruppen. Zahlenwerte zu
Abbildung 19 und Abbildung 20 finden sich in Tabelle A11
und Tabelle A12 ab Seite 98 im Anhang.

Auszubildende
Wichtige
Arzneimittelgruppen

Die wichtigsten Arzneimittelgruppen bei Auszubill
denden hinsichtlich der verordneten Praparatezahl
sind ,Arzneimittel zur Behandlung des Urogenitalen
Systems und Sexualhormone” und ,Antiinfektiva
zur systemischen Anwendung®.

Die erstgenannte Gruppe wird maBgeblich durch
Verordnungen von Kontrazeptiva bei weiblichen
Auszubildenden bis zum 20. Lebensjahr (,Pille*)
bestimmt, Verordnungen aus der zweiten Gruppe
resultieren vorrangig aus Verordnungen von
Antibiotika.

Stellt man die durchschnittliche Anzahl der verordneten
Praparate je Versicherungsjahr in den anatomischen
Gruppen bei Auszubildenden und Berufstatigen gegenuber,
fallt zundchst die Vielzahl der verordneten Praparate aus der
ATC-Gruppe ,Urogenitales System, Sexualhormone® mit
durchschnittlich 1,53 Praparaten je Versicherungsjahr bei
weiblichen Auszubildenden auf. Ursache fur hohe Verordl
nungen aus dieser Gruppe ist die arztliche Verordnung von
hormonellen Kontrazeptiva, die bei Frauen bis zum 20.
Lebensjahr — also auch bei einem nennenswerten Anteil der

betrachteten weiblichen Auszubildenden — von der Krankenl
kasse erstattet werden.

Eine zweite Arzneimittelgruppe, auf die bei Auszubildenden
durchschnittlich eine gréBere Anzahl an Praparaten entfallt
als bei Berufstatigen, ist die ATC-Gruppe ,Antiinfektiva zur
systemischen Anwendung®, welche mafBgeblich durch Verll
ordnungen von Antibiotika bestimmt wird. Mannliche Auszull
bildende bekamen im Jahr 2016 aus dieser Gruppe durchl
schnittlich 0,44 Praparate je Versicherungsjahr verordnet.
Bei weiblichen Auszubildenden war die Anzahl der durchl
schnittlich verordneten Praparate mit 0,89 Praparaten pro
Versicherungsjahr etwa doppelt so hoch. Damit entspricht
die Zahl der verordneten Praparate bei mannlichen
Auszubildenden etwa der bei mannlichen Berufstatigen
insgesamt (mit 0,42 verordneten Praparaten), wahrend
weibliche Berufstatige mit 0,62 Praparaten je Verl
sicherungsjahr durchschnittlich nur etwa zwei Drittel der bei
weiblichen Auszubildenden verordneten Praparate erhielten.

Die relativ haufigen Verordnungen von Antiinfektiva bei
Auszubildenden stehen in Einklang mit den Auswertungsl
ergebnissen zu haufigen Krankschreibungen aufgrund von
Infektionskrankheiten bei Auszubildenden. Haufigere Infekl
tionen bei Auszubildenden scheinen demnach auch haufigell
re medikamentdse Behandlungen derartiger Erkrankungen
bei Auszubildenden nach sich zu ziehen.

Auch Arzneimittel aus der Gruppe der ,Dermatika“ werden
bei Auszubildenden etwas haufiger verordnet als bei
Berufstatigen und geben Hinweise auf ein haufigeres
Auftreten von Hautproblemen bei Auszubildenden, wobei
aufgrund der Altersstruktur dieser Personengruppe ein
Zusammenhang mit Akne-Erkrankungen vermutet werden
kann.

Im Hinblick auf alle weiteren Arzneimittelgruppen werden bei
Auszubildenden durchschnittlich weniger Praparate als bei
Berufstatigen verordnet.
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Die durchschnittlich verordneten Tagesdosen und damit das
Verordnungsvolumen von Arzneimittel je Versicherungsjahr
nach den anatomischen Gruppen der ATC-Klassifikation
zeigt Abbildung 20.

Noch deutlicher als in Abbildung 19 wird die groBe
Bedeutung von Verordnungen aus der Arzneimittelgruppe
,2uUrogenitales System, Sexualhormone” fUr das Gesamt-
verordnungsvolumen bei weiblichen Auszubildenden. Allein
auf diese Arzneimittelgruppe entfiel bei weiblichen
Auszubildenden im Jahr 2016 eine Arzneimittelmenge von
durchschnittlich 129 Tagesdosen. Rein rechnerisch wurde
also etwa jede dritte Auszubildende im Jahr 2016 ganzjahrig
mit entsprechenden Arzneimitteln behandelt. Da die fur
entsprechende Arzneimittelverordnungen sehr mafgeb-
liche ,Pille” als VerhUtungsmittel nur bis zum 20. Lebensjahr
zu Lasten der Krankenkasse verordnet werden kann, ist das
durchschnittliche Verordnungsvolumen bei weiblichen
Auszubildenden in jingeren Altersgruppen vermutlich noch
hoher.

Die Arzneimittelgruppe ,Alimentdres System und Stoff-
wechsel” findet sich hinsichtlich des Verordnungsvolumens
mit 13 Tagesdosen bei mannlichen und 18 Tagesdosen bei
weiblichen Auszubildenden auf Platz zwei bei Auszubilden-
den. MafB3geblich fur das hohe Verordnungsvolumen
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aus dieser ATC-Gruppe sind
Protonenpumpenhemmern, die
vorrangig zum Schutz der Magenschleimhaut bei einer
gleichzeitigen Verordnung beziehungsweise Einnahme
bestimmter Schmerzmittel verordnet wurden.

Verordnungen  von
in den letzten Jahren

Im Vergleich mit dem Verordnungsvolumen — und auch der
Anzahl der verordneten Praparate — bei Berufstatigen ist
hervorzuheben, dass Auszubildende erheblich weniger
Praparate und Tagesdosen von Arzneimitteln aus den meis-
ten ATC-Gruppen verordnet bekommen als Berufstatige,
was grundsatzlich auf den altersbedingt erwarteten noch
besseren Gesundheitszustand von Auszubildenden hin-
deutet. Auszubildende erhalten besonders aus der Gruppe
von Arzneimitteln zur Behandlung des ,Kardiovaskularen
Systems”, welche das Gesamtverordnungsvolumen bei
Berufstatigen in hohem Maf3e bestimmen, noch vergleichs-
weise sehr kleine Arzneimittelmengen. Arzneiverordnungen
zur Behandlung des ,Kardiovaskuldren Systems" resultieren
bei Berufstatigen vorrangig aus Verordnungen von Arznei-
mitteln mit blutdrucksenkender Wirkung, die bei Auszu-
bildenden noch verhaltnismaBig selten verordnet werden,
was entsprechend auf einen noch verhaltnismaBig geringen
medikamentdsen Behandlungsbedarf hindeutet.
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Verordnete Praparate je Versicherungsjahr nach anatomischen ATC-Gruppen im Jahr 2016

Auszubildende Berufstatige

Alimentares System und
Stoffwechsel

Blut und Blut bildende
Organe

Kardiovaskulares System

Dermatika

Urogenitales System und
Sexualhormone

Systemische
Hormonpraparate

Antiinfektiva zur
systemischen Anwendung

Antineoplastische und
immunmodulierende Mittel

Muskel- und Skelettsystem

Nervensystem

Respirationstrakt

Sinnesorgane

Varia
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Abbildung 19 (Auszubildende und Berufstétige in der Techniker, standardisiert)



Verordnete Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach anatomischen ATC-Gruppen im Jahr 2016
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Abbildung 20 (Auszubildende und Berufstatige der Techniker, standardisiert)
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Arzneiverordnungen bei Auszubildenden nach Arznei-
mittelgruppen — Trends Wahrend bei vorausgehenden
Auswertungen zu Arzneimitteln Ergebnisse zum Auswerll
tungsjahr 2016 vorgestellt wurden, wird in den folgenden
Abbildungen die Entwicklung des Verordnungsvolumens in
den wichtigsten Arzneimittelgruppen in den Jahren von
2000 bis 2016 aufgezeigt. Dargestellt wird die relative
Veranderung der Uber die Jahre einheitlich standardisierten
durchschnittlichen Tagesdosen im jeweiligen Auswertungsl
jahr im Vergleich zum Jahr 2000. Werte aus dem Jahr 2000
wurden jeweils als 100 Prozent gesetzt. Wahrend Abbildung
21 die relative Veranderung des Verordnungsvolumens bei
Auszubildenden seit dem Jahr 2000 zeigt, ist zum Vergleich
in Abbildung 22 die relative Veranderung des Verordnungsl
volumens bei Berufstatigen in den wichtigsten ATC-Gruppen

Auszubildende

Trends bei
Arzneiverordnungen

Betrachtet werden Veranderungen im Zeitl
raum von 2000 bis 2016. Da bis 2003 auch
rezeptfrei erhaltliche Arzneimittel von
Krankenkassen erstattet wurden und
entsprechend in den Daten enthalten sind,
sind Ergebnisse zu den Jahren von 2000 bis
2003 - abhangig auch von der jeweiligen
Arzneimittelgruppe — nur eingeschrankt mit
Werten ab 2004 vergleichbar (vergleiche
auch grau unterlegte Bereiche in den
Abbildungen).

dargestellt. Absolute Zahlen zu Verordnungen, die der Grafik
zugrunde liegen, sind fur die Jahre von 2005 bis 2016 der
Tabelle A13 und Tabelle A14 auf Seite 99 und 100 im Anhang
zu entnehmen.

Die groBten relativen Zuwachse im Hinblick auf das Verl
ordnungsvolumen sind unter Auszubildenden bei Arzneil
mitteln zur Behandlung des Nervensystems zu verzeichnen.
Seit dem Jahr 2000 ist die Zahl der durchschnittlich je
Versichertenjahr verordneten Tagesdosen um 87 Prozent

gestiegen. Seit dem Jahr 2004, ab dem nur noch rezeptll
pflichtige Arzneimittel in den Auswertungen berucksichtigt
werden konnten, betragt die Steigerung sogar 140 Prozent.
Der relative Zuwachs des Verordnungsvolumens im Hinblick
auf diese Arzneimittelgruppe ist bei Auszubildenden damit
noch deutlicher als bei Berufstatigen. Die absoluten
verordneten Tagesdosen liegen bei Auszubildenden mit
durchschnittlich zehn Tagesdosen pro Versicherungsjahr
jedoch auch aktuell noch deutlich niedriger als bei Berufsll
tatigen, die im Jahr 2016 durchschnittlich 21 Tagesdosen
pro Versicherungsjahr verordnet bekamen.

Eine weitere Arzneimittelgruppe, fur die sich eine deutliche
Steigerung des Verordnungsvolumens errechnen lasst, ist
die Arzneimittelgruppe ,Alimentares System und Stoffll
wechsel”. Der relative Zuwachs des Verordnungsvolumens
ab 2004 betragt hier 73 Prozent, was — wie bereits beschriell
ben — in erster Linie auf die haufigere Verordnung von
Protonenpumpenhemmern zurlckzufihren ist (vergleiche
auch Erlduterungen zu Abbildung 19).

Die meisten Arzneimittel zur Behandlung des kardiovasl
kuldren Systems wurden bei Auszubildenden im Jahr 2013
verordnet. Die absolute Verordnungsmenge war mit 3,3
Tagesdosen pro Versicherungsjahr jedoch auch im Jahr
2013 -gemessen an den 86,3 Tagesdosen je Versicherungsll
jahr bei Berufstatigen — recht niedrig. Inzwischen sind entl]
sprechende Verordnungsmengen bei Auszubildenden wieder
etwas ricklaufig. Bei Berufstatigen hingegen ist das Verordl
nungsvolumen dieser Arzneimittelgruppe weiter gestiegen
und bildet mit durchschnittlich 89 verordneten Tagesdosen
im Jahr 2016 die Arzneimittelgruppe mit dem hochsten
Verordnungsvolumen bei Berufstatigen.

Moderate Steigerungen des Verordnungsvolumens seit dem
Jahr 2004 bei Auszubildenden zeigen sich auch bei Arzneil
mitteln zur Behandlung des Muskel-Skelett-Systems und bei
systemischen Hormonpraparaten. Das Gesamtverordl
nungsvolumen bei Auszubildenden ist seit dem Tiefstand im
Jahr 2004 um 26 Prozent und damit gleichfalls eher moderat
gestiegen.

Das Verordnungsvolumen von Dermatika und Mitteln zur
Behandlung des Respirationstraktes blieb in den vergangell
nen Jahren gemessen am Verordnungsvolumen bei Auszull
bildenden weitgehend unverandert. Arzneimittel aus diesen
Gruppen wurden bei Auszubildenden vor dem Wegfall der
Erstattung auch rezeptfrei erhaltlicher Arzneimittel bis 2003
noch erheblich haufiger verordnet.
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Relative Verdnderungen des Verordnungsvolumens in relevanten anatomischen Gruppen — Auszubildende
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Abbildung 21 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert)

Relative Verdnderungen des Verordnungsvolumens in relevanten anatomischen Gruppen — Berufstatige
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Abbildung 22 (Berufstatige in der Techniker, standardisiert)
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Arzneiverordnungen bei Auszubildenden nach drei-
stelligem ATC-Code Wahrend sich ATC-Gruppen nur
schwer mit konkreten Arzneimitteln in Verbindung bringen
lassen, werden in Tabelle 11 die 30 bei Auszubildenden am
haufigsten verordneten Praparate bei einer Differenzierung
auf dreistelliger Ebene des ATC-Codes aufgefihrt. Auf die 30
aufgeflhrten Praparategruppen entfallt mit 89 Prozent der
groBte Teil aller Verordnungen.

Mit durchschnittlich 1,4 Praparaten je Versicherungsjahr
werden bei weiblichen Auszubildenden am haufigsten
Sexualhormone verordnet. Rechnerisch nehmen ent-
sprechende Arzneimittel auch geschlechtstbergreifend
Rang eins hinsichtlich der Anzahl der durchschnittlich
verordneten Praparate ein. Auf Rang zwei folgen Antibiotika
zur systemischen Anwendung mit durchschnittlich 0,6 Pra-
paraten je Versicherungsjahr. In der Tabelle finden sich des
Weiteren auffallig viele Praparate zur Behandlung
unterschiedlicher Infekte, aber auch mehrere Arzneimittel
zur Behandlung des Nervensystems.

In Tabelle 12 sind die Arzneimittel in absteigender Reihen-
folge nach dem geschlechtstbergreifenden Verordnungs-
volumen in verordneten Tagesdosen aufgefuhrt.

Wieder stehen Sexualhormone mit durchschnittlich knapp
53 Tagesdosen je Versicherungsjahr (beziehungsweise
knapp 125 Tagesdosen bei weiblichen Auszubildenden) an
Platz eins der Tabelle. Noch vor Antibiotika stehen Psycho-
analeptika, zu denen insbesondere auch Antidepressiva
zahlen, auf Rang zwei der Tabelle. Antibiotika erreichen hin-
sichtlich des Verordnungsvolumens mit 5,7 Tagesdosen je
Versicherungsjahr Rang drei der Tabelle.

Auch Antazida, Antiasthmatika und Arzneimittel zur Schild-
drisentherapie sind mit durchschnittlich mindestens funf
Tagesdosen je Versicherungsjahr unter den Arzneimittel-
gruppen mit dem hochsten Verordnungsvolumen zu finden.
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H&aufig verordnete Praparate bei Auszubildenden im Jahr 2016 (je Versicherungsjahr, nach ATC, dreistellig)

ATC Beschreibung Méanner Frauen Gesamt
G03 Sexualhormone und Modulatoren des Genitalsystems 0,003 1,425 0,601
Jo1 Antibiotika zur systemischen Anwendung 0,421 0,808 0,583
MO1 | Antiphlogistika und Antirheumatika 0,257 0,335 0,289
NO2 Analgetika 0,092 0,204 0,139
RO3 Antiasthmatika 0,126 0,151 0,137
NO6 Psychoanaleptika 0,129 0,131 0,130
A02 Antacida, Mittel zur Behandlung des peptischen Ulkus 0,073 0,137 0,100
HO3 Schilddrisentherapie 0,041 0,153 0,088
D10 Aknemittel 0,088 0,086 0,087
D07 Corticosteroide, dermatologische Zubereitungen 0,059 0,116 0,083
RO1 Rhinologika 0,058 0,080 0,067
S01 Ophthalmika 0,053 0,082 0,065
AO3 Spasmolytika, Anticholinergika und Prokinetika 0,050 0,082 0,064
RO5 Husten- und Erkaltungspraparate 0,046 0,069 0,055
HO2 Corticosteroide zur systemischen Anwendung 0,033 0,050 0,040
BO1 Antithrombotische Mittel 0,034 0,030 0,032
A10 Antidiabetika 0,031 0,028 0,030
RO6 Antihistaminika zur systemischen Anwendung 0,024 0,037 0,029
NO5 Psycholeptika 0,023 0,035 0,028
NO3 Antiepileptika 0,021 0,031 0,025
DO1 Antimykotika zur dermatologischen Anwendung 0,020 0,030 0,024
Jo7 Impfstoffe 0,009 0,041 0,023
D06 Antibiotika und Chemotherapeutika zur dermatologischen Anwendung 0,017 0,028 0,021
G02 Andere Gynakologika 0,000 0,049 0,021
GO1 Gynakologische Antiinfektiva und Antiseptika 0,000 0,046 0,019
Vo1 Allergene 0,018 0,020 0,019
A01 Stomatologika 0,016 0,020 0,018
AO07 Antidiarrhoika und intestinale Antiphlogistika/Antiinfektiva 0,015 0,020 0,017
V04 Diagnostika 0,016 0,016 0,016
LO4 Immunsuppressiva 0,015 0,017 0,016

Tabelle 11 (Auszubildende in der Techniker; standardisiert)
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Verordnete Tagesdosen bei Auszubildenden im Jahr 2016 (DDD je Versicherungsjahr, nach ATC, dreistellig)

ATC Beschreibung Manner Frauen Gesamt
G03 Sexualhormone und Modulatoren des Genitalsystems 0,25 124,71 52,57
NO6 Psychoanaleptika 6,61 7,70 7,07
Jo1 Antibiotika zur systemischen Anwendung 4,72 7,11 5,72
A02 Antacida, Mittel zur Behandlung des peptischen Ulkus 4,29 7,62 5,69
RO3 Antiasthmatika 5,30 6,19 5,67
HO3 Schilddrisentherapie 2,63 8,33 5,02
AO01 Stomatologika 4,50 4,91 4,67
MO1 | Antiphlogistika und Antirheumatika 3,85 5,29 4,46
V04 Diagnostika 4,04 3,81 3,94
Vo1l Allergene 3,11 3,52 3,28
D10 Aknemittel 2,97 2,55 2,79
D07 Corticosteroide, dermatologische Zubereitungen 2,04 3,63 2,71
A10 Antidiabetika 2,84 2,37 2,64
C09 Mittel mit Wirkung auf das Renin-Angiotensin-System 2,81 1,03 2,06
RO1 Rhinologika 1,77 2,36 2,02
HO2 Corticosteroide zur systemischen Anwendung 1,54 2,20 1,82
G02 Andere Gynakologika 0,00 3,71 1,56
S01 Ophthalmika 1,27 1,84 1,51
RO6 Antihistaminika zur systemischen Anwendung 1,20 1,71 1,42
NO3 Antiepileptika 1,22 1,44 1,31
NO2 Analgetika 0,59 1,34 0,91
BO1 Antithrombotische Mittel 0,87 0,87 0,87
LO4 Immunsuppressiva 0,74 0,93 0,82
AO07 Antidiarrhoika und intestinale Antiphlogistika/Antiinfektiva 0,73 0,84 0,77
NO5 Psycholeptika 0,60 0,66 0,62
All Vitamine 0,43 0,86 0,61
BO3 Antianamika 0,12 122 0,58
D11 Andere Dermatika 0,40 0,57 0,47
AO03 Spasmolytika, Anticholinergika und Prokinetika 0,35 0,64 0,47
DO1 Antimykotika zur dermatologischen Anwendung 0,37 0,52 0,43

Tabelle 12 (Auszubildende in der Techniker; standardisiert)



Arzneiverordnungen bei Auszubildenden nach Berufs-
feldern Die durchschnittlich verordneten Tagesdosen in
Abhangigkeit von der Berufsfeldzuordnung bei mannlichen
und weiblichen Auszubildenden ist in Abbildung 23 darll
gestellt. Die ATC-Gruppe ,Hormonelle Kontrazeptiva®“ (ATC
GO3A) wurde bei dieser Auswertung zu Auszubildenden und
Berufstatigen nicht bertcksichtigt, da ihr Anteil die (unstanQ
dardisierten) Ergebnisse zu einzelnen Berufsfeldern, in
denen besonders viele junge weibliche Auszubildende zu
finden sind, auch ohne jeglichen Zusammenhang mit der
gesundheitlichen Situation in den betroffenen Gruppen
erheblich verandert hatte.

Die aufgeflhrten Zahlenwerte sowie geschlechtsiberl
greifenden Werte sind in Tabelle A15 und Tabelle A16 im
Anhang ab Seite 101 zu finden.

Weibliche Auszubildende aus allen Berufsfeldern erhalten
auch bei einer Nichtberlcksichtigung von hormonellen
Kontrazeptiva Verordnungen Uber eine gréfBere Anzahl von
Tagesdosen als mannliche Auszubildende in den jeweiligen
Berufsfeldern. Mit jeweils mehr als 100 verordneten
Tagesdosen sind besonders weibliche Auszubildende in den
drei Berufsfeldern ,Chemiearbeiter, Kunststoffverarbeiter®,
,Verkehrs- und Lagerberufe® und ,Gesundheitsberufe”
Uberdurchschnittlich  betroffen. Auch bei mannlichen
Auszubildenden konnten mit durchschnittlich 77 Tagesl
dosen pro Versicherungsjahr bezogen auf einzelne
Berufsfelder in Gesundheitsberufen die hochsten VerordQ
nungsmengen ermittelt werden.

Ein eher geringes Verordnungsvolumen war demgegentber
bei mannlichen und weiblichen Auszubildenden in der
Papierherstellung zu verzeichnen. Insgesamt unterscheiden
sich die durchschnittlich verordneten Tagesdosen bei
Auszubildenden in Abhangigkeit vom ausgelbten Beruf
allerding nur moderat. Insbesondere die berufsabhangigen
Unterschiede im Hinblick auf die Arbeits- und Wegeunfalle
sind erheblich starker ausgepragt (vergleiche Abbildung 17
auf Seite 51).
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Auszubildende

Arzneiverordnungen
Berufsfelder

Das Verordnungsvolumen unterscheidet sich
berufsabhangig sehr viel weniger als die
Fehlzeiten. Auch bei Ausschluss der hormoll
nellen Kontrazeptiva (ATC-Gruppe GO3A)
bekommen weibliche Auszubildende aller
Berufsfelder — gemessen in definierten
Tagesdosen — grof3ere Arzneimittelmengen
verordnet als mannliche Auszubildende.
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Verordnete Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach Berufsfeldern im Jahr 2016 — Auszubildende und
Berufstatige (ohne ATC-Gruppe GO3A Hormonelle Kontrazeptiva)

Auszubildende Berufstatige

. 256
Agrarberufe, griine Berufe 79 512
Chemiearbeiter, Kunststoffverarbeiter cs7
, KU 103 289
. : 282
Papierhersteller, -verarbeiter, Drucker 553
Metallberufe: Metallerzeugung, - 268
bearbeitung 94 309
Metallberufe: Installations- und 238
Metallbautechnik 94 238
252
Elektroberufe 99 562
e 201
Ernahrungsberufe 93 301
220
Bau-, Bauneben- und Holzberufe g2 181
Technisch-naturwissenschaftliche Berufe 3
86 227
Waren- und Dienstleistungskaufleute s
85 225
326
Verkehrs- und Lagerberufe 101 314
Verwaltungs-, wirtschafts-/sozialwiss. 263
Berufe 88 250
Ordnungs- und Sicherheitsberufe 35e
99 235
Medien-, geisteswiss. und kinstlerische 201
Berufe 89 188
—— 205
h t f
Gesundheitsdienstberufe 111 542
Sozial- und Erziehungsberufe, Seelsorger 230
' 99 242
Friseure, Gastebetreuer, 216
Hauswirtschafter, Reiniger 82 271
Gesamt 93 265
B Manner mFrauen 243

Abbildung 23 (Auszubildende und Berufstatige in der Techniker, roh; Berufe mit jahresdurchschnittlich mindestens 750 versicherten Auszubildenden)



Betroffenenraten bei Auszubildenden zu ausgewdhlten
Arzneimittelgruppen  Bei Angaben zu durchschnittlich
verordneten Praparten und Tagesdosen je Versicherungs-
jahr werden die Anzahl der verordneten Praparate und das
Verordnungsvolumen bezogen auf die Versicherungszeiten
aller Versicherten in den jeweils betrachteten Personen-
gruppen angegeben. Auf welchen Anteil der Versicherten
sich die ermittelten Arzneiverordnungsmengen beziehen,
bleibt offen.

In den nachfolgenden Abschnitten sollen Ergebnisse zu
Betroffenenraten (und Tagesdosen je Betroffenem) fur
ausgewahlte Arzneimittelgruppen dargestellt werden. Diese
erlauben eine genauere Einschatzung darUber, wie viele der
Auszubildenden bestimmte Arzneiverordnungen erhielten.
Die Auswertungen beziehen sich dabei auf Personen, die
bereits am 1. Januar des Beobachtungsjahres bei der
Techniker versichert waren und insofern Uberwiegend auch
als Individuen Uber ein gesamtes Kalenderjahr im Hinblick
auf Arzneiverordnungen beobachtet werden konnten.

Far die Ermittlung von Betroffenenraten wurden in erster
Linie diejenigen Arzneimittelgruppen ausgewahlt, bei denen
sich im Rahmen der vorausgehend dargestellten allge-
meineren Analysen auffallige Ergebnisse gezeigt hatten.
Dazu zadhlen Verordnungen von Arzneimitteln zur Behand-
lung des alimentaren Systems mit dem Arzneistoff Panto-
prazol, Antiinfektiva und Psychopharmaka. Des Weiteren
sollen auch Betroffenenraten zu Arzneimittelgruppen
genauer betrachtet werden, die RUckschlisse auf be-
stimmte Krankheiten wie Bluthochdruck oder Diabetes
erlauben. Damit soll der Frage nachgegangen werden, wie
viele Auszubildende bereits in einem entsprechend jingeren
Alter von bestimmten (medikamentds behandelten)
Erkrankungen betroffen sind.

In Tabelle 13 sind Betroffenenraten und verordnete Tages-
dosen (DDD) pro Betroffenem fur die ausgewahlten Arznei-
mittel getrennt fur mannliche und weibliche Auszubildende
sowie geschlechtstbergreifend aufgefthrt. Entsprechende
Zahlenwerte fur Berufstatige finden sich in Tabelle A17 auf
Seite 103 im Anhang.
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Arzneimittel zur Behandlung des alimentdren Systems
und Pantoprazol 10,25 Prozent der mannlichen und 16,61
Prozent der weiblichen Auszubildenden waren im Jahr 2016
mindestens einmal von der Verordnung von Arzneimitteln
zur Behandlung des Alimentdren Systems betroffen. Dabei
erhielten 3,72 der mannlichen und mit 7,22 Prozent fast
doppelt so viele der weiblichen Auszubildenden mindestens
eine Verordnung von Pantoprazol. Durchschnittlich wurden
den Betroffenen etwas mehr als 70 Tagesdosen verordnet,
das heiBt der Arzneistoff wurde bei Betroffenen durch-
schnittlich fur eine Dauer von mehr als zwei Monaten und
damit eher langfristig eingesetzt, sofern man eine gebrauch-
liche Dosierung der Substanzen unterstellen kann, welche
dem Konzept der definierten Tagesdosen zugrunde liegt.

Antidiabetika Antidiabetika wurden im Jahr 2016 nur bei
einem Anteil von weniger als 0,5 Prozent der Auszubilden-
den mindestens einmalig verordnet. Mannliche und weib-
liche Auszubildende waren etwa gleich haufig von
entsprechenden Verordnungen betroffen. Es wurde dabei
eine sehr hohe Zahl an Tagesdosen der entsprechenden
Arzneimittel, und zwar mit geschlechtslbergreifend mehr
als 500 Tagesdosen eine Arzneimittelmittelmenge, die
theoretisch fur eine Behandlung einer Person in typischer
Dosierung fur deutlich mehr als die Dauer eines Jahres
ausreichen wdirde, verordnet. Der weit Uberwiegende Teil
der Betroffenen erhielt Arzneimittel aus der Gruppe der
Insuline. Hohere Verordnungsmengen bei mannlichen
Auszubildenden durften sich zumindest zum Teil aus einer
Orientierung der Dosierung am Kérpergewicht erklaren
lassen. Auch muss Insulin dem Organismus von Erkrankten
regelmaBig zugeflhrt werden, sodass es sich unter
Umstanden bei einem Teil der verordneten Arzneimittel-
mengen um ,Sicherheitsreserven” handelt, die verordnet
werden, damit dem Patienten jederzeit genug Insulin zur
Verfligung steht.
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Arzneimittel zur Behandlung des Bluthoch-drucks Arzneil
mittel zur Behandlung des Bluthochdruckes werden lediglich
bei gut einem Prozent der Auszubildenden verordnet. Es ist
vor diesem Hintergrund davon auszugehen, dass im
Beobachtungszeitraum 2016 nur bei einem sehr geringen
Anteil der Auszubildenden ein medikamentds behandlungsl
bedurftiger Bluthochdruck diagnostiziert war. Anders als bei
Berufstatigen insgesamt sind unter den Auszubildenden
Frauen sogar geringfligig haufiger von der Verordnung
entsprechender Medikamente betroffen, was mit den allll
gemein bei Frauen regelmaBiger stattfindenden Arztl
kontakten zusammenhangen koénnte. Betroffenen Frauen

Auszubildende

Verordnung von
Antidepressiva im
Jahr 2016

1,43 der mannlichen und 3,26 der weiblichen
Auszubildenden, die am 1. Januar bei der
Techniker versichert waren, waren im Jahr
2016 von mindestens einer Antidepressiva-
Verordnung betroffen. Eine betroffene
Person erhielt durchschnittlich knapp 160
Tagesdosen entsprechender Arzneimittel.

erhielten mit durchschnittlich knapp 130 DDD allerdings
deutlich geringere Verordnungsmengen als die betroffenen
mannliche Auszubildenden, die innerhalb des Beobachtungsl
jahres 2016 mehr als 280 DDD verordnet bekamen. Die
Arzneimittel wurden also bei mannlichen Auszubildenden
wesentlich langer oder auch in hoherer Dosierung
eingesetzt.

Antiinfektiva zur systemischen Anwendung Im Jahr 2016
wurden 27 Prozent der mannlichen und 43 Prozent der
weiblichen  Auszubildenden  systemisch  verabreichte
Antiinfektiva und bei Betroffenenraten von 26 und 41
Prozent dabei in einem weit Uberwiegenden Teil der Falle
Antibiotika (zur systemischen Anwendung) verordnet. In der
Gesamtgruppe der Berufstatigen werden demgegentber
,nur® 24 Prozent der Manner und 33 Prozent der Frauen
innerhalb eines Jahres mindestens einmal mit Antibiotika
behandelt.

Psychopharmaka 3,45 Prozent der mannlichen und 4,49
Prozent der weiblichen Auszubildenden waren im Jahr 2016
von einer Verordnung von Arzneimitteln aus den Arzneil
mittelgruppen ,Psycholeptika“ (NO5) oder ,Psychoanall
leptika“ (NO6) betroffen, die oft auch unter der Bezeichnung
,Psychopharmaka“ zusammengefasst werden. Antidepresll
siva erhielten 1,43 der mannlichen und 3,26 der weiblichen
Auszubildenden. Wie von Arbeitsunfahigkeiten aufgrund
von Depressionen waren auch von der Verordnung von
Antidepressiva weibliche Auszubilden deutlich haufiger als
mannliche betroffen. Antidepressiva wurden bei Betroffell
nen durchschnittlich mit knapp 160 Tagesdosen eingesetzt,
woraus sich unter Annahme einer typischen Dosierung eine
durchschnittliche Behandlungsdauer von etwa finf Monaten
errechnen lasst.
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Betroffene und Tagesdosen (DDD) je Betroffene/-r nach ausgewdhlten Arzneimittelgruppen im Jahr 2016 —
Auszubildende

AO02

AO02B
A02BCO2

Al0

A10A
A10B
A10X

C
€02,3,7,8,9

Co2
co3

Cco7
cos

co9

Jo1

N
NO5_06
NO6
NOBA

ATC-Code

Alimentares System und
Stoffwechsel

Mittel bei saurebedingten
Erkrankungen

Mittel bei peptischem Ulkus

Pantoprazol

Antidiabetika
Insuline und Analoga
Antidiabetika, exklusive Insuline

Andere Antidiabetika

Kardiovaskulares System

Mittel zu Behandlung des
Bluthochdrucks (C02,3,7,8,9)

Antihypertensiva
Diuretika

Beta-Adrenozeptor-
Antagonisten

Calciumcanalblocker

Mittel mit Wirkung auf das
Renin-Angiotensin-System

Antiinfektiva zur systemischen
Anwendung

Antibiotika zur systemischen
Anwendung

Nervensystem
Psychopharmaka
Psychoanaleptika

Antidepressiva

Tabelle 13 (Auszubildende in der Techniker; standardisiert)

Manner
DDD
je
Betroffene Betroffene
m

10,25 % 122,22
4,86 % 73,80
4,86 % 73,65
3,72 % 73,01
0,43 % 568,15
0,41 % 579,52
0,03 % 187,65
0,00 % -
1,55 % 205,80
1,07 % 286,66
0,01 % 168,03
0,05 % 164,42
0,40 % 71,29
0,15 % 198,55
0,69 % 344,45
26,75 % 16,47
25,99 % 16,44
9,64 % 81,95
3,45 % 184,68
3,05 % 193,65
1,43 % 159,14

Frauen
DDD
je
Betroffene Betroffene
m

16,61 % 99,19
9,27 % 71,18
9,26 % 70,94
7,22 % 70,48
0,47 % 415,02
0,42 % 448,16
0,06 % 124,79
0,00 % -
1,88 % 95,02
1,19 % 126,82
0,02 % 103,05
0,08 % 94,72
0,84 % 47,23
0,08 % 169,08
0,32 % 284,34
43,12 % 15,19
40,76 % 15,45
16,81 % 55,03
4,49 % 150,93
3,82 % 163,60
3,26 % 156,98

Gesamt
DDD
je
Betroffene Betroffene
m

12,92 % 109,77
6,71 % 72,28
6,71 % 72,08
5,19 % 71,54
0,45 % 500,47
0,42 % 523,88
0,04 % 148,80
0,00 % -
1,69 % 154,01
1,12 % 215,00
0,01 % 134,84
0,06 % 127,29
0,58 % 56,74
0,12 % 190,67
0,53 % 329,41
33,63 % 15,78
32,20 % 15,91
12,65 % 66,91
3,89 % 168,28
3,37 % 179,33
2,20 % 157,79
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Betroffenenraten bei Auszubildenden nach ausgewahlten
Arzneimittelgruppen — Trends  Mit Abbildung 24 bis
Abbildung 28 soll die Entwicklung der Betroffenenraten bei
Auszubildenden im Hinblick auf die genannten Arzneimittel
und Arzneimittelgruppen in den Jahren von 2000 bis 2016
dargestellt werden. Dabei werden jeweils Betroffenenraten
far mannliche und weibliche Auszubildende sowie auch
geschlechtsUbergreifend ermittelte Raten ausgewiesen.

Verordnung von Pantoprazol bei Auszubildenden von
2000 bis 2016 Seit dem Jahr 2000 sind die Betroffenen-
raten hinsichtlich der Verordnung von Pantoprazol stark
angestiegen (vergleiche Abbildung 24). Wahrend die
Betroffenenraten in den Jahren von 2000 bis 2008 mit
weniger als einem Prozent bei Auszubildenden eher gering
waren, nahmen die Verordnungsraten ab dem Jahr 2009
und in den Folgejahren stetig und sehr deutlich zu. Im Jahr
2016 waren schlieBlich mehr als sieben Prozent der
weiblichen und fast vier Prozent der mannlichen Auszubill
denden von entsprechenden Verordnungen betroffenen.

Betroffenenraten Pantoprazol (ATC-Code A02BC02) von 2000 bis 2016 — Auszubildende
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Abbildung 24 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert; Zahlenwerte bis einschlieBlich 2009 nur geschlechtsibergreifend)



Verordnung von Antidiabetika bei Auszubildenden -
Trends Von der Verordnung von Antidiabetika betroffen
waren in den Jahren von 2000 bis 2016 mit einer nur
geringen Schwankung zwischen 0,30 Prozent und 0,45
Prozent der Auszubildenden (vergleiche Abbildung 25). Es
lieBe sich in diesem Zeitraum insgesamt allenfalls eine leichte
Steigerung feststellen. Ob sich — ausgehend von einem
gemessen an anderen Verordnungen geringen Niveau — mit
den steigenden Werten in den Jahren 2015 und 2016 der
Beginn eines Trends zu ansteigenden Betroffenenraten
andeutet oder ob es sich hier um zufallige Abweichungen
handelt, Iasst sich erstin den kommenden Jahren beurteilen.

Betroffenenraten Antidiabetika (ATC-Code A10) von 2000 bis 2016 — Auszubildende
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Abbildung 25 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert; Zahlenwerte nur geschlechtstbergreifend)
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Verordnung von Arzneimitteln zur Blutdrucksenkung bei
Auszubildenden — Trends Von der Verordnung von
Arzneimitteln zur Blutdrucksenkung waren 2000 mit 0,76
Prozent der Auszubildenden noch weniger Auszubildende
als 2016 mit 1,12 Prozent betroffen (vergleiche Abbildung
26). Ein stetiger Anstieg der Behandlungsrate lasst sich bei
beiden Geschlechtern allerdings nur in den Jahren von 2006
bis 2012 feststellen. Zwischen 2013 und 2016 sind die
Behandlungsraten mit entsprechenden Medikamenten bei
Auszubildenden nicht weiter gestiegen. Wahrend weibliche
Auszubildende vor 2006 und nach 2011 deutlich haufiger
von mindestens einer Verordnung von blutdrucksenkenden
Arzneimitteln betroffen waren, lagen die Betroffenenraten
bei Mannern und Frauen in den Jahren 2007 bis 2010 etwa
gleich auf. Hohere Verordnungsraten bei weiblichen
Auszubildenden waren im Jahr 2016 allerdings zugleich mit
einer geringeren Verordnungsmenge bei betroffenen Frauen
im Vergleich zu betroffenen mannlichen Auszubildenden
verbunden (vergleiche Tabelle 13).

Betroffenenraten Arzneimittel zur Blutdrucksenkung (ATC-Codes C02,3,7,8,9 ) von 2000 bis 2016 — Auszubildende
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Abbildung 26 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert; Zahlenwerte nur geschlechtstbergreifend)



Verordnung von Antibiotika zur systemischen Anwen-
dung bei Auszubildenden — Trends Wie bereits beschrieben
werden Antibiotika zur systemischen Anwendung (womit ein
Uberwiegender Teil aller nicht nur lokal angewendeten
Antibiotika gemeint ist) bei Auszubildenden relativ haufig
verordnet. In den Jahren von 2000 bis 2016 erhielten
geschlechtsibergreifend jeweils deutlich mehr als 30
Prozent aller Auszubildenden jahrlich mindestens eine entl
sprechende Verordnung (vergleiche Abbildung 27). Dabei
schwanken die Verordnungsraten mit dem Auftreten von
starkeren Grippe- und Erkaltungswellen. Die hochsten
Betroffenenraten wurden bei mannlichen und weiblichen
Auszubildenden im Jahr 2009 erreicht, in dem 33 Prozent
der mannlichen und 46 Prozent der weiblichen Auszubilden
den von der Verordnung von Antibiotika zur systemischen
Anwendung betroffen waren. Seither ist ein Rickgang der
Betroffenenraten zu verzeichnen. Auch im Jahr 2015, in dem
eine recht ausgepragte Grippe- und Erkaltungswelle regisl
triert wurde, gingen die Betroffenenraten weiter zurlck.
Dies kdnnte ein Anzeichen dafir sein, dass BemUhungen um
einen zurlckhaltenden Einsatz von Antibiotika bereits
Erfolge erzielt haben.

Betroffenenraten Antibiotika zur systemischen Anwendung (ATC-Code J01) von 2000 bis 2016 — Auszubildende

%

45

40

3b

30

25 F

—
< < & & < < o) < < &, < & & < < < <
O, O, O, @) ) [ &) [ &) @) o o o [ o [0} O
2 % R % % P % 2 % 9 9 UV v U

—m— Frauen - Gesamt  =—m— Manner

71

Abbildung 27 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert)
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Verordnung von Antidepressiva bei Auszubildenden —
Trends: Der Anteil der Betroffenen, die Antidepressiva
verordnet bekamen, war unter Auszubildenden mit 0,72
Prozent der Manner und 1,78 Prozent der Frauen im Jahr
2004, also direkt nach dem Wegfall der kassenseitigen Erll
stattung auch von rezeptfrei erhaltlichen Arzneimitteln, am
niedrigsten (vergleiche Abbildung 28). Ab dem Jahr 2005
stiegen die Betroffenenraten in den Folgejahren deutlich an
und lagen im Jahr 2016 bei einer Betroffenenrate von 1,43
bei mannlichen und 3,26 Prozent bei weiblichen
Auszubildenden geschlechtstbergreifend mit 2,20 Prozent
auf dem hochsten Stand seit dem Jahr 2000. Nur im Jahr
2013 wurden bei weiblichen Auszubilden noch geringfligig
hohere Betroffenenraten erreicht. Zwar schwachte sich der
Anstieg seit dem Jahr 2013 geschlechtsibergreifend etwas
ab, ein nennenswerter Rlckgang der Betroffenenraten
scheint aber aufgrund der zumindest bei mannlichen
Auszubildenden weiter steigenden Verordnungen auch in
den letzten Jahren vorerst nicht zu erwarten.

Betroffenenraten Antidepressiva (ATC-Code NO6A) von 2000 bis 2016 — Auszubildende
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Abbildung 28 (Auszubildende in der Techniker, standardisiert)
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3 Arbeitsunfahigkeit

Der vorliegende Abschnitt liefert grundlegende Informatio-
nen zu aktuellen Entwicklungen hinsichtlich des Arbeits-
unfahigkeitsmeldegeschehens bei Erwerbspersonen. Er
stellt einen Auszug aus umfangreicheren Ergebnissen zu
diesem Thema dar, welche im Rahmen des Gesundheits-
reports regelmaBig ermittelt werden und online in einem
separaten Dokument mit ,Auswertungen zu Arbeitsunfahig-
keiten” unter www.tk.de/gesundheitsreport verfligbar sind.

Arbeitsunfahigkeiten insgesamt  Fir die Auswertungen
des Gesundheitsreports wurden insgesamt knapp 55 Millio-
nen AU-Falle mit 732 Millionen dokumentierten Fehltagen
aus den Jahren von 2000 bis 2016 berUcksichtigt, darunter
5,77 Millionen Falle mit Beginn im Jahr 2016. Allein in diesem
Kalenderjahr wurden unter Erwerbspersonen in der
Techniker 75 Millionen erkrankungsbedingte Fehltage erfasst.
Tabelle 14 gibt einen ersten Uberblick zu Arbeitsunfahigkeit
bei Erwerbspersonen der Techniker in den Jahren 2015
sowie 2016.

Entsprechend den Angaben zu AU-Quoten waren von den
Erwerbspersonen in der Techniker 54,3 Prozent aller Frauen
und 46,9 Prozent der Manner innerhalb des Jahres 2016 von
mindestens einer Arbeitsunfahigkeit betroffen. Im Vergleich
zum Vorjahr ist der Anteil der von mindestens einer Krank-
schreibung betroffenen Erwerbspersonen damit leicht
gesunken.

Die Zahl der gemeldeten AU-Falle erreichte 2016 bei einem
Anstieg um 0,2 Prozent im Vergleich zum Vorjahr einen
kaum merklich héheren Wert. Eine durchgangig versicherte
Erwerbsperson war 2016 durchschnittlich 1,21-mal arbeits-
unfahig gemeldet. Die Zahl der AU-Falle lag dabei auch 2016
bei Frauen mit durchschnittlich 1,35 Fallen héher als bei
Mannern mit 1,09 AU-Fallen je Person und Jahr.

Nach gleichfalls altersstandardisierten Berechnungen erge-
ben sich fur die Gesamtgruppe der Erwerbspersonen im Jahr
2016 durchschnittlich 15,2 Fehltage je Versicherungsjahr,
was einem Krankenstand von 4,18 Prozent entspricht
(vergleiche auch Abbildung 29). Damit ist die Zahl der gemel-
deten Fehltage im Vergleich zum Vorjahr um 1,2 Prozent
gesunken.

Der Ruckgang der effektiv gemeldeten Fehlzeiten im Jahr
2016 resultierte dabei aus einer geringeren durchschnitt-
lichen Dauer von Arbeitsunfahigkeitsfallen. Eine einzelne
Krankschreibung war 2016 mit durchschnittlich 12,6 AU-
Tagen je AU-Fall im Mittel gut 0,2 Tage krzer als 2015, was
einem Ruckgang der durchschnittlichen fallbezogenen AU-
Dauer um 1,4 Prozent entspricht.

Arbeitsunfahigkeit Erwerbspersonen im Jahr 2015 sowie 2016

2015 2016

Manner Frauen Gesamt Manner Frauen Gesamt
AU-Quote 47,7 % 54,7 % 50,9 % 46,9 % 54,3 % 50,3 %
AU-Falle je VJ 1,09 1,34 1,20 1,09 1,35 1,21
AU-Tage je VJ 13,9 17,2 15,4 13,7 17,0 15,2
Krankenstand 3,80 % 4,72 % 4,23 % 3,76 % 4,66 % 4,18 %
AU-Tage je Fall 12,8 12,9 12,8 12,6 12,6 12,6

Tabelle 14 (standardisiert)
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AU-Tage je Versicherungsjahr von 2000 bis 2016 nach Geschlecht

AU-Tage
jeVJ
17T
14,74
15 |
12,94 13:13 13,00
18 k£ 12,57
12,09 12,15
1140 11,57 11,48 148 11,44
: 10,78 10,94
ol 10,23
P

12,24

10,88

17,24

17,02

15,43 15,25

14,66 14,80

14,17
13,97 13,88 13 73

ET R 1324 LBAL
12,73

12,54

11,85 12,07

I S S S R N
Q Q [ [@ Q Q < @
9% © B 2 % O

y @ G &

—#— Frauen Gesamt -—m— Manner

o, 0, 0, ‘0, 0, 0, v, v, v

% D Y Y b b X b %

Abbildung 29 (Erwerbspersonen in der Techniker, standardisiert)

Das Wichtigste in Kiirze

Fehlzeiten 2000 bis
2016

Im Vergleich zum Vorjahr sind die Fehlzeiten
nach altersstandardisierten Auswertungen im
Jahr 2016 erstmalig im letzten Jahrzehnt leicht
um 1,2 Prozent zuriick gegangen. Seit einem
historischen Tiefstand im Jahr 2006 war es bis
2015 zu einer Zunahme der Fehlzeiten um 34,9
Prozent gekommen. Der Riickgang der FehlO
zeiten von 2015 auf 2016 resultierte aus einer
Abnahme der durchschnittlichen Dauer von
Arbeitsunfahigkeitsfallen um 1,4 Prozent.

Seit 2006 waren die erfassten Fehlzeiten bis 2015 konl
tinuierlich gestiegen. Die fur das Jahr 2015 gemeldeten
Fehlzeiten bildeten mit durchschnittlich 15,43 AU-Tagen
den hdchsten fur Erwerbspersonen mit Versicherung bei der
Techniker insgesamt berechneten Wert seit Beginn der
systematischen Auswertungen zum Gesundheitsreport im
Jahr 2000. Im Jahr 2016 setzte sich dieser Trend erstmalig
nicht fort. Flr das Jahr 2016 wurden durchschnittlich 15,25
AU-Tage ermittelt, die durchschnittliche Anzahl der Fehltage
liegt damit um 1,2 Prozent niedriger als im Jahr 2015. Dabei
Ubertraf jedoch auch der fur das Jahr 2016 ermittelte Wert
weiterhin die Fehlzeiten von durchschnittlich 14,8 AU-
Tagen, die fur das Jahr 2014 errechnet worden waren.



Arbeitsunfahigkeit nach Bundesldandern  Abbildung 30
zeigt das AU-Meldegeschehen bei Erwerbspersonen der
Techniker in den 16 Bundeslandern fur das Jahr 2016.
Dargestellt werden je Bundesland sowohl die durchschnittl
liche Zahl der AU-Meldungen (AU-Falle, vergleiche helle
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Balken) als auch die Zahl der gemeldeten AU-Tage je
Versicherungsjahr (AU-Tage, vergleiche dunkle Balken). Das
AU-Meldegeschehen zeigt traditionell bundeslandabhangig
merkliche Unterschiede.

AU-Félle und AU-Tage je Versicherungsjahr nach Bundesldndern 2016
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Abbildung 30 (Erwerbspersonen in der Techniker, standardisiert; unterschiedliche Achsenskalierung fir AU-Fall- beziehungsweise AU-Tagesangaben)
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Eine relativ groBBe Spannweite findet sich sowohl bei den AU-
Fallzahlen als auch hinsichtlich der erkrankungsbedingten
Fehlzeiten. Wahrend eine Erwerbsperson in Baden-
Wirttemberg im Jahr 2016 durchschnittlich 12,4 Tage
krankgeschrieben war, entfielen auf eine Erwerbsperson in
Mecklenburg-Vorpommern innerhalb des Jahres 2016
durchschnittlich 19,5 gemeldete Krankheitsfehltage. Auch
far Brandenburg finden sich im Jahr 2016 unter den TK-
Mitgliedern mit 19,1 AU-Tagen je Versicherungsjahr
verhaltnismaBig hohe Fehlzeiten. Berlin belegt — gemessen
an der Héhe der Fehlzeiten auf Bundeslandebene —im Jahr
2016 knapp nach Schleswig-Holstein den siebten Rang.
Gegenuber dem Vorjahr ist es 2016 in den westlichen
Bundeslandern und Berlin zu einem leichten Rickgang der
Fehlzeiten gekommen, wahrend sich in einigen dstlichen
Bundeslandern ein leichter Anstieg der Fehlzeiten zeigt.

Arbeitsunfahigkeit nach Diagnosen Diagnosen von
Arbeitsunfahigkeitsmeldungen lassen sich in der Systematik
der zur Kodierung verwendeten ICD-10-Klassifikation insge-
samt 21 Diagnosekapiteln zuordnen, die jeweils Erkran-
kungen bestimmter Organsysteme oder Erkrankungen mit
anderen typischen Charakteristika zusammenfassen.
Abbildung 31 zeigt den wohl fur viele Betrachtungen
wesentlichen ~ Parameter des  AU-Meldegeschehens:
Angegeben wird die durchschnittliche krankheitsbedingte
Fehlzeit mit Diagnosen aus einzelnen Kapiteln im Jahr 2016,
hier mit Angaben bezogen auf jeweils 100 Versicherungs-
jahre. Aus Griinden der Ubersichtlichkeit wurden dabei einige
Diagnosekapitel zusammengefasst oder bei sehr seltener
Nennung ganzlich ausgelassen.

Die meisten Krankheitsfehltage entfielen geschlechts-
Ubergreifend auch im Jahr 2016 wie in den Vorjahren auf
,Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems und des Bindege-
webes”, kurz gesprochen auf ,Erkrankungen des Bewe-
gungsapparats”. Unter entsprechenden Diagnosen wurden
2016 bei Mannern und Frauen 286 beziehungsweise 298
Fehltage je 100 Versicherungsjahre erfasst. Dies bedeutet
anders ausgedrickt, dass eine durchschnittliche Erwerbs-
person in der Techniker innerhalb des Jahres 2016 im Mittel
etwa drei Tage wegen einer Erkrankung des Bewegungs-
apparats krankgeschrieben war.

Bei Mannern folgten 2016 in Bezug auf ihre anteilige Bedeu-
tung am Krankenstand nach den ,Erkrankungen des Bewe-
gungsapparats” in absteigender Reihenfolge die Kapitel
,Psychische Stérungen®, ,Krankheiten des Atmungssys-
tems”, und ,Verletzungen®. Bei weiblichen Erwerbspersonen
fuhrten demgegenlber 2016 ,Psychische Stérungen® zu
den  meisten gemeldeten  Erkrankungstagen. Mit
absteigender Bedeutung folgten ,Krankheiten des Bewe-
gungsapparats” und ,Krankheiten des Atmungssystems”.
Zu deutlich weniger Fehltagen als bei Mannern fuhrten bei
Frauen ,Verletzungen®, die unter weiblichen Erwerbs-
personen 2016 Rang vier im Hinblick auf Ursachen von Fehl-
zeiten belegten.



AU-Tage je 100 Versicherungsjahre nach ICD-10-Diagnosekapiteln
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Abbildung 31 (Erwerbsperson in der Techniker; standardisiert)
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Trend der Fehlzeiten Den Trend der Fehlzeiten innerhalb
der letzten Jahre in ausgewahlten und anteilig relevanten
Diagnosekapiteln, auf die zusammen etwa zwei Drittel aller
Fehltage entfallen, verdeutlicht Abbildung 32. Dargestellt
sind die relativen Verdnderungen in einzelnen Diagnosel
kapiteln seit 2000, wobei fur das Ausgangsjahr 2000 allen
Kapiteln ein Wert von 100 Prozent zugeordnet wurde.

Auffallig erscheint in Abbildung 32 an erster Stelle das
Ergebnis im Hinblick auf psychische Stérungen: Zwischen
2006 und 2014 ist es zu einer erheblichen Zunahme von
Fehlzeiten mit entsprechenden Diagnosen um mehr als vier
Funftel gekommen, wobei diese Fehlzeiten erst in den
Jahren 2014 bis 2016 weitgehend stabil auf einem hohen
Niveau stagnieren. Fehlzeiten mit einer Zuordnung zu
anderen relevanten Diagnosekapiteln lagen demgegenUber
2016 auf einem vergleichsweise ahnlichen Niveau wie
bereits im Jahr 2000, die Ausgangswerte wurden um
weniger als ein FUnftel Uber- oder unterschritten.

Kurzzeitige und wiederkehrende Schwankungen der
jahresdurchschnittlichen Fehlzeiten zeigen sich bei den
Auswertungen zu relevanten Diagnosekapiteln lediglich bei
den Krankheiten des Atmungssystems, die sich nach
detaillierteren Auswertungen auf unterschiedlich stark
ausgepragte Grippe- und Erkaltungswellen zurtckfihren
lassen, welche typischerweise einen Zweijahresrhythmus
aufweisen (vergleiche ,Auswertungen zu Arbeitsunl
fahigkeiten” unter www.tk.de/gesundheitsreport).

Relative Verdnderungen der Fehlzeiten in relevanten Diagnosekapiteln
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Abbildung 32 (Erwerbsperson in der Techniker; standardisiert)
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4 Arzneiverordnungen

Auch zu Arzneiverordnungen bei Erwerbspersonen sollen an
dieser Stelle grundlegende Informationen zu aktuellen Entll
wicklungen geliefert werden. Umfangreichere Ergebnisse zu
Arzneiverordnungen bei Erwerbspersonen sind online in
einem separaten Dokument unter www.tk.de/gesundheits-
report verflgbar.

Arzneiverordnungen insgesamt FUr Erwerbspersonen mit
Versicherung bei der Techniker wurden innerhalb von 1.768
Millionen Versicherungstagen des Jahres 2016 insgesamt
22,8 Millionen Praparate verordnet. Fur 96 Prozent der
verordneten Praparate waren Angaben zur Anatomischl
Therapeutisch-Chemischen Klassifikation (ATC) und damit
verknupft auch zu definierten Tagesdosen (DDD) vorhanl
den, welche als MaBeinheit die jeweils zur Behandlung an
einem Tag typischerweise ausreichende Menge einer
Arzneimittelsubstanz charakterisieren. Aus den letztl
genannten Angaben lasst sich ein Verordnungsvolumen von
insgesamt 1.284 Millionen definierten Tagesdosen bei
Erwerbspersonen mit Versicherung bei der Techniker.

Von den Erwerbspersonen in der Techniker erhielten mit
70,3 Prozent mehr als zwei Drittel im Verlauf desselben
Jahres zumindest eine Arzneiverordnung, die zulasten der
Krankenkasse abgerechnet wurde. Im Vergleich zum Vorjahr
mit 70,5 Prozent ist der Anteil der Erwerbspersonen mit
mindestens einer kassenseitig erstatteten Arzneiverll
ordnung etwa gleich geblieben. Frauen waren haufiger als
Manner betroffen, lediglich 23,0 Prozent der Frauen
erhielten kein Rezept. Unter Mannern lag der Anteil ohne
eine Arzneiverordnung im Jahr 2016 mit 35,4 Prozent merk[
lich héher.

Tabelle 15 zeigt grundlegende MaRzahlen zu Arzneiverordd
nungen fUr die Gesamtgruppe der Erwerbspersonen.
Weitere methodische Hinweise und Erganzungen zu den hier
dargestellten Kennzahlen finden sich auf
www.tk.de/gesundheitsreport.

Die aus den Arzneiverordnungsdaten ableitbare Zahl von
Arztkontakten, also ausschlieBlich Arztkontakten mit minQ
destens einer Arzneiverordnung, belief sich im Jahr 2016
unter Mannern innerhalb eines Versicherungsjahres auf

durchschnittlich 2,73, unter Frauen waren es durchschnitt
lich 3,73 Kontakte je Versicherungsjahr. Da je Kontakt
mehrere Praparate und je Praparat gegebenenfalls auch

Trend

Arzneiverordnungs-
volumina im Jahr
2016

Im Vergleich zum Vorjahr ist das Arzneiverll
ordnungsvolumen fir Frauen von 245 auf
248 DDD je Versicherungsjahr um 1,2
Prozent gestiegen. Fir Manner lasst sich
gleichfalls ein leichter Anstieg des Verordl
nungsvolumens um 1,4 Prozent von 252
auf 255 DDD feststellen.

mehrere Packungen verordnet werden kénnen, liegen die
entsprechenden Zahlenwerte erwartungsgemaf hoher. Bei
durchschnittlich 58 DDD je Praparat bekam eine Erwerbsl
person innerhalb eines Versicherungsjahres 2016 durchl
schnittlich insgesamt 252 Tagesdosen Arzneimittel verord
net. Der Wert ist im Vergleich zum Jahr 2015 fur Frauen nach
altersstandardisierten Auswertungen von 245 auf 248 DDD
je Versicherungsjahr um 1,2 Prozent gestiegen. Fir Manner
lasst sich gleichfalls ein Anstieg des Verordnungsvolumens,
namlich um 1,4 Prozent von 252 auf 255 DDD je Verl
sicherungsjahr verzeichnen. Auch geschlechtstbergreifend
lasst sich fur das Jahr 2016 ein Anstieg von 1,4 Prozent im
Vergleich zu 2015 ermitteln.
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Arzneiverordnungen je Versicherungsjahr 2015 sowie 2016

2015 2016

Manner Frauen Gesamt Manner Frauen Gesamt
Arztkontakte mit Verordnung je VJ 2,73 3,72 3,19 2,73 3,73 3,19
Préparate je VJ 4,11 5,02 4,53 4,12 5,04 4,54
Packungen je VJ 4,41 5,25 4,80 4,41 5,27 4,81
Praparate mit ATC-Zuordnung je VJ 3,90 4,80 4,32 3,91 4,83 4,34
(Anteil an allen Praparaten) (95 %) (96 %) (95 %) (95 %) (96 %) (95 %)
Praparate mit DDD-Angabe je VJ 3,90 4,80 4,32 3,91 4,83 4,34
(Anteil an allen Praparaten) (95 %) (96 %) (95 %) (95 %) (96 %) (95 %)
DDD je Praparat* 64 51 58 65 51 58
DDD je VJ* 252 245 248 255 248 252

Tabelle 15 (Erwerbspersonen in der Techniker; standardisiert; *nur Praparate m

Arzneiverordnungen nach Geschlecht und Alter  Die
MafBzahlen zu Arzneiverordnungen variieren in Abhangigkeit
von Geschlecht und Alter der Versicherten. Nur verhaltnis-
maBig geringe Unterschiede zeigen sich hinsichtlich der
Anteile der Erwerbspersonen, die im Laufe eines Jahres
zumindest einmal ein beliebiges Medikament verordnet
bekamen. In allen Altersgruppen lag dieser Anteil bei
Mannern Uber 50 Prozent, bei Frauen bei mindestens
70 Prozent. Deutlichere Variationen zeigt die Zahl der Arzt-
kontakte je Versicherungsjahr in Abhangigkeit von Ge-
schlecht und Alter, ahnlich wie die Zahl der Arztkontakte,
und lediglich auf einem insgesamt hoéheren Werteniveau
variiert die Zahl der verordneten Praparate.

Nach deutlichere alters- und geschlechtsabhangige Unter-
schiede zeigen sich bei einer Betrachtung von Tagesdosen
der verordneten Medikamente in Abbildung 33. Die
geringsten Verordnungsmengen wiesen 2016 Manner im

it DDD-Angabe)

Alter zwischen 20 und 24 Jahren mit 62 DDD je Ver-
sicherungsjahr auf, die gréBte Zahl an Tagesdosen wurde bei
Mannern im Alter ab 60 Jahren mit 743 DDD je
Versicherungsjahr verordnet. Insbesondere in dieser Alters-
gruppe ist es unter Mannern in den letzten Jahren zu einem
merklichen Anstieg des Verordnungsvolumens gekommen.
Im Jahr 2004 waren bei Mannern im Alter zwischen 60 und
64 Jahren erst 431 DDD je Versicherungsjahr verordnet
worden.

Auffallig hoch ist das Verordnungsvolumen bei jungen
Frauen bis zum 20. Lebensjahr mit durchschnittlich 308 DDD
je Versicherungsjahr. Ursache hierfur sind arztliche Verord-
nungen von Kontrazeptiva, die bei Frauen bis zur Voll-
endung des 20. Lebensjahres von den gesetzlichen Kranken-
kassen erstattet werden.
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Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach Geschlecht und Alter im Jahr 2016

DDD
jeVJ
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® Manner ® Frauen

Abbildung 33 (Erwerbspersonen in der Techniker; Praparate mit DDD-Angabe)

Arzneiverordnungen nach Bundesldndern Der Umfang
von Arzneiverordnungen zeigt traditionell merkliche regioll
nale Differenzen. Ein Ausdruck der regionalen Unterschiede
sind unter anderem die recht unterschiedlichen Arzneil
mittelbudgets, die in den vergangenen Jahren den einzelnen
kassenarztlichen Vereinigungen, bezogen auf die Anzahl der
GKV-Versicherten, zugestanden wurden.

Abbildung 34 zeigt die durchschnittliche Zahl von Arztl
kontakten sowie die Anzahl der verordneten DDD je
Versicherungsjahr bei Erwerbspersonen nach Bundeslanl
dern. FUr die regionale Zuordnung der Ergebnisse war der
aktuelle Wohnsitz der Versicherten mafBgeblich.

Regionale Ergebnisse

Bundeslander

Die durchschnittliche Anzahl der Arztkontakte
je Versicherungsjahr mit Verordnung variiert
bundeslandabhangig zwischen 2,74 Kontakten
in Sachsen und 3,68 Kontakten im Saarland.
Die Anzahl der verordneten Tagesdosen
variiert nach geschlechts- und altersstandarll
disierten Auswertungen zwischen 226 DDD je
Versicherungsjahr in Baden-Wirttemberg und
294 DDD je Versicherungsjahr in Sachsen-
Anhalt.
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Arztkontakte sowie Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach Bundeslandern im Jahr 2016
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Abbildung 34 (Erwerbspersonen in der Techniker; standardisiert; unterschiedliche Achsenskalierung fir Anzahl der Arztkontakte sowie Anzahl der DDD)

Die durchschnittliche Anzahl der Arztkontakte je Versichell Anhalt. Der Hochstwert liegt damit um mehr als ein Viertel

rungsjahr mit Verordnung variiert bundeslandabhangig bei  Uber dem  entsprechenden

Erwerbspersonen zwischen 2,74 Kontakten in Sachsen und  Mindestwert.
3,68 Kontakten im Saarland. Die Anzahl der dabei verordnell
ten Tagesdosen variiert zwischen 226 und 294 DDD je
Versicherungsjahr in Baden-Warttemberg sowie in Sachsen-

bundeslandspezifischen



Auffallig erscheint das, auch gemessen an regional erfassten
Fehlzeiten, verhaltnismaBig geringe Verordnungsvolumenin
den Stadtstaaten, darunter insbesondere in Bremen und
Berlin. Eine Rolle kédnnte dabei spielen, dass in Ballungsge-
bieten nichtmedikament®se Therapieoptionen (zum Beispiel
Krankengymnastik, Psychotherapie) besser verftigbar sind.

Arzneiverordnungen nach Arzneimittelgruppen  Uber-
greifende Auswertungen zu Arzneiverordnungen koénnen
einen Uberblick tiber das Gesamtverordnungsvolumen geben.
Einen ersten Eindruck von der Relevanz einzelner Medika-
mentengruppen vermittelt Abbildung 35. AufgefUhrt ist die
Anzahl der durchschnittlich innerhalb des Versicherungs-
jahres 2016 verordneten Praparate, getrennt fir 13 von
insgesamt 14 anatomischen Gruppen des ATC.

Unter mannlichen Erwerbspersonen verteilen sich Verord-
nungen von Praparaten im Wesentlichen auf funf der 14
Gruppen. Durchschnittlich 1,00 Praparate pro Jahr und Er-
werbsperson, also ein Praparat pro Person, wurden zur
Behandlung des kardiovaskularen Systems (Herz-Kreislauf-
System) verordnet. Mehr als 0,4 Praparate pro Jahr wurden
im Jahr 2016 bei mannlichen Erwerbspersonen zur
Behandlung des alimentaren Systems und des Stoff-
wechsels (inklusive Magen-Darm-Praparate), zur Behand-
lung von Erkrankungen des Nervensystems, zur Behandlung
von Erkrankungen des Muskel-Skelett-Systems und zur
Behandlung von Infekten (vorrangig Antibiotika) verordnet.
Unter Frauen am haufigsten verordnet wurden Praparate
zur Behandlung des Nervensystems mit 0,69 Praparaten pro
Jahr. Auf fast vergleichbarem Niveau folgen systemische
Hormonpraparate  (vorrangig  Schilddrisenhormone),
Antiinfektiva sowie Praparate zur Behandlung des
kardiovaskularen Systems mit jeweils durchschnittlich mehr
als 0,6 Praparaten je Versicherungsjahr.
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Ein deutlich abweichendes Bild hinsichtlich Arznei-verord-
nungen erhdlt man, wenn die Zahl der verordneten
Tagesdosen betrachtet wird. Insbesondere die typischer-
weise zur langfristigen Medikation mit dann — auf Praparate
— bezogen jeweils vielen Tagesdosen eingesetzten Prapa-
rate erhalten ein sehr viel starkeres Gewicht (vergleiche
Abbildung 36).

Gemessen an der Zahl verordneter Tagesdosen bildeten bei
Mannern Arzneimittel zur Behandlung des kardiovaskularen
Systems mit durchschnittlich 114,4 Tagesdosen je Versiche-
rungsjahr bei weiter steigenden Verordnungsvolumina auch
im Jahr 2016 die mit Abstand relevanteste Medikation. Auf
einen Wert von 61,3 Tagesdosen kommen im Jahr 2016
Verordnungen von kardiovaskuldr wirksamen Medikamen-
ten bei Frauen, an zweiter Stelle folgen bei Frauen syste-
mische Hormonpraparate mit 40,6 Tagesdosen je Ver-
sicherungsjahr. Einen im Vergleich zum Vorjahr abermals
leicht gesunkenen Wert von 22,9 Tagesdosen je
Versicherungsjahr erreichen unter Frauen Verordnungen
von Sexualhormonen. Zur Behandlung des Nervensystems
wurden bei Frauen 26,4 Tagesdosen verordnet.
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Verordnete Praparate je Versicherungsjahr nach atomischen ATC-Gruppen
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Abbildung 35 (Erwerbsperson in der Techniker, standardisiert)



Verordnete Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach atomischen ATC-Gruppen
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Abbildung 36 (Erwerbsperson in der Techniker, standardisiert)
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Trends bei Arzneiverordnungen Geschlechtstbergreifend
zeigt sich der bedeutsamste Anstieg seit 2000 in Bezug auf
das Verordnungsvolumen bei kardiovaskuldr wirksamen
Medikamenten, das vorrangig aus Verordnungen
blutdrucksenkender Medikamente resultiert (vergleiche
Abbildung 37). Wahrend 2000 je Versicherungsjahr nach
altersstandardisierten Auswertungen geschlechtsibergreil
fend nur 48,8 Tagesdosen verordnet wurden, waren es im
Jahr 2016 89,9 DDD je Versicherungsjahr,
Zunahme um 84 Prozent entspricht.

was einer

Eine noch starkere anteilige Zunahme (seit 2000 um
107 Prozent, seit 2004 um 130 Prozent) findet sich bei
Arzneimitteln aus der Gruppe ,Alimentares System und
Stoffwechsel, von denen im Jahr 2016 durchschnittlich
36,9 Tagesdosen je Erwerbsperson verordnet wurden. 2004
waren es demgegenUber erst 16,1 Tagesdosen. MaBgeblich

mitverantwortlich fir den Anstieg ist die vermehrte
protektive Gabe von Protonenpumpenhemmern bei
Verordnungen nichtsteroidaler Antiphlogistika. Relativ
deutlich stieg nach 2006 zudem das Verordnungsvolumen
von Arzneimitteln zur Behandlung des Nervensystems.
Wahrend 2006 durchschnittlich 12,8 Tagesdosen je Verl
sicherungsjahr verordnet wurden, waren es im Jahr 2016
22,4 DDD je Versicherungsjahr und damit 74,4 Prozent mehr
als 2006.

Relative Veranderungen des Verordnungsvolumens in relevanten anatomischen ATC-Gruppen von 2000 bis 2016

(Wert im Jahr 2000 = 100 %)
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Abbildung 37 (Erwerbsperson in der Techniker, standardisiert; Tagesdosen (DDD) je VJ in den einzelnen ATC-Gruppen im Jahr 2000 jeweils 100 Prozent)



5 Anhang

Tabellenanhang

Auszubildende im Jahresdurchschnitt (Versicherungsjahre) nach Alter und Geschlecht im Jahr 2016

Alter
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39

Tabelle A1

Manner

114
1.842
6.706
13.392
18.999
19.715
16.537
12.735
8.990
6.190
4.522
3.530
2.493
1.888
1.480
1.073
823
597
467
414
306
233
182
123
114

Auszubildende (VJ)

Frauen
38
751
2.985
6.644
11.462
14.391
13.856
11.412
7.641
4.899
3.463
2.755
2.139
1.682
1.199
927
654
553
445
380
340
292
262
278
215

Gesamt

152
2.592
9.690
20.036
30.461
34.107
30.393
24.147
16.631
11.090
7.985
6.285
4.632
3.571
2.680
1.999
1.478
1.149
912
794
646
525
444
401
329

Anteil Frauen an
Auszubildenden

25,10 %
28,96 %
30,80 %
33,16 %
37,63 %
42,19 %
45,59 %
47,26 %
45,94 %
44,18 %
43,37 %
43,84 %
46,18 %
47,12 %
44,76 %
46,35 %
44,29 %
48,09 %
48,75 %
47,85 %
52,67 %
55,61 %
58,96 %
69,39 %
65,47 %

87

Anteil Auszubildende an
Berufstatigen

79,06 %
88,19 %
88,26 %
80,61 %
71,94 %
65,78 %
56,02 %
42,62 %
27,67 %
16,83 %
10,31 %
6,46 %
4,22 %
2,87 %
2,11 %
1,55 %
1,17 %
0,91 %
0,72 %
0,62 %
0,52 %
0,43 %
0,39 %
0,37 %
0,31 %
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Auszubildende in Deutschland und in der Techniker am Stichtag 30.09.2016

Auszubildende Deutschland * Auszubildende Techniker

Alter
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
16 bis 25

Manner
52.984 (3,71 %)
99.237 (6,95 %)

136.502 (9,56 %)
149.806 (10,50 %)
121.961 (8,55 %)
89.776 (6,29 %)
66.388 (4,65 %)
48.379 (3,39 %)
35.352 (2,48 %)
26.814 (1,88 %)
827.199 (57,96 %)

Frauen
27.744 (1,94 %)
54.332 (3,81 %)
86.805 (6,08 %)

105.851 (7,42 %)
100.443 (7,04 %)
80.623 (2,76 %)
57.630 (4,04 %)
39.379 (2,76 %)
26.987 (1,89 %)
20.153 (1,41 %)
599.947 (42,04 %)

Manner
4.370 (2,13 %)
10.435 (5,09 %)
16.880 (8,24 %)
21.689 (10,58 %)
20.640 (10,07 %)
16.415 (8,01 %)
12.168 (5,94 %)
8.436 (4,12 %)
5.843 (2,85 %)
4.299 (2,10 %)
121.175 (59,13 %)

Frauen
1.781 (0,87 %)
4.522 (2,21 %)
8.964 (4,37 %)
13.973 (6,82 %)
15.485 (7,56 %)
13.729 (6,70 %)
10.593 (5,17 %)
6.930 (3,38 %)
4.513 (2,20 %)
3.260 (1,59 %)
83.750 (40,87 %)

Tabelle A2 (* Statistik der Bundesagentur fur Arbeit, Tabellen, sozialversicherungspflichtig Beschaftigte und Auszubildende am Arbeitsort (AO) nach
Geschlecht und Alter [Stichtag: 30.09.2016], Nurnberg, April 2017)
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Auszubildende Berufstatige

Jahr
2000
2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016

Manner
10,9
10,8
10,6
10,4

9,4
9,5
8,8
9,2
9,3
10,7
10,2
10,6
10,3
10,7
10,8
11,3
11,2

Frauen
11,1
11,4
11,2
10,6

9,7
9,7
9,0
9,4
9,7
10,9
10,5
10,8
10,8
11,4
11,5
11,9
12,0

Gesamt
11,0
11,0
10,9
10,5

9,5
9,6
8,9
9,3
9,5
10,7
10,4
10,7
10,5
11,0
11,1
11,5
11,5

Tabelle A3 (Auszubildende und Berufstétige in der Techniker; standardisiert)

Manner
11,2
11,3
11,2
10,8
10,3
10,5

9,9
10,2
10,6
11,5
11,6
12,1
12,4
12,8
12,8
13,4
13,3

Frauen
14,5
14,6
14,5
13,8
13,2
13,2
12,6
13,2
13,5
14,4
14,5
15,2
15,5
15,9
16,0
16,8
16,5

Gesamt
12,7
12,8
12,7
12,2
11,7
11,7
11,1
11,6
11,9
12,9
13,0
13,6
13,8
14,2
14,3
15,0
14,8
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AU-Félle je 100 Versicherungsjahre nach ICD-10-Diagnosekapiteln im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstdtige

Auszubildende Berufstatige

Diagnosekapitel Manner Frauen Gesamt Manner Frauen Gesamt

L Bestlmmte infekti6se und parasitare 331 322 32,7 12.7 144 135
Krankheiten

I. Neubildungen 0,5 0,6 0,5 1,4 2,0 1,7
Endokrine, Erndhrungs- und

V. Stoffwechselkrankheiten 0.4 0.7 0.5 0.5 0.7 0.6

V. Psychische und Verhaltensstérungen 4,4 8,2 6,0 4,6 8,3 6,3

VI. bis Krankhmtgn des Nervensystems 7.4 112 9,0 51 7.4 6.1

VIII. und der Sinnesorgane

IX. Krankheiten des Kreislaufsystems 1,8 2,9 2,2 2,7 2,7 2,7

X. Krankheiten des Atmungssystems 64,7 71,9 67,7 33,6 43,1 37,9

XI. Krankheiten des Verdauungssystems 19,1 22,2 20,4 11,2 12,0 11,6

Xil. Krankheiten der Haut und der 33 28 3,1 16 15 15

Unterhaut

Xl Krankheiten des MgskeI—SkeIett— 129 12.0 12,5 163 154 15,9
Systems und des Bindegewebes

XIV. Krankheiten des Urogenitalsystems 1,0 9,0 4,4 1,4 4,5 2,8
Schwangerschaft, Geburt und
. - 0,4 - , 11
KV Wochenbett 0.8 24

Symptome und abnorme klinische

LS und Laborbefunde

15,9 21,5 18,3 6,9 10,3 8,4

XIX. Verletzungen, Vergiftungen 23,7 13,8 19,5 9,1 7,3 8,3

Tabelle A4 (Auszubildende und Berufstétige in der Techniker; standardisiert)
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AU-Tage je 100 Versicherungsjahre nach ICD-10-Diagnosekapiteln im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige

Auszubildende Berufstatige

Diagnosekapitel Manner Frauen Gesamt Manner Frauen Gesamt

L Bestlmmte infekti6se und parasitare 117 123 119 69 80 74
Krankheiten

Il. Neubildungen 7 5 6 37 73 53
Endokrine, Erndhrungs- und

V. Stoffwechselkrankheiten 4 4 4 ? Le 11

V. Psychische und Verhaltensstérungen 99 179 133 186 307 242

VI. bis Krankhmtgn des Nervensystems 31 46 37 57 77 66

VIII. und der Sinnesorgane

IX. Krankheiten des Kreislaufsystems 11 12 11 62 44 54

X. Krankheiten des Atmungssystems 267 311 285 206 271 236

XI. Krankheiten des Verdauungssystems 76 94 83 71 72 72

Xil. Krankheiten der Haut und der 59 >0 25 19 16 17

Unterhaut

Xl Krankheiten des MgskeI—SkeIett— 96 90 93 76 587 281
Systems und des Bindegewebes

XIV. Krankheiten des Urogenitalsystems 6 33 18 14 34 23
Schwangerschaft, Geburt und
XV. Wochenbett - 10 4 = 33 15

Symptome und abnorme klinische

LS und Laborbefunde

60 94 74 73 106 89

XIX. Verletzungen, Vergiftungen 279 132 217 181 138 161

Tabelle A5 (Auszubildende und Berufstétige in der Techniker; standardisiert)
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AU-Tage pro Fall nach ICD-10-Diagnosekapiteln im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige

Auszubildende Berufstatige

Diagnosekapitel Manner Frauen Gesamt Manner Frauen Gesamt

L Bestlmmte infekti6se und parasitare 35 38 3,7 55 5.6 5,5
Krankheiten

I. Neubildungen 15,4 8,7 12,1 26,1 36,2 31,7
Endokrine, Erndhrungs- und

V. Stoffwechselkrankheiten 9.6 6.5 7.9 18,0 17.6 178

V. Psychische und Verhaltensstérungen 22,6 2l,7 22,1 40,6 37,0 38,4

VI. bis Krankhmtgn des Nervensystems 41 41 41 113 105 10,9

VIII. und der Sinnesorgane

IX. Krankheiten des Kreislaufsystems 6,0 4,1 4,9 22,6 16,6 19,8

X. Krankheiten des Atmungssystems 4,1 4,3 4,2 6,1 6,3 6,2

XI. Krankheiten des Verdauungssystems 4,0 4,2 4,1 6,4 6,0 6,2

Xil. Krankheiten der Haut und der 8.6 71 8,0 121 108 115

Unterhaut

Xl Krankheiten des MgskeI—SkeIett— 7.4 75 7.5 169 186 17.7
Systems und des Bindegewebes

XIV. Krankheiten des Urogenitalsystems 6,3 3,6 4,0 10,1 7,5 8,2
XV Schwangerschaft, Geburt und . 116 11,2 . 136 135
Wochenbett

Symptome und abnorme klinische

LS und Laborbefunde

3,8 4,4 4,1 10,7 10,3 10,5

XIX. Verletzungen, Vergiftungen 11,8 9,6 11,1 19,8 19,0 19,5

Tabelle A6 (Auszubildende und Berufstétige in der Techniker; standardisiert)
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AU-Tage je Versicherungsjahr von 2000 bis 2016 nach relevanten ICD-10-Kapiteln — Auszubildende und Berufstatige

Auszubildende Berufstatige

Jahr Kapitel V. | Kapitel X. |Kapitel XI. [Kapitel XIIIl| Kapitel |Kapitel V. | Kapitel X. |Kapitel XI. Kapitel XIIl.| Kapitel
XIX. XIX.

2000 63,7 314,8 102,6 111,6 247,9 128,6 209,2 77,3 270,3 150,9
2001 69,1 322,0 104,0 107,5 238,5 138,1 188,6 77,9 280,6 154,0
2002 74,8 288,5 107,7 109,6 240,2 141,1 182,0 78,2 273,1 155,3
2003 78,3 276,2 103,6 102,8 234,6 140,1 179,0 77,0 255,4 150,6
2004 78,5 232,9 100,8 87,8 218,3 139,3 152,7 76,1 236,8 144,5
2005 74,9 256,6 88,0 85,0 220,0 138,9 183,4 69,6 229,2 1449
2006 68,2 221,8 91,2 84,2 211,5 128,0 160,0 71,9 234,2 146,2
2007 71,8 233,6 98,4 86,0 215,8 142,3 178,5 75,9 240,1 142,2
2008 76,7 236,9 103,2 85,5 213,7 154,2 185,7 76,8 245,0 141,2
2009 85,0 310,6 102,6 93,4 221,2 176,0 217,1 76,2 259,9 150,7
2010 100,5 241,7 94,2 97,4 228,6 196,5 184,7 71,2 267,9 160,9
2011 105,3 252,2 89,4 96,5 233,6 211,7 198,2 71,5 271,2 163,2
2012 112,2 234,8 88,8 94,4 222,7 224,9 193,4 71,5 279,6 161,5
2013 116,3 269,3 88,8 96,3 220,8 222,6 240,9 72,2 275,8 160,2
2014 120,8 247,7 90,2 101,3 228,7 238,7 197,8 74,2 289,8 163,6
2015 1253 287,6 85,9 99,4 219,3 244,8 246,4 73,2 287,0 162,8
2016 132,5 285,5 83,4 93,3 217,5 241,7 235,8 71,7 280,8 161,1

Tabelle A7 (Auszubildende und Berufstétige in der Techniker; standardisiert)
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AU-Tage je Versicherungsjahr nach Berufsfeldern — Auszubildende

Auszubildende

Berufsfeld Manner Frauen Gesamt

Agrarberufe, griine Berufe 13,1 18,0 14,4
Bergbauberufe * 7.2 0,0 6,7
Stein-, Keramik-, Glashersteller/-bearbeiter* 12,3 6,2 10,4
Chemiearbeiter, Kunststoffverarbeiter 12,0 11,8 12,0
Papierhersteller/-verarbeiter, Drucker 9,1 10,8 9,8
Metallberufe: Metallerzeugung/-bearbeitung 12,5 15,3 12,7
Metallberufe: Installations- und Metallbautechnik 13,2 12,7 13,1
Elektroberufe 11,1 13,0 11,2
Textil-, Leder- und Bekleidungsberufe* 13,5 13,8 13,7
Erndhrungsberufe 13,1 18,0 14,7
Bau-, Bauneben- und Holzberufe 15,7 18,0 15,9
Technisch-naturwissenschaftliche Berufe 6,9 9,0 7,5
Waren- und Dienstleistungskaufleute 9,8 12,1 11,0
Verkehrs- und Lagerberufe 16,0 17,4 16,2
Verwaltungs-/wirtschafts-/ sozialwissenschaftliche Berufe 8,1 10,9 9,6
Ordnungs- und Sicherheitsberufe 13,2 12,0 12,9
Medien-, geisteswissenschaftliche und kinstlerische Berufe 7,7 10,5 9,0
Gesundheitsdienstberufe 8,6 11,6 11,1
Sozial- und Erziehungsberufe, Seelsorger 9,6 12,8 11,7
Friseure, Gastebetreuer, Hauswirtschafter, Reinigungskrafte 12,1 14,8 14,0

Tabelle A8 (Auszubildende in der Techniker; roh; * Berufe mit jahresdurchschnittlich weniger als 750 Versicherten)
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AU-Tage je 100 Versicherungsjahre wegen Arbeits- und Wegeunféllen von 2000 bis 2016 — Auszubildende und
Berufstatige

Auszubildende Berufstatige

Jahr Manner Frauen Gesamt Manner Frauen Gesamt
2000 112,3 45,1 84,0 68,1 39,7 55,0
2001 114,9 48,0 86,8 72,1 41,9 58,2
2002 105,6 46,6 80,8 71,0 41,6 57/,
2003 108,4 43,8 81,2 71,7 42,1 58,0
2004 106,9 51,4 83,5 74,1 42,0 59,3
2005 110,7 51,6 85,9 76,0 44,1 61,3
2006 106,9 51,4 83,6 77,9 46,7 63,5
2007 111,3 48,7 85,0 79,1 43,5 62,7
2008 108,5 45,3 81,9 78,1 41,3 61,1
2009 106,9 48,6 82,4 80,9 43,1 63,5
2010 115,2 54,8 89,8 87,6 51,2 70,8
2011 122,8 50,5 92,4 90,0 50,7 71,9
2012 112,3 53,0 87,4 88,0 48,5 69,8
2013 112,7 53,1 87,7 86,5 49,0 69,2
2014 113,5 55,1 89,0 87,0 48,5 69,3
2015 108,6 53,3 85,4 86,3 48,6 68,9
2016 108,0 50,6 83,9 85,4 48,7 68,5

Tabelle A9 (Auszubildende und Berufstétige in der Techniker; standardisiert)
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AU-Tage je 100 Versicherungsjahre wegen Arbeits- und Wegeunfillen nach Berufsfeldern — Auszubildende

Auszubildende

Berufsfeld Manner Frauen Gesamt

Agrarberufe, griine Berufe 198,9 265,1 216,8
Bergbauberufe* - - =
Stein-, Keramik-, Glashersteller/-bearbeiter* 120,16 37,26 93,18
Chemiearbeiter, Kunststoffverarbeiter 87,6 30,7 79,2
Papierhersteller, -verarbeiter, Drucker 75,3 24,3 52,9
Metallberufe: Metallerzeugung/-bearbeitung 108,3 1219 109,1
Metallberufe: Installations- und Metallbautechnik 144,7 82,6 138,6
Elektroberufe 99,1 30,6 94,3
Textil-, Leder- und Bekleidungsberufe* 168,50 82,53 111,26
Erndhrungsberufe 166,1 140,3 157,9
Bau-, Bauneben- und Holzberufe 245,5 136,1 234,4
Technisch-naturwissenschaftliche Berufe 41,2 23,5 36,0
Waren- und Dienstleistungskaufleute 44,2 44,9 44,6
Verkehrs- und Lagerberufe 141,2 94,0 135,7
Verwaltungs-/wirtschafts-/ sozialwissenschaftliche Berufe 26,3 25,4 25,8
Ordnungs- und Sicherheitsberufe 59,8 59,7 59,8
Medien-, geisteswissenschaftliche und kinstlerische Berufe 59,1 46,1 53,2
Gesundheitsdienstberufe 22,8 40,5 37,8
Sozial- und Erziehungsberufe, Seelsorger 37,9 43,4 41,6
Friseure, Gastebetreuer, Hauswirtschafter, Reinigungskrafte 57,4 95,9 84,1

Tabelle A10 (Auszubildende in der Techniker; roh; * Berufe mit jahresdurchschnittlich weniger als 750 Versicherten)
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Verordnete Praparate je Versicherungsjahr nach anatomischen ATC-Gruppen im Jahr 2016 — Auszubildende und
Berufstatige

Auszubildende Berufstatige

ATC-Gruppe Manner | Frauen | Gesamt | Manner | Frauen | Gesamt
Alimentares System und Stoffwechsel 0,20 0,31 0,24 0,47 0,44 0,46
Blut und blutbildende Organe 0,04 0,06 0,05 0,11 0,12 0,12
Kardiovaskulares System 0,04 0,04 0,04 0,99 0,62 0,82
Dermatika 0,20 0,29 0,24 0,19 0,24 0,21
Urogenitales System und Sexualhormone 0,00 1,53 0,64 0,05 0,33 0,18
Systemische Hormonpraparate 0,08 0,21 0,13 0,20 0,65 0,41
Antiinfektiva zur systemischen Anwendung 0,44 0,89 0,63 0,42 0,62 0,51
Antineoplastische und immunmodulierende Mittel 0,02 0,02 0,02 0,04 0,06 0,05
Muskel- und Skelettsystem 0,27 0,36 0,30 0,44 0,44 0,44
Nervensystem 0,27 0,41 0,33 0,44 0,67 0,55
Respirationstrakt 0,25 0,34 0,29 0,32 0,40 0,36
Sinnesorgane 0,07 0,10 0,08 0,12 0,13 0,13
Varia 0,03 0,04 0,04 0,06 0,05 0,06
Nicht ATC-klassifiziert 0,18 0,17 0,18 0,20 0,21 0,20

Tabelle A11 (Auszubildende und Berufstatige in der Techniker; standardisiert)
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Verordnete Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach anatomischen ATC-Gruppen im Jahr 2016 — Auszubildende
und Berufstatige

Auszubildende Berufstatige

ATC-Gruppe Manner | Frauen | Gesamt | Manner | Frauen | Gesamt
Alimentares System und Stoffwechsel 13,49 17,64 15,23 39,82 32,22 36,32
Blut und blutbildende Organe 1,07 2,14 1,52 7,62 5,53 6,66
Kardiovaskulares System 3,79 2,16 3,10 113,55 60,86 89,27
Dermatika 6,34 7,96 7,02 5,83 6,58 6,17
Urogenitales System und Sexualhormone 0,36 128,89 54,39 3,88 22,96 12,67
Systemische Hormonpraparate 4,41 10,58 7,01 13,00 40,48 25,66
Antiinfektiva zur systemischen Anwendung 4,88 7,40 5,94 573 5,86 5,79
Antineoplastische und immunmodulierende Mittel 0,82 1,06 0,92 2,20 4,01 3,03
Muskel- und Skelettsystem 4,11 5,7¢2 4,79 12,22 11,71 11,98
Nervensystem 9,10 11,37 10,06 17,94 25,27 21,32
Respirationstrakt 8,64 10,75 9,53 14,16 15,97 14,99
Sinnesorgane 1,42 2,05 1,69 4,06 4,21 4,13
Varia 7,16 7,33 7,23 11,81 9,11 10,57
Nicht ATC-klassifiziert - - - - - -

Tabelle Al2 (Auszubildende und Berufstatige in der Techniker; standardisiert; *sofern DDD-Angabe vorhanden)
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Verordnete Tagesdosen (DDD) nach anatomischen ATC-Gruppen von 2005 bis 2016 — Auszubildende

ATC Gruppe 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Alimentares System und
Stoffwechsel

Blut und blutbildende

8,7 8,8 97| 10,4 10,7| 11,4 12,4 13,3| 14,1| 151| 148 1572

0,9 0,9 0,9 1,0 1,0 12 12 13 1,3 1.4 1.4 15

Organe
Kardiovaskulares System* 1,8 1,9 2,2 2,4 2,5 2,9 3,1 3,2 3,3 3,1 3,0 3,1
Dermatika 6,1 5,9 6,1 6,2 6,0 6,2 6,2 6,1 6,5 6,7 6,7 7,0

Urogenitales System und

56,3 56,7| 57,7| 58,7 59,5 60,1 587, 57,3 57,0| 57,2 56,7 544
Sexualhormone

Systemische

- 4,7 51 5,5 5,8 5,7 5,9 6,1 6,3 6,6 6,9 6,9 7,0
Hormonpraparate

Antiinfektiva zur

: 6,2 60| 63 67| 73 6,9 6,9 6,5 6,7 6,4 61 5,9
systemischen Anwendung

Antineoplastische und

immunmodulierende Mittel 0,5 0,5 0,5 0,6 0,6 0,6 0,6 0,7 0,8 0,7 0,8 0,9

Muskel- und Skelettsystem 3,1 3,0 3,3 3,6 4,0 4,0 4,3 4,4 4,7 4,7 4,7 4,8
Nervensystem 4,6 4,9 5,6 6,4 6,6 7,3 8,1 8,4 8,7 8,9 9,3| 10,1
Respirationstrakt 9,2 8,4 9,0 8,9 9,2 8,6 9,0 8,6 8,9 9,2 9,2 9,5
Sinnesorgane 1,7 1,7 1,7 1,7 1,7 1,6 1,5 1,5 1,7 1,6 1,6 1,7

Varia 2,4

2,5 2,9 3,1 3,0 2,9 3,0 3,2 4,3 6,7 7,1 7,2

Tabelle A13 (Auszubildende in der Techniker von 2005 bis 2016, standardisiert; sofern DDD-Angabe vorhanden; *Verordnungsvolumen im Jahr 2009 bei

kardiovaskular wirksamen Medikamenten durch eine veranderte Bemessung von definierten Tagesdosen bei bestimmten Lipidsenkern, nicht mit den

Vorjahresergebnissen vergleichbar)
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Verordnete Tagesdosen (DDD) nach anatomischen ATC-Gruppen von 2005 bis 2016 — Berufstatige

ATC Gruppe 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
AABAEITES S Ui 162 172 21,1| 235 242| 263| 284| 30,7 32,7| 344 355 363
Stoffwechsel

s e blvidaT et 44| 46| 47| 50| 50| 53| 55| s8] 60| 63| 65 67
Organe
Kardiovaskulares System* | 62,3 67,0 72,5 79,0 77,5 805 825 837 863 87,2 878 893

Dermatika 51 4,9 51 53 53 54 55 55 5,8 6,0 6,0 6,2

Urogenitales System und

17,3| 16,4| 15,9| 15,4| 14,5| 14,0| 13,3| 12,7| 12,7| 13,0/ 12,9| 12,7
Sexualhormone

Systemische

R 20,1 21,1| 21,6| 22,1| 22,1| 22,7 23,2 23,4 244 250 253| 25,7
Hormonpraparate

Antiinfektiva zur

. 51| 49 53 56 58| 58 59 5,9 6,3 59 5,8 5,8
systemischen Anwendung

Antineoplastische und

immunmodulierende Mittel 2,0 21 2,3 2,5 2,5 2,6 2.4 2,5 2,7 2,8 2,9 3,0

Muskel- und Skelettsystem 10,0 97 10| 106, 10,7 10,8 11,2 113| 116| 11,7| 11,9 120

Nervensystem 11,7 12,1 13,5 150/ 156 17,1 18,3| 19,1| 19,7| 20,3 209 | 21,3
Respirationstrakt 12,1 12,1 12,9| 12,8| 13,0 12,8| 13,4 13,1 13,8| 14,2| 14,5 150
Sinnesorgane 4,0 3,9 4,0 4,0 3,8 3,8 3,8 3,8 4,1 4,1 4,1 4,1

Varia 2,0

21 2,5 2,7 2,8 2,7 2,9 2,8 55| 11,2 11,1 106

Tabelle Al14 (Berufstatige in der Techniker von 2005 bis 2016, standardisiert; sofern DDD-Angabe vorhanden; *Verordnungsvolumen im Jahr 2009 bei

kardiovaskular wirksamen Medikamenten durch eine veranderte Bemessung von definierten Tagesdosen bei bestimmten Lipidsenkern, nicht mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar)
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Verordnete Praparate je Versicherungsjahr nach Berufsfeldern im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige
(ohne ATC-Gruppe GO3A Hormonelle Kontrazeptiva)

Auszubildende Berufstatige

Berufsfeld Manner | Frauen Gesamt | Manner | Frauen Gesamt
Agrarberufe, griine Berufe 2,02 2,89 2,25 4,11 4,23 4,15
Bergbauberufe* 3,09 0,00 2,88 4,32 5,19 4,57
Stein-, Keramik-, Glashersteller/-bearbeiter* 2,34 2,53 2,40 4,72 4,52 4,68
Chemiearbeiter, Kunststoffverarbeiter 2,17 3,28 2,34 4,52 5,78 4,83
Papierhersteller, -verarbeiter, Drucker 1,68 2,87 2,20 4,63 5,16 4,80
Metallberufe: Metallerzeugung/-bearbeitung 2,10 3,44 2,18 4,57 6,24 4,74
Metallberufe: Installations- und Metallbautechnik 2,19 3,30 2,30 4,09 4,98 4,19
Elektroberufe 2,04 3,41 2,13 4,08 5,33 4,19
Textil-, Leder- und Bekleidungsberufe* 1,83 2,86 2,52 4,41 5,46 5,03
Ernahrungsberufe 2,07 3,30 2,46 3,66 5,77 4,52
Bau-, Bauneben- und Holzberufe 2,10 2,99 2,19 3,80 4,21 3,82
Technisch-naturwissenschaftliche Berufe 1,79 2,86 2,11 4,45 4,47 4,45
Waren- und Dienstleistungskaufleute 2,15 3,23 2,71 4,00 4,81 4,46
Verkehrs- und Lagerberufe 2,34 3,48 2,47 5,07 6,05 5,26
\ég:\l:vfaeltungs—/ wirtschafts-/ sozialwissenschaftliche 206 314 2 64 4,09 5.00 4,59
Ordnungs- und Sicherheitsberufe 1,95 3,00 2,23 5,26 4,87 5,15
g:rdui?:—, geisteswissenschaftliche und kinstlerische 159 285 2,16 3.44 4,10 3,81
Gesundheitsdienstberufe 2,23 3,82 3,58 3,36 4,95 4,71
Sozial- und Erziehungsberufe, Seelsorger 2,18 3,60 3,12 3,82 5,07 4,71
Friseure, Gastebetreuer, Hauswirtschafter,

Reinigungskrafte

Tabelle A15 (Auszubildende und Berufstatige in der Techniker; roh; *Berufe mit jahresdurchschnittlich weniger als 750 versicherten Auszubildenden)
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Verordnete Tagesdosen je Versicherungsjahr nach Berufsfeldern im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige
(ohne ATC-Gruppe GO3A Hormonelle Kontrazeptiva)

Auszubildende Berufstatige

Berufsfeld Manner | Frauen Gesamt | Manner | Frauen Gesamt
Agrarberufe, griine Berufe 65 79 69 256 212 242
Bergbauberufe* 31 0 29 264 260 263
Stein-, Keramik-, Glashersteller/-bearbeiter* 70 70 70 297 214 279
Chemiearbeiter, Kunststoffverarbeiter 64 103 69 257 289 265
Papierhersteller, -verarbeiter, Drucker 50 74 61 282 253 273
Metallberufe: Metallerzeugung, -bearbeitung 69 94 71 268 309 272
Metallberufe: Installations- und Metallbautechnik 64 94 67 238 238 238
Elektroberufe 63 99 65 252 262 253
Textil-, Leder- und Bekleidungsberufe* 71 72 72 253 289 274
Erndhrungsberufe 63 93 73 201 301 242
Bau-, Bauneben- und Holzberufe 56 82 59 220 181 218
Technisch-naturwissenschaftliche Berufe 59 86 67 302 227 284
Waren- und Dienstleistungskaufleute 68 85 76 243 225 233
Verkehrs- und Lagerberufe 70 101 74 326 314 324
\és:\l:vfaeltungs—/ wirtschafts-/ sozialwissenschaftliche 69 88 79 263 250 256
Ordnungs- und Sicherheitsberufe 60 99 71 352 235 318
gl:rdui?:—, geisteswissenschaftliche und kinstlerische 53 89 69 501 188 194
Gesundheitsdienstberufe 77 111 106 205 242 237
Sozial- und Erziehungsberufe, Seelsorger 68 99 89 230 242 239
Friseure, Gastebetreuer, Hauswirtschafter,

Reinigungskrafte

Tabelle A16 (Auszubildende und Berufstatige in der Techniker; roh; *Berufe mit jahresdurchschnittlich weniger als 750 versicherten Auszubildenden)



Betroffene und Tagesdosen (DDD) je Betroffenem nach ausgewdhlten Arzneimittelgruppen im Jahr 2016 —

Berufstatige

AO02

AO02B
A02BCO2
Al0
A10A
A10B
A10X

C
€02,3,7,8,9

€02
co3

Cco7
cos

co9

Jo1

N
NO5_06
NO6
NOBA

ATC-Code

Alimentares System und
Stoffwechsel

Mittel bei Sdure bedingten
Erkrankungen

Mittel bei peptischem Ulkus
Pantoprazol

Antidiabetika

Insuline und Analoga
Antidiabetika, exklusive Insuline

Andere Antidiabetika

Kardiovaskulares System

Mittel zu Behandlung des
Bluthochdrucks (C02,3,7,8,9)

Antihypertensiva
Diuretika

Beta-Adrenozeptor-
Antagonisten

Calciumcanalblocker

Mittel mit Wirkung auf das
Renin-Angiotensin-System

Antiinfektiva zur systemischen
Anwendung

Antibiotika zur systemischen
Anwendung

Nervensystem
Psychopharmaka
Psychoanaleptika

Antidepressiva

Tabelle A17 (Berufstatige in der Techniker; standardisiert)

Manner
DDD
je
Betroffene Betroffene
m

15,89 % 242,91
11,12 % 200,43
11,10 % 200,20
8,05 % 187,26
2,64 % 473,87
1,06 % 532,52
2,02 % 339,97
0,00 % -
17,88 % 619,29
15,86 % 607,74
0,43 % 328,66
1,76 % 214,96
6,43 % 175,50
3,32 % 375,52
12,93 % 521,59
25,55 % 21,66
24,31 % 17,21
14,09 % 122,31
5,46 % 223,01
4,47 % 236,79
427 % 235,69

Frauen
DDD
je
Betroffene Betroffene
m

18,30 % 170,24
12,74 % 160,55
12,73 % 160,51
9,44 % 152,08
1,38 % 388,86
0,63 % 401,56
0,93 % 306,14
0,00 % -
13,88 % 426,75
12,15 % 447,20
0,34 % 188,62
1,46 % 188,72
5,91 % 145,66
1,93 % 302,16
7,88 % 463,00
35,10 % 16,09
33,09 % 15,70
20,54 % 118,52
9,06 % 201,02
7,56 % 217,45
7,47 % 216,72
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Gesamt
DDD
je
Betroffene Betroffene
m

17,00 % 206,88
11,87 % 180,70
11,85 % 180,55
8,69 % 169,66
2,06 % 447,58
0,86 % 488,41
1,51 % 330,41
0,00 % -
16,04 % 542,51
14,15 % 544,25
0,39 % 272,13
1,62 % 204,09
6,19 % 162,39
2,68 % 351,21
10,61 % 501,52
29,95 % 18,65
28,35 % 16,40
17,06 % 120,21
7,12 % 210,12
5,89 % 225,36
5,74 % 224,33




104 Gesundheitsreport 2017 — Anhang

10
11
12
13
15
17
22
22
24
26
27
29
30
42
44
44
51
53
56
57
59
59
64

Abbildungs- und Tabellenverzeichnis

Abbildungen

Berufstatige und Auszubildende in der Techniker nach Alter im Zeitraum von 2000 bis 2016
Auszubildende in der Techniker nach Geschlecht und Alter im Jahr 2016

Anteil Auszubildender an Berufstatigen in der Techniker nach Alter im Jahr 2016

Auszubildende in Deutschland und in der Techniker am Stichtag 30.09.2016

Anteil Auszubildender in Bundeslandern im Jahr 2016

Anteil Auszubildender in Branchen (Klassifikation der Wirtschaftszweige 2008) im Jahr 2016

AU-Tage je Versicherungsjahr von 2000 bis 2016 nach Geschlecht — Auszubildende

AU-Tage je Versicherungsjahr von 2000 bis 2016 nach Geschlecht — Berufstatige

AU-Falle und -Tage je Versicherungsjahr nach Bundeslandern im Jahr 2016 — Auszubildende

AU-Falle je 100 Versicherungsjahre nach ICD-10-Diagnosekapiteln — Auszubildende und Berufstatige
AU-Tage je 100 Versicherungsjahre nach ICD-10-Diagnosekapiteln — Auszubildende und Berufstatige
Relative Veranderungen der Fehlzeiten in relevanten Diagnosekapiteln — Auszubildende

Relative Veranderungen der Fehlzeiten in relevanten Diagnosekapiteln — Berufstatige

AU-Tage je Versicherungsjahr nach Berufsfeldern — Auszubildende

AU-Tage wegen Arbeits- und Wegeunfallen von 2000 bis 2016 nach Geschlecht — Auszubildende

AU-Tage wegen Arbeits- und Wegeunfallen von 2000 bis 2016 nach Geschlecht — Berufstatige

AU-Tage je 100 Versicherungsjahre wegen Arbeits- und Wegeunfallen nach Berufsfeldern — Auszubildende
Praparate und DDD je Versicherungsjahr nach Bundeslandern im Jahr 2016 — Auszubildende

Verordnete Praparate je Versicherungsjahr nach anatomischen ATC-Gruppen im Jahr 2016

Verordnete Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach anatomischen ATC-Gruppen im Jahr 2016
Relative Veranderungen des Verordnungsvolumens in relevanten anatomischen Gruppen — Auszubildende
Relative Veranderungen des Verordnungsvolumens in relevanten anatomischen Gruppen — Berufstatige
Verordnete Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach Berufsfeldern im Jahr 2016 — Auszubildende und

Berufstatige (ohne ATC-Gruppe GO3A Hormonelle Kontrazeptiva)

68
69
70
71
72
74
75
77
78
81
82
84
85
86

Betroffenenraten Pantoprazol (ATC-Code AO2BC02) von 2000 bis 2016 — Auszubildende

Betroffenenraten Antidiabetika (ATC-Code A10) von 2000 bis 2016 — Auszubildende

Betroffenenraten Arzneimittel zur Blutdrucksenkung (ATC-Codes C02,3,7,8,9 ) von 2000 bis 2016 — Auszubildende
Betroffenenraten Antibiotika zur systemischen Anwendung (ATC-Code JO1) von 2000 bis 2016 — Auszubildende
Betroffenenraten Antidepressiva (ATC-Code NO6A) von 2000 bis 2016 — Auszubildende

AU-Tage je Versicherungsjahr von 2000 bis 2016 nach Geschlecht

AU-Falle und AU-Tage je Versicherungsjahr nach Bundeslandern 2016

AU-Tage je 100 Versicherungsjahre nach ICD-10-Diagnosekapiteln

Relative Veranderungen der Fehlzeiten in relevanten Diagnosekapiteln

Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach Geschlecht und Alter im Jahr 2016

Arztkontakte sowie Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach Bundeslandern im Jahr 2016

Verordnete Praparate je Versicherungsjahr nach atomischen ATC-Gruppen

Verordnete Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach atomischen ATC-Gruppen

Relative Veranderungen des Verordnungsvolumens in relevanten anatomischen ATC-Gruppen von 2000 bis 2016

(Wert im Jahr 2000 = 100 %)



105

Tabellen

18 Anteil Auszubildende in Branchen (Klassifikation der Wirtschaftszweige 2008) im Jahr 2016

2l Arbeitsunfahigkeit Auszubildende und Berufstatige im Jahr 2016

31 AU-Falle und -Tage je 100 Versicherungsjahre von Auszubildenden nach ICD-10-Diagnosengruppen im Jahr 2016
39 Anteilig relevante dreistellige ICD-10-Diagnosen bei Auszubildenden: AU-Falle im Jahr 2016

40 Anteilig relevante dreistellige ICD-10-Diagnosen bei Auszubildenden: AU-Tage im Jahr 2016

43 Arbeits- und Wegeunfalle Auszubildende und Berufstatige im Jahr 2016

45 ICD-10-Diagnosen bei Arbeits- und Wegeunfallen im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige

46 ICD-10-Diagnosegruppen bei Arbeits- und Wegeunfallen Auszubildende im Jahr 2016

49 Anteilig relevante dreistellige ICD-10-Diagnosen bei Arbeits- und Wegeunfallen — Auszubildende im Jahr 2016
52 Arzneiverordnungen je Versicherungsjahr im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige

61 Haufig verordnete Praparate bei Auszubildenden im Jahr 2016 (je Versicherungsjahr, nach ATC, dreistellig)
62 Verordnete Tagesdosen bei Auszubildenden im Jahr 2016 (DDD je Versicherungsjahr, nach ATC, dreistellig)
67 Betroffene und Tagesdosen (DDD) je Betroffene/-r nach ausgewahlten Arzneimittelgruppen im Jahr 2016 —
Auszubildende

73 Arbeitsunfahigkeit Erwerbspersonen im Jahr 2015 sowie 2016

80 Arzneiverordnungen je Versicherungsjahr 2015 sowie 2016

Tabellen im Anhang

87 Auszubildende im Jahresdurchschnitt (Versicherungsjahre) nach Alter und Geschlecht im Jahr 2016

88 Auszubildende in Deutschland und in der Techniker am Stichtag 30.09.2016

89 AU-Tage je Versicherungsjahr von 2000 bis 2016 — Auszubildende und Berufstatige

90 AU-Falle je 100 Versicherungsjahre nach ICD-10-Diagnosekapiteln im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige
91 AU-Tage je 100 Versicherungsjahre nach ICD-10-Diagnosekapiteln im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige
92 AU-Tage pro Fall nach ICD-10-Diagnosekapiteln im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige

93 AU-Tage je Versicherungsjahr von 2000 bis 2016 nach relevanten ICD-10-Kapiteln — Auszubildende und
Berufstatige

94 AU-Tage je Versicherungsjahr nach Berufsfeldern — Auszubildende

95 AU-Tage je 100 Versicherungsjahre wegen Arbeits- und Wegeunfallen von 2000 bis 2016 — Auszubildende und
Berufstatige

96 AU-Tage je 100 Versicherungsjahre wegen Arbeits- und Wegeunfallen nach Berufsfeldern — Auszubildende

97 Verordnete Praparate je Versicherungsjahr nach anatomischen ATC-Gruppen im Jahr 2016 — Auszubildende und
Berufstatige

98 Verordnete Tagesdosen (DDD) je Versicherungsjahr nach anatomischen ATC-Gruppen im Jahr 2016 —
Auszubildende und Berufstatige

99 Verordnete Tagesdosen (DDD) nach anatomischen ATC-Gruppen von 2005 bis 2016 — Auszubildende

100 Verordnete Tagesdosen (DDD) nach anatomischen ATC-Gruppen von 2005 bis 2016 — Berufstatige

101 Verordnete Praparate je Versicherungsjahr nach Berufsfeldern im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige
(ohne ATC-Gruppe GO3A Hormonelle Kontrazeptiva)

102 Verordnete Tagesdosen je Versicherungsjahr nach Berufsfeldern im Jahr 2016 — Auszubildende und Berufstatige
(ohne ATC-Gruppe GO3A Hormonelle Kontrazeptiva)
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