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Vorwort des Kanzlers

Unter dem Leitbild ,Gesundheitsbewusste Fridericiana: Ort
des gesunden Lebens, Lernens, Arbeitens!” wurde im Jahr
2001 das Projekt ,Gesunde Uni“ u. a. mit dem Ziel gestartet,
Gesundheit und Wohlbefinden unserer Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter zu erhalten und zu foérdern.

Vor Ihnen liegt der zweite Gesundheitsbericht. Er gibt eine g
Ruckschau auf die Aktivitdten zur Gesundheitsforderung an
der ,Fridericiana’ in den Jahren 2004 bis 2006 sowie einen
Einblick, was seit Januar 2007 an Neuem angelaufen ist.

Nach Ablauf der Projektphase im Dezember 2006 richtete
die Universitat Karlsruhe im Januar 2007 eine Personalstel-
le flir Gesundheitsférderung ein. Wir bewahren damit unsere lange Tradition der Ge-
sundheitsforderung und verleihen unserer besonderen Verantwortung gegenuber
unseren Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern Ausdruck.

In diesem Zusammenhang mochte ich die herausragenden Verdienste unseres im
letzten Jahr zu unser aller Bedauern verstorbenen stellvertretenden Kanzlers und
Kollegen, Roland Jock, wirdigen, der mit seinem persénlichen Engagement einen
wesentlichen Beitrag zur Forderung des Projektes geleistet hat. Meinem Dank fur
seinen Einsatz mochte ich an dieser Stelle noch einmal Ausdruck verleihen.

Die Entstehung und Durchfiihrung des Projekts haben die Techniker Krankenkasse,
die BAD Gesundheitsvorsorge und Sicherheitstechnik GmbH und die Unfallkasse
Baden-Wiurttemberg sowohl finanziell als auch mit ihrem Know-how unterstitzt, de-
nen ich an dieser Stelle ebenfalls meinen Dank aussprechen mdchte.

Mit der positiven Entscheidung fur unsere Universitat im Rahmen der Exzellenzinitia-
tive im Oktober letzten Jahres stehen wir vor gro3en Herausforderungen, die von al-
len Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern einen intensiven persénlichen Einsatz erforder-
lich machen. Vor diesem Hintergrund kommt der Gesundheitsférderung ein wichtiger
Stellenwert zu.

Auch zuklnftig wollen wir MalRnahmen und Angebote der Gesundheitsforderung auf
die Bedurfnisse unserer Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter hin ausrichten und fordern
sie auf, sich aktiv zu beteiligen, in dem sie lhre Anregungen auf3ern. Dartber hinaus
sind wir bereit unser Know-how an andere Organisationen weiter zu geben, um das
Thema Gesundheit gesamtgesellschaftlich zu férdern.

Dr. Dietmar Ertmann



Vorwort des Institutsleiters Sport und Sportwissenschaft

Die gesellschaftlichen Entwicklungen in den letzten Jahren
sind gepragt von zunehmender Digitalisierung und Globalisie-
rung sowie vom demographischen Wandel. Letztere erzeu-
gen unter anderem einen erhfhten Wettbewerbsdruck, den
auch die Hochschulen zu spuren bekommen. Um im Wettbe-
werb bestehen zu kdnnen, bedarf es neben hoch entwickelter
Technik und fachlicher Kompetenz, auch leistungsfahiger und
motivierter Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter. Gesundheit und
Wohlbefinden tragen wesentlich zur Leistungsfahigkeit und
Motivation der Beschéftigten bei.

Hier setzt die Gesundheitsférderung an! Die Gesundheitsfor-
derung stellt den Menschen und das Zwischenmenschliche in den Vordergrund. Aus
diversen arbeitswissenschaftlichen und -psychologischen Studien sind die Arbeits-
merkmale bekannt, die Wohlbefinden, Gesundheit und letztendlich Arbeitsverhalten
positiv bzw. negativ beeinflussen. Faktoren wie z.B. hoher Handlungsspielraum und
soziale Unterstlitzung sind als Ressourcen bekannt. Als Risiken gelten beispielsweise
unfaires Vorgesetzten- und Kollegenverhalten.

Die Hochschulen - als Arbeitsplatz und Ausbildungsstatte - sind herausgefordert, ihre
Arbeits- und Organisationsbedingungen so zu gestalten, dass die Beschéftigten opti-
male Voraussetzungen erhalten, um zum Erfolg der Hochschule beizutragen. Die Vor-
aussetzungen hierfir - eine breite Infrastruktur im strukturellen und personellen Be-
reich - sind gegeben.

Die Universitat Karlsruhe unternimmt seit Anfang der 1990er Jahre Bemihungen, Ge-
sundheitsférderung in Struktur und Ablauf der Universitat zu integrieren. Die Erfolge
des von 2002 bis 2006 durchgefuhrte Modell-Projekts Gesunde Uni konnten das
Steuerungsgremium sowie die Universitatsleitung von der Wichtigkeit und Notwendig-
keit Uberzeugen. Es wurde mit der Schaffung einer halben Personalstelle eine tragfa-
hige Grundlage zur dauerhaften Fortfihrung der Gesundheitsforderung gelegt. Mit
dem Projekt sind naturlich nicht alle Probleme und Missstéande beseitigt, insbesondere
in Bereichen wie soziale Kompetenzen, Kommunikation, Transparenz von Universi-
tatszielen und Beteiligung der Beschatftigten herrscht Optimierungsbedarf. Hier ist der
AK Gesunde Uni zukunftig gefragt, tragfahige Konzepte zu entwickeln und umzuset-
zen.

Gut aufgestellt ist die Universitat, wie man dem vorliegenden Bericht entnehmen kann,
in dem Bereich Arbeitsschutz und Weiterbildungsangebote. Auch bietet sie ihren Be-
schaftigten und ihren Studierenden vielfaltige Moéglichkeiten ihre Fitness zu erhalten
und zu steigern. Mdglich ist dies durch ein breites Angebot durch den Betriebssport,
den Hochschulsport und dem Zentrum fir Fitness, Gesundheit und Diagnostik.

Prof. Dr. Klaus Bos



I Kurzbericht

Der zweite Gesundheitsbericht schreibt den ersten Bericht aus dem Jahr 2004 fort. Er
basiert auf den Ergebnissen einer Mitarbeiterbefragung (N= 467) aus dem Jahre
2004. Inhalte der Befragung waren zum einen Ressourcen und Risiken, die aus der
Arbeitstatigkeit, den Organisationsbedingungen und der Arbeitsplatzumgebung resul-
tieren. Zum anderen wurden die Beschéftigten nach ihrem Gesundheitsverhalten, wie
z.B. sportliche Aktivitat, Rauchen, Fehlzeiten, psychosomatische Beschwerden be-
fragt.

Diese Art der Erfassung von Gesundheitsdaten wurde gewahlt, weil seitens der ge-
setzlichen Krankenkassen keine verwertbaren Auswertungen tber das Krankheitsge-
schehen an der Universitat Karlsruhe vorliegen. Die Mitarbeiterbefragung wird er-
ganzt von Arbeitsplatzanalysen, Gesundheitswerkstéatten, Unfallstatistiken und den
Jahresberichten der Arbeitsmedizin.

Soziodemographische Struktur der Universitat Karlsruhe

Von den knapp 4000 Mitarbeiter/-innen der Universitat sind ca. 1800 in der Verwal-
tung und dem Technischen Dienst beschéftigt, wovon 30% der Zentralen Verwal-
tung/den zentralen Einrichtungen angehdren und 70% den Instituten. Auffallig ist der
hohe Anteil an alteren Beschéftigten (39% sind alter als 49 Jahre). Dieser ist fur
Hochschulen typisch (vgl. Gesundheitsbericht TU Darmstadt 2004). Im Vergleich zum
allgemeinen Bundesdurchschnitt sozialversicherungspflichtig Beschéftigter ist das
Alter der Beschéftigten an der Universitat hoher (Quelle Statistisches Bundesamt
2006).

Manner arbeiten Gberwiegend Vollzeit und im technischen Dienst, Frauen im Verwal-
tungsdienst und verstarkt Teilzeit (40%).

Tab. 2.1: Soziodemographische Daten

e - 1730

Gender: Beschéftigungsverhaltnis:

Frauen 51,0% Vollzeit 77,2%

Manner 49,0% Teilzeit 22,8%

Behinderte Beschaftigte 4,5% Dienstbereich:

Schwerbehinderte Be- 5,6% Verwaltung/Bibliothek 39,4%

schaftigte Technik/Pflege/Wartung 60,6%

Alter: iuegj;?rrlegkelt zur Uni: 10

<40 Jahre 29,:9% 6-10 Jahre 11,9%

40-49 Jahre 30,8% ’

> 49 Jahre 39.3% 11-20 Jahre 28,4%
> 20 Jahre 26,5%




Ergebnisse zur Gesundheitssituation der Beschatftigten

Befragt zu ihrer gesundheitlichen Situation geben die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
aus den Dienstbereichen Verwaltung, Pflege, Technik und Wartung an, dass ihr all-
gemeiner Gesundheitszustand eher gut sei. Dies deckt sich mit reprasentativen Aus-
sagen. Unter den Befragten auf3ern jedoch 12,3%, dass der Gesundheitszustand sich
negativ/sehr negativ auf die berufliche Leistungsfahigkeit auswirke. Das Alter der Be-
fragten spielt hierbei keine Rolle. Signifikant haufiger wird der Gesundheitszustand
von den Mannern negativ eingeschatzt.

Die krankheitsbedingten Fehlzeiten betragen laut der befragten Mitarbeiter/innen
durchschnittlich acht Arbeitstage. Diese Zahl lasst sich nicht verifizieren — dies ist kri-
tisch zu hinterfragen. Aus anderen Erhebungen ist bekannt, dass die Fehlzeiten im
offentlichen Dienst deutlich dariber liegen. Laut AOK Fehlzeiten-Report 2004 betra-
gen diese beispielsweise 13 Tage in Offentlichen Verwaltungen und 14 Tage im Bau-
gewerbe.

Trotz allgemein guter Gesundheit liegen gesundheitliche - vor allem psychische - Be-
schwerden vor. Gerade psychische Belastungen haben gegenitber 2002 auffallend
stark zugenommen. 2/3 der Befragten sind betroffen, darunter 1/3 sogar stark. Es
handelt sich u.a. um die Beschwerdebilder Reizbarkeit, Innere Unruhe und Grubelei.
Die Zunahme psychischer Beschwerden an der Universitat spiegelt einen verstarkt in
den letzten Jahren auftretenden gesamtgesellschaftlichen Trend wider, der sich in
vergleichbaren anderen Studien wieder findet. Vor diesem Hintergrund werden in der
Folge vom AK Gesunde Uni vermehrt psychische Belastungen in den Fokus gesund-
heitsforderlicher Bemihungen genommen.

Reizbarkeit

450 4 431 428

275 287

0 2002
| 2004

10,0 7,6

5'0 | .
0,0 T

gar nicht kaum maig stark

57

Auspragung
Abb. 2.1: Entwicklung der Auspragung von Reizbarkeit



Beschwerden durch Kreuz- und Ruckenschmerzen sind auf dhnlich hohem Niveau
wie 2002. Insgesamt sind nahezu 90% der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter betroffen
davon ein Viertel stark. Erfreulicherweise haben Schulter- und Nackenschmerzen
abgenommen.

Ergebnisse zur Arbeitssituation der Beschaftigten

Arbeits- und Organisationsbedingungen nehmen Einfluss auf die Arbeitszufrieden-
heit, das Wohlbefinden und die Gesundheit von Arbeitnehmern/-innen. Die eigens
eingerichtete Abteilung fur Arbeitssicherheit und Umweltschutz, die die Universitat bei
der Einhaltung und Umsetzung der arbeitsschutzrechtlichen Bestimmungen berat,
erhebt u. a. regelmafdig eine Unfallstatistik. Diese zeigt auf, dass im Vergleich zum
Offentlichen Dienst (36 meldepflichtige Unfalle/1000 Vollzeitaquivalente laut Bundes-
verband der Unfallkassen 2004) die Unfallquote an der Universitat Karlsruhe niedrig
ausfallt (6 meldepflichtige Unfalle/1000 VZA). Die Unfallguoten an baden-
wuirttembergischen Universitaten liegen zwischen 6 und 10. Insgesamt haben die
meldepflichtige Unfélle zu einem Ausfall von insgesamt 703 Arbeitstagen gefihrt.
Von denen gehen laut Unfallprotokolle 40% auf (Uberwiegend fremd verschuldete)
Wegeunfalle zurick.

In der Gruppe der Frauen gab es einen unerklarlichen sprunghaften Anstieg zum Vor-
jahr. Diese Gruppe wird zukinftig genauer analysiert, um heraus zu finden, ob es ein
statistischer ,Ausreifl3er” war oder ob es sich um einen Aufwartstrend handelt.

Befragt nach ihrer Zufriedenheit mit der allgemeinen Arbeitssituation geben die Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter ein ,eher zufrieden® an. Es zeichnet sich jedoch ab, dass -
wie schon im Bereich Gesundheit - die Mitarbeiter gegeniiber den Mitarbeiterinnen
eine tendenziell geringere Zufriedenheit auf3ern insbesondere im Technischen
Dienst.

Die Entwicklung einzelner Arbeitsmerkmale gestaltet sich recht unterschiedlich. Er-
freulicherweise werden mehr Partizipationsmdglichkeiten (Mitwirkungsmaglichkeiten)
gesehen seit der ersten Befragung. Sie ist auf einem zufrieden stellenden Niveau
(MW: 2,8). Die Befahigung zur Partizipation sowie die Schaffung von entsprechenden
Rahmenbedingungen sind laut Luxemburger Deklaration ein wesentliches Ziel von
betrieblicher Gesundheitsférderung.

Wesentliche, d.h. die psychische Gesundheit beeinflussende, Arbeitsmerkmale, die
im Jahr 2002 im Vergleich zur Normstichprobe noch tberdurchschnittlich gut bewer-



tet wurden, schnitten 2004 signifikant schlechter ab. Die Entwicklung stellt sich wie
folgt dar:

Tab. 2.2: Entwicklung ausgewahlter Arbeitsmerkmale

Merkmal Entwicklung Beispielitems
Abnahme 1) Bei dieser Arbeit macht man etwas Gan-
) zes, Abgerundetes.
Ganzheitlichkeit der MW 2002: 3,6 o beit k _ H
Aufgabe MW 2004: 3,2 2) Bei meiner Arbeit kann man eine Sache
oder einen Auftrag von A bis Z herstellen bzw.
ausfuhren
Abnahme 1) Es gibt fast jeden Tag etwas anderes zu
Vielfalt der Aufgaben MW 2002: 3,5 |Un
MW 2004: 3,1 2) Diese Arbeit ist abwechslungsreich
Abnahme 1) Es ist einem genau vorgeschrieben, wie
MW 2002: 3.5 man seine Arbeit machen muss

MW 2004: 3,2 2) Diese Arbeit erlaubt es, eine Menge eige-
ner Entscheidungen zu treffen

3) Man kann sich seine Arbeit selbstandig

Tatigkeitsspielraum

einteilen
Abnahme 1) Bei dieser Arbeit verliert man viele Fahig-
Qualifikationspotentials MW 2002: 3,2 keiten, die man friher hatte
der Arbeitstatigkeit MW 2004: 2,7 2) Man kann bei dieser Arbeit immer wieder

Neues dazulernen

Um zu beurteilen, ob es sich um einen Trend handelt, sind Folgeutersuchungen no-
tig.

Wie in der ersten Befragung wird das Vorgesetztenverhalten tberwiegend nicht als
belastend bezeichnet, jedoch wird mitarbeiterorientiertes Verhalten sowie Unterstt-
zung durch Vorgesetzte tUberwiegend vermisst. Kritisiert wird von den Befragten,
dass sie Uber Veréanderungen nicht rechtzeitig informiert werden. Der mangelnde In-
formationsfluss wurde auch in den im Rahmen der Gesundheitsforderung an der Uni-
versitat durchgefuhrten Gesundheitswerkstatten immer wieder als problematischer
Aspekt zur Sprache gebracht. Durch die Gesundheitswerkstatten haben sich jedoch
in den betroffenen Abteilungen fur die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter spirbare Ver-
besserungen ergeben.

Nach Auswertung der vorliegenden Ergebnisse kann vorsichtig vermutet werden —
auch wenn kein Kausalzusammenhang hergestellt werden kann —, dass der Anstieg
der Belastungen in der Arbeitssituation mitverantwortlich ist fir den Anstieg der psy-
chischen Beschwerden. Um aufzuzeigen, ob es sich wirklich um einen Trend handelt,
sind fortlaufende sowie vertiefende Untersuchungen geplant. Ferner sind verstarkt
arbeitssituationsbezogene Maflinahmen notwendig, die einen Anstieg der Belastun-
gen und Beschwerden verhindern.
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Der AK Gesunde Uni halt weitere abteilungs-/gruppenbezogene Interventionen wie

beispielsweise Gesundheitswerkstatten fur sinnvoll. Neben diesem punktuellen An-

satz wird eine psychologisch betreute Anlaufstelle beflirwortet, die jedem/r Mitarbei-

ter/in bei arbeitsbezogenen Problemen zur Verfigung steht.

Umsetzung der Ergebnisse in Mal3hahmen

v

Seit 2004 werden jahrlich Fuhrungskrafte der Universitat in dem Themengebiet
~Fuhrung & Gesundheit* mittels Seminaren geschult, um den in den Befragun-
gen bemangelten Aspekten bspw. der fehlenden Unterstlitzung und Mitarbei-
terorientiertheit Rechnung zu tragen.

Um die aus Bildschirmarbeit resultierenden Beschwerden zu bekampfen, wer-
den seit 2005 Bildschirmarbeitsplatzberatungen verbunden mit praktischen
Ubungen und Begehung des Arbeitsplatzes durchgefiihrt.

Seit Mai wird ein Bewegungs- und Ergonomieprogramm fir Mitarbeiter in
Werkstéatten durchgefuihrt, welches geplant ist, auf weitere Arbeitsgruppen
auszudehnen.

Diverse Seminare, Kurse und Workshops aus den Themenbereichen Gesund-
heit, Fitness, Stressbewaltigung, Konfliktbewaltigung etc. werden stetig ange-
boten.

Einmal jahrlich finden Gesundheitstage zu einem Schwerpunktthema statt.

Das Bewegungs- und Sportangebot ist priméar durch den Betriebs-, Hoch-
schulsport und das Walk In abgedeckt. Zielgruppenorientierte Angebote wer-
den zusatzlich angeboten, z.B. fir Reinigungskrafte, fur ,Sport-
Anfanger/innen*.

DarUber hinaus werden regelmaf3ig Mallnahmen zur Gesundheitsforderung
u.a. von der Abteilung Arbeitssicherheit und Umweltschutz, der Abt. kww - Die
Wissenschaftliche Weiterbildung, der Beauftragten fir Chancengleichheit so-
wie den Betriebsarzten durchgefihrt.
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1 Gesundheitsbericht

1 Einleitung

An der Universitat Karlsruhe studieren und arbeiten ca. 20.000 Personen. Hier sind sie
Zielgruppe gesundheitsfordernder Mal3nahmen. Um Effektivitdt und Effizienz des Pro-
jektes und der Interventionen zu gewahrleisten, wurde mit einer ausgewahlten Ziel-
gruppe begonnen: dem Personal in der Verwaltung und dem Technischen Dienst.

Das Modellprojekt ,Gesunde Uni“ wurde 2001 vom Institut fir Sport und Sportwissen-
schaft initilert und 2006 abgeschlossen. Ziele des Projekts waren einerseits die syste-
matische Erfassung und Starkung von gesundheitsférdernden Ressourcen und ande-
rerseits die Aufdeckung und Behebung von Risikofaktoren in der Lebens- und Arbeits-
welt der Universitat Karlsruhe. Orientierung fir das Handeln des Arbeitskreises Gesun-
de Uni geben das Modell der Salutogenese von A. Antonovsky, die Ottawa-Charta, die
Jakarta-Erklarung und die Luxemburg-Deklaration.

An Interventionen hervorzuheben sind die Mitarbeiterbefragungen in den Jahren 2002
und 2004, der 1. Gesundheitsbericht einer deutschen Hochschule (2004), Seminare
zum Thema ,Fuhrung & Gesundheit, Gesundheitswerkstatten in ausgewéhlten Berei-
chen, die Ausrichtung einer nationalen Tagung im September 2004, Aktionstage rund
um das Thema Gesundheit sowie die Mitwirkung an der Veroffentlichung des Buches
.Gesundheitsférderung im Setting Hochschule® (erschienen 2007).

Nach Abschluss und Auswertung des Modellprojekts hat die Universitat Karlsruhe eine
halbe Personalstelle fir die Koordination und Weiterfihrung der Gesundheitsférderung
eingerichtet.

In dem vorliegenden Bericht wird an den letzten Gesundheitsbericht, der im Herbst
2004 erschienen ist, angeknupft. Er gibt einerseits Auskunft Giber die Gesundheits- und
Arbeitssituation bei den Beschéftigten in Verwaltung und Technik (inkl. Pflege und War-
tung). Die Ergebnisse beruhen auf Befragungen und Analysen. Andererseits berichtet
er uber ergriffene Interventionen. In Kapitel 2 sind die wesentlichen Ergebnisse in ei-
nem Kurzbericht vorangestellt. Ausfuhrlich wird Uber die Arbeit des Arbeitskreises Ge-
sunde Uni im dritten Kapitel berichtet. Zum einen werden Analyseergebnisse vorgestellt
(Mitarbeiterbefragung, Gesundheitswerkstéatten und Arbeitssituationsanalyse), zum an-
deren daraus abgeleitete Interventionsmalinahmen.

Ferner werden die Ergebnisse der Abteilungen Arbeitssicherheit und Umweltschutz
sowie der Arbeitsmedizin (BAD Gesundheitsvorsorge und Sicherheitstechnik GmbH)
angefuhrt (Kap. 4). AbschlieBend in Kapitel 5 werden weitere universitatsinterne Anbie-
ter und deren z. T. stetig angebotenen gesundheitsféordernden MaRnahmen vorgestellt.
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2 Arbeitskreis Gesunde Uni

Der Arbeitskreis ,Gesunde Uni* (AK Gesunde Uni) konstituierte sich Ende 2001 auf
Initiative des Instituts flr Sport und Sportwissenschaft (Leiter Prof. Dr. K. Bés) und
nahm 2002 unter der Leitung von Herrn Dr. F. Groben seine Arbeit auf. Zunachst auf
drei Jahre angelegt, war schnell ersichtlich, dass dieser Zeitraum fur das Projekt ,Ge-
sunde Uni* zu knapp bemessen ist. Eine Verlangerung um weitere zwei Jahre, d.h.
bis Ende 2006, erfolgte.

Ermoglicht wurde das Projekt durch die Unterstitzung der Techniker Krankenkasse,
der BAD Gesundheitsvorsorge und Sicherheitstechnik GmbH und der Unfallkasse
Baden-Wirttemberg. Auf Seiten der Universitat Karlsruhe (TH) erfuhr das Projekt
Unterstitzung durch den Kanzler der Universitat, Dr. D. Ertmann, den Leiter des Insti-
tuts fur Sport und Sportwissenschaft, Prof. Dr. K. Bds, und dem damaligen Stellver-
treter des Kanzlers und Leiter der Hauptabteilung Personal und Soziales, R. Jock.

Der AK Gesunde Uni setzte sich in den letzten funf Jahren aus folgenden Mitglie-
dern/Vertretern zusammen:
e Abt. Personal und Soziales

e Abt. Arbeitssicherheit und Umweltschutz

e Abt. Arbeitswissenschaft des Instituts fir Industriebetriebslehre und Industrielle
Produktion

e Abt. kww — Die Wissenschaftliche Weiterbildung der Universitat Karlsruhe (TH)
e Beauftragte fir Chancengleichheit

e Betriebsarzt (BAD Gesundheitsvorsorge und Sicherheitstechnik GmbH)

¢ Institut fir Sport und Sportwissenschaft

e Personalrat

e Techniker Krankenkasse

e Unfallkasse Baden-Wiurttemberg.

Die Ubergeordneten Bausteine des Handels sind — wie in Abbildung 3.1 entnehmbar -
Informieren Uber ,gesundes” Arbeiten, Entwicklung und Durchfihrung von bedarfs-
orientierten, zielgruppenspezifischen verhaltnis- und verhaltensbezogenen Mal3nah-
men, Sensibilisierung und Schulung von Fuhrungskraften hinsichtlich der Bedeutung
von ,Fuhrung & Gesundheit“ und die Schaffung von Transparenz, in dem eine konti-
nuierliche Offentlichkeitsarbeit betrieben wird. Diese Bausteine unterliegen einer kon-
tinuierlichen Evaluation, die vor allem durch Analysen wie Befragungen, Diskussions-
verfahren, Feedbackbdgen/-workshops etc. gewéhrleistet wird.
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Offentlichkeitsarbeit

Verhaltenorientierte
MalRnahmen

Abb. 3.1: Elemente der Projektarbeit , Gesunde Uni*

Nach Abschluss der Projektphase wurde Frau C. Hildebrand im Januar 2007 mit der
Weiterentwicklung der Gesundheitsforderung betraut. Die Mitglieder des AK Gesunde
Uni erklarten sich bereit, auch zukilnftig die Gesundheitsforderung als Quer-
schnittsaufgabe zu betrachten und dem entsprechend zu férdern. Von den externen
Unterstitzern beendete die Techniker Krankenkasse ihre Arbeit, bot jedoch die Aus-
sicht auf eine erneute Kooperation.

Im Folgenden sind die MaBnahmen aufgefihrt, die seit dem letzten Gesundheitsbe-
richt durchgefuhrt wurden.
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2.1 Analysen

Analysen in der betrieblichen Gesundheitsforderung dienen der Bedarfsermittlung
geeigneter MalRnahmen und ermdglichen ein zielgruppenspezifisches Vorgehen.
DarUber hinaus fordern sie die Aktivierung von Beschéftigten. Durch Befragungen,
Gruppendiskussionen 0.4. werden die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter angeregt, U-
ber Zusammenhange zwischen ihrer Gesundheit und dem Geschehen in der Univer-
sitét nachzudenken und Zukunftsperspektiven zu entwickeln. Das Thema Gesundheit
gewinnt an Stellenwert.

Der Arbeitskreis hat seit dem Erscheinen des 1. Gesundheitsberichts 2004 eine wei-
tere schriftliche Befragung der Universitatsbeschaftigten in Verwaltung und Technik
vorgenommen sowie Gruppendiskussionsverfahren (Arbeitssituationsanalysen und
Gesundheitswerkstatten) eingesetzt, um die erhobenen Befragungsergebnisse zu
spezifizieren. Ausgewahlte Ergebnisse werden in Kap. 3.1.1, 3.1.2 und 3.1.3 darge-
stellt.

2.1.1 Schriftliche Befragung

Im Dezember 2004 wurden die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im nichtwissenschaft-
lichen Dienst der Universitat Karlsruhe (TH) zum zweiten Mal zu ihrer Gesundheits-
und Arbeitssituation befragt (Im September 2002 fand die erste umfassende Befra-
gung im Rahmen des Projektes Gesunde Uni statt). Fir die Befragung wurde der ur-
sprungliche Fragebogen - etwas verkirzt - eingesetzt. Nahere Angaben befinden sich
im 1. Gesundheitsbericht, der als Download auf der Homepage www.sport.uni-

karlsruhe.de/gesunde-uni zur Verfiigung steht.

Neben den in Tabelle 3.1 dargestellten Aspekten wurden soziodemographische Da-
ten, die Zufriedenheit mit der universitatsinternen Kommunikation und Weiterbildung,
krankheitsbedingte Fehlzeiten, der Handlungsbedarf sowie die Teilnahme an Ange-
boten des Projektes Gesunde Uni erfasst.


http://www.sport.uni-karlsruhe.de/gesunde-uni
http://www.sport.uni-karlsruhe.de/gesunde-uni
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Tab. 3.1: Dimensionen des Fragebogens

Benennung Inhalt Operationalisierung

Aufgabencharakteristika, Ar-
beitsbelastungen, Organisati-
onale Ressourcen im Betrieb,
Soziale Ressourcen im Ar-
beitsbereich, Soziale Unter-
stlitzung im Betrieb

Salutogenetische Subjektive
Arbeitsanalyse. Udris, I., Ri-
mann, M. (1999)

Arbeitsbedingungen

Zufriedenheit Uber Arbeits-
Arbeitszufriedenheit platzbedingungen, Aufgaben | Borg (leicht modifiziert, 1995)
und Tatigkeiten, Arbeitgeber

Subjektive psychosomatische | Zerssen-Beschwerdeliste

Beschwerden Beschwerden (24 Items) (1971)

Psychische Befinden, kdrper-
liche Verfassung, soziale Be- |Woll, A. (1997)

ziehungen, funktionale Kom- | (leicht modifiziert)
petenz

Subjektive Gesundheit

Haufigkeit, Dauer und Intensi-

Sportliche Aktivitat tat von sportlicher Aktivitat

Woll, A. (1997)

Angeschrieben wurden insgesamt 1736 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter aus den Be-
reichen Bibliothek, Verwaltung, Technik, Pflege und Wartung. 525 Beschéftigte sind
der Zentralen Verwaltung und den Zentralen Einrichtungen zugeh6érig, 1211 den Insti-
tuten.

Die Daten in der Tabelle 3.2 gewé&hren einen Uberblick tiber die Struktur innerhalb
der Zielgruppe im Vergleich zu dem Zeitpunkt der ersten Befragung im Jahr 2002.

Insgesamt betrachtet hat sich die Struktur im Vergleich zum Jahr 2002 kaum veran-
dert. Es herrscht ein ausgeglichenes Geschlechterverhaltnis an der Universitat Karls-
ruhe, wobei im Bereich Verwaltung/Bibliothek mehr als drei Viertel der Beschaftigten
Frauen sind, im Technischen Dienst dem gegeniber weniger als ein Drittel.

Mehr als drei Viertel der Personalstellen sind Vollzeitstellen. Bei naherer Betrachtung
zeigt sich, dass diese Uberwiegend Manner innehaben (95%). Frauen nutzen ver-
starkt die Teilzeitarbeit (40%). Weitere typische Strukturmerkmalsauspragungen sind
das hohe Durchschnittsalter der Beschaftigten und analog dazu die lange Universi-
tatszughorigkeit. Insgesamt liegt die Altersstruktur hoher als der bundesdeutsche
Durchschnitt sozialversicherungspflichtig Beschéftigter.
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Gemald dem Statistischen Bundesamt Deutschlands (2005) verteilen sich die sozial-
versicherungspflichtig Beschaftigten (N= 26.178.266; davon 45,4% Frauen) wie folgt
auf die einzelnen Altergruppen:

e Dis 40 Jahre: 49%
e 40-50Jahre: 29%
e ab 50 Jahre: 22%.
Die Struktur an der Universitat zu beiden Erhebungszeitpunkten lasst sich der Tabelle

3.2 entnehmen.

Tab. 3.2: Stichprobenbeschreibung 2002 und 2004

Struktur 2004 2002
(N=1736) (N=1660)

Gender:
Frauen 51,0% 50,9%
Manner 49,0% 49,1%
Behinderte Beschaftigte 4,5% 4,7%
Schwerbehinderte Beschaftigte 5,6% 5,5%
Alter:
< 40Jahre 29,9% 31,1%
40-49 Jahre 30,8% 29,5%
> 49 Jahre 39,3% 39,4%
Zugehdorigkeit:
< 6 Jahre 33,2% 31,1%
6-10 Jahre 11,9% 14,2%
11-20 Jahre 28,4% 26,4%
> 20 Jahre 26,5% 28,3%
Dienstbereich:
Verwaltung/Bibliothek 39,4% 39,9%
Technik/Pflege/Wartung 60,6% 60,1%
Beschéftigungsverhaltnis:
Vollzeit 77,2% 77,7%
Teilzeit 22,8% 22,3%
Organisationsbereich:
Zentrale Einrichtungen/Verwaltung 30,2% 30,8%
Institute 69,8% 69,2%

Rucklaufquote und -struktur

An der anonymen schriftlichen Befragung haben im Dezember 2004 27,0% der Ziel-
gruppe teilgenommen (September 2002 waren es 29,4%).

Primar teilgenommen an der Befragung haben Frauen und Personen der Altersgrup-
pe 40-49 Jahre sowie Teilzeitbeschatftigte.
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Manner, der Dienstbereich Technik/Pflege/Wartung und Vollzeitbeschaftigte sind un-
terreprasentiert. Dies bedingt eine gewisse Selektivitat der Ergebnisse.

Generell sind Manner schwerer fir Gesundheitsthemen zu motivieren. Jedoch offen-
bart der Rickblick auf die bisher durchgefiihrten gesundheitsférdernden Angebote,
dass diese zwischen 2002 und 2004 weniger auf die oben erwdhnte Gruppe ausge-
richtet waren. Dem wird nun mit speziellen Angeboten Rechnung getragen.

Tab. 3.3: Zusammensetzung des Ricklaufs unter soziodemographischen Aspekten aus den
Jahren 2002 und 2004

2004 2002
Struktur
(N=468) (N=488)
Gender:
Frauen 60,6% 57,5%
Manner 39,4% 42,5%
Alter:
< 40Jahre 28,5% 28,5%
40-49 Jahre 36,8% 34,9%
> 49 Jahre 34,7% 36,6%
Zugehdarigkeit zur Uni:
< 6 Jahre 33,2% 26,4%
6-10 Jahre 9,3% 15,3%
11-20 Jahre 29,3% 31,5%
> 20 Jahre 28,2% 26,8%
Dienstbereich:
Verwaltung/Bibliothek 54,6% 54,0%
Technik/Pflege/Wartung 45,4% 46,0%
Beschaftigungsverhaltnis:
Vollzeit 67,7% 71,1%
Teilzeit 32,3% 28,8%
Organisationsbereich
Zentrale Einrichtungen/Verwaltung 24,5% nicht gefragt
Institut 75,5%
Beschatftigte
mit leitender Funktion 14,0% 19,9%*
ohne leitende Funktion 86,0% 80,1%*
Status:
Auszubildende 5,1% nicht gefragt
Arbeiter 11,4% 12,5%
Angestellte 76,2% 79,8%
Beamte mittlerer Dienst 1,7% 1,7%
Beamte geh./hdherer Dienst 5,5% 6,0%

* bezieht sich nur auf Angestellte.
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Gesundheit

Der Gesundheitszustand wurde mit dem von Woll et al. (2001) entwickelten Fragebogen erfasst. Die
subjektive Einschatzung wurde mittels einer 5er Likert-Skala erfasst.

Befragt nach ihrem allgemeinen Gesundheitszustand (Frage 1; Tab. 3.4) gaben die
Befragten insgesamt an, er sei eher gut (MW = 3,8). In Prozent bedeutet dies, dass
15% sagen ihre allgemeine Gesundheit sei sehr gut und 58% er sei gut. Das Ergeb-
nis ist vergleichbar mit dem der Universitat Oldenburg (MW= 3,8) und der Gemeinde
Bad Schonborn (MW= 3,7). Im Vergleich zur ersten Befragung 2002 hat es keine
nennenswerte Veranderung gegeben.

Die Fragen 2 und 3 beziehen die Auswirkungen des Gesundheitszustands auf die
berufliche Leistungsfahigkeit und die Freizeitaktivitaten mit ein. Die Befragten bemer-
ken eine eher positive Wirkung ihres Gesundheitszustands auf Beruf- und Freizeitak-
tivitaten (Mittelwerte liegen zwischen 3,4 und 3,5). Darunter sind 12%, die &ulRern, ihr
gesundheitlicher Zustand Ube eine negative Wirkung auf ihre berufliche Leistungsfa-
higkeit aus. Gegenuber 2002 haben keine Verdnderungen in der Einschéatzung statt-
gefunden.

Tab. 3.4: Mittelwertvergleich nach Personengruppen (1= sehr schlecht bzw. sehr negativ; 5=
sehr gut bzw. sehr positiv)

1) Wie wiirden | 2) Wie wirkt sich | 3) Wie wirkt sich
Sie lhren Ge- Ihr derzeitiger Ihr derzeitiger .
sundheits- Gesundheitszu- Gesundheitszu- Ggseusr;ﬂrt?lt
zustand im All- stand auf lhre stand auf lhre index
gemeinen be- berufliche Leis- Freizeitaktivita-
schreiben tungsfahigkeit aus ten aus
Gesamt X 3,80 3,51 3,41 3,58
N 464 463 461 460
Erauen X 3,88 3,62 3,51 3,67
N 278 277 275 274
MAnner X 3,68 3,37 3,27 3,44
N 183 183 183 183
Verwaltun X 3,89 3,63 3,53 3,69
9 N 250 249 247 246
. X 3,68 3,37 3,26 3,44
Technik N 211 211 211 211
. X 3,51 3,25 3,09 3,28
Arbeiter N 53 53 53 53
X 3,84 3,58 3,49 3,64
Angestelite 353 352 350 349
Beamte X 3,70 3,48 3,24 3,47
N 33 33 33 33
Vergleichs- X 3,72 3,62 3,58 3,64
stichprobe N 456 456 456 456

Frauen schatzen ihren Gesundheitszustand (in allen drei Aspekten und im Gesamtin-
dex) signifikant positiver ein als Manner. Die Unterschiede sind signifikant (Fgesamiin-
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dex=9,000; p<,01). Dieser Unterschied tritt auch beim Merkmal Dienstbereich auf. Die
Beschaftigten im Verwaltungsbereich (Uberwiegend Frauen) weisen signifikant héhe-
re Mittelwerte auf (MWvyerw.= 3,7; MWrechnik= 3,4; F=11,791; p<,01). Unterdurchschnitt-
lich bewertet die Gruppe ,Arbeiter* ihnren Gesundheitszustand.

Das Alter wirkt sich zwar tendenziell auf die Gesundheit aus, jedoch bezuglich Aus-
wirkungen auf die berufliche Leistungsfahigkeit gibt es keine Unterschiede zwischen
den Altersgruppen.

Die 0.g. Ergebnisse entsprechen zum Teil einschlagigen Forschungsbefunden, und
zwar dass Geschlecht, Tatigkeit und sozialer Status Einfluss auf die Gesundheit neh-
men.

Das gesundheitsforderliche Handeln sollte zukilnftig verstarkt die Personenkreise
~-Manner* und ,Technischer Dienst" beriicksichtigen.

Gesundheitliche Beschwerden

Das Auftreten von Beschwerden wurde mittels der 4stufigen Likert-Skala von Zerssen erfasst (0= gar

nicht; 1= kaum; 2= maRig; 3= stark). Es werden ausgewahlte Ergebnisse dargestellt.

Trotz allgemein gutem gesundheitlichen Zustands werden verstarkt psycho-
somatische Beschwerden geaul3ert. Die hier abgefragten Beschwerdebilder sind
Frahindikatoren, es handelt sich nicht um Krankheitsbilder. Die Gefahr besteht beim
Anhalten der Beschwerden, dass sich Spéatfolgen in Form von Krankheitsbildern ma-
nifestieren. Insgesamt haben die Beschwerden (Summenscore) innerhalb der zwei
Erhebungszeitrdume von 19,7 auf 28,9 Punkte zugenommen (Tab. 3.5). Dies ent-
spricht einem Anstieg von 47%, was negativ zu bewerten ist.

Bei denjenigen, die an beiden Befragungen ( 2002 und 2004) teilgenommen haben,
stieg der Summenscore um 10 Punkte (53%) von 18,6 auf 28,5. Es handelt sich um
eine signifikante Zunahme der Beschwerden (T = 8,448; df = 111; p<,01). Zu einem
geringen Anteil fliel3t der Alterungseffekt der Beschaftigten mit ein.

Besonders stark von einem Beschwerdenanstieg betroffen sind die Mitarbeiter. Hat-
ten Manner im Jahr 2002 einen signifikant geringeren Summenscore als die Frauen
(F=5,334; p=,021), lag dieser im Jahr 2004 signifikant héher (F= 9,096; p=,003).
Primar in der Personengruppe Arbeiter kam es zu einem tberdurchschnittlich starken
Anstieg bei den Beschwerden.

In Tabellen 3.6 und 3.7 wird detailliert aufgefiihrt, um welche Beschwerden es sich in
erster Linie handelt.
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Tab. 3.5: Haufigkeiten nach Personengruppen

2004 2002
Gender
. X 27,12 20,84
Weiblich N 268 242
T X 31,60 18,26
Mannlich N 167 184
Dienstbereich
X 26,66 19,78
Verwaltung N 243 296
. X 31,78 19,73
Technik N 194 191
Alter
X 26,87 20,13
< 40 Jahre N 131 124
) X 28,91 19,60
40-49 Jahre N 161 153
X 30,66 19,45
> 49 Jahre N 145 146
Berufsgruppe
; X 34,55 19,84
Arbeiter N 49 51
X 28,14 19,69
Angestellte/r N 331 335
X 27,09 18,18
Beamte/r N 34 34
X 28,87 19,73
GESAMT N 438 426

Erwartungsgemal werden am héaufigsten Kreuz- und Rickenschmerzen (MW= 1,84)
geaulert. Sie sind seit 2002 unverandert an erster Position. Gegenlber 2002 haben
psychische Beschwerden an Bedeutung gewonnen. Die den psychischen Beschwer-
den zuzuordnenden Symptome ,Innere Unruhe* und ,Reizbarkeit* erreichen einen
fast identischen Mittelwert wie Kreuz- und Rickenschmerzen.

Tab. 3.6: Mittelwerte der finf von 24 abgefragten Beschwerden (2002 N= 426; 2004 N=438)

Inwieweit treten bei 2004 2002

lhnen ... auf Frauen | Manner | Gesamt | Frauen | Manner | Gesamt
Summenscore 2712 | 3160 | 2887 | 21,14 | 1882 | 19,73
Beschwerden

Kreuz- oder Riicken- 181 | 1,89 184 | 180 | 1,78 1,79
schmerzen

Innere Unruhe 1,79 1,90 1,83 1,36 1,27 1,32
Reizbarkeit 1,75 1,86 1,79 1,25 1,07 1,18
Mattigkeit 1,74 1,85 1,78 1,41 1,17 1,31
Nacken- oder Schulter- | 4 g6 | 174 | 162+ | 1,00 | 1,50 | 1,73
schmerzen
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Die Qualitat der psychischen Beschwerdebilder unterscheidet sich von dem der RU-
cken- und Kreuzschmerzen. In den Abbildungen 3.4 bis 3.6 ist dies graphisch aufbe-
reitet.

Reizbarkeit
Prozent

50,0

45,0 431 428

40,0
35,0 -

300 275 28,7
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0,0

gar nicht kaum manig stark

57
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Abb. 3.4: Entwicklung der Ausprégung von Reizbarkeit
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Abb. 3.5: Entwicklung der Auspragung von Innerer Unruhe
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Kreuz-/Rickenschmerzen
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Abb. 3.6: Entwicklung der Auspréagung von Kreuz-/Rickenschmerzen

Die Verteilung der Kreuz-/Ruckenschmerzen blieb innerhalb der vier Kategorien &hn-
lich. Die haufigste Auspragung ist ,mafig” (41,7%). Insgesamt sind mehr als zwei
Drittel von mafiigen bis starken Schmerzen betroffen.

Bei den psychischen Beschwerdebildern kam es zu einem enormen Anstieg der Aus-
pragungskategorie ,stark” zu Lasten der Kategorie ,kaum*. Auch hier sind zwei Drittel
der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter betroffen, jedoch brisanterweise stark.

Seit 2002 hat eine Verschiebung der Beschwerden von der Auspragung ,kaum“ nach
.Stark“ stattgefunden. Folgende, in Tabelle 3.7 dargestellte Beschwerden sind bei
mindestens 30% der Befragten ,stark® ausgepragt. Im Jahr 2002 gab es starke Aus-
pragungen bei maximal 10% der Befragten.

Tab. 3.7: Haufigkeit der Symptomauspragung , stark*

Stark ausgepragte Beschwerden Prozent
Reizbarkeit 42.9
Innere Unruhe 39,0
Mattigkeit 36,9
Grubelei 34,9
Schweregefuhl/Mudigkeit in den Beinen 33,6
Druck- und Vollegefunhl 32,6
UberméaRiges Schlafbediirfnis 32,1
Schlaflosigkeit 30,5
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Die Zunahme psychischer Beschwerden an der Universitat spiegelt einen verstarkt in
den letzten Jahren auftretenden gesamtgesellschaftlichen Trend wider. Beispielswei-
se ist laut Gesundheitsreport 2006 der Techniker Krankenkasse der Anteil an der Ar-
beitsunfahigkeit von psychischen und Verhaltensstérungen im Zeitraum 2000 bis
2005 um 20% zugenommen (gemaf BKK Gesundheitsreport 2005 um 28% innerhalb
des Zeitraums 1991 bis 2004). Der Anteil von Krankheiten des Herz-
Kreislaufsystems, der Verdauungsorgane und des Muskel-Skelett-Systems haben im
gleichen Zeitraum abgenommen. Neben einer verbesserten medizinischen Diagnos-
tik im Bereich psychischer Stérungen kann auch die tatsachliche Zunahme psychi-
scher Fehlbelastungen als Ursache fir diesen enormen Anstieg angenommen wer-
den (Quelle: IGA Report 5 des BKK Bundesverbands und der HVBG 2004).

Psychischen Belastungen an der Universitat Karlsruhe wird verstarkt Aufmerksamkeit
geschenkt werden missen. Neben MalRnahmen, die am individuellen Verhalten an-
setzen, werden zukiinftig vermehrt die Verhéaltnisse in den Fokus genommen werden,
um Fehlbelastungen abzubauen und zu vermeiden.

Krankheitsbedingte Fehltage

Befragt danach, wie viele Tage die Beschaftigten im Jahr vor der Befragung in etwa
krankheitsbedingt fehlten, gaben sie 2004 durchschnittlich acht Tage an. Dies bedeu-
tet gegenluber 2002 eine Zunahme um einen Tag. Die geschlechts-, alters- und be-
reichsspezifischen Unterschiede, die auftreten sind nicht Gberzufallig.

Tab. 3.8: Haufigkeiten nach Personengruppen

2004 2002
Gender
o X 74 7,3
Weiblich N 246 255
T X 9,3 6,6
Mannlich N 143 191
Dienstbereich
X 7,1 7,0
Verwaltung N 299 235
. X 9,6 7,1
Technik N 186 203
Alter
X 7,2 6,2
< 40 Jahre N 131 124
; X 6,2 6,7
40-49 Jahre N 171 150
X 11,4 8,0
>49 Jahre 158 169
X 8,2 7,0
GESAMT N 411 446
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Insgesamt geben 26% der Befragten keine Fehltage an, 55% haben bis zu 10 Fehl-
tage und 4% haben mehr als 30. Diese 4% verursachen 1211 Tage der insgesamt
3347 Kalendertage Ausfall.

Vor dem Hintergrund, dass die Beschwerden, und wie spater noch ausgefuhrt wird,
die psychischen Belastungen in der Arbeitswelt zugenommen haben, besteht das
Risiko, dass die Fehlzeiten ansteigen.

Sportliche Aktivitat

Die sportliche Aktivitat wurde nach Woll et al. (2001) erfasst. Es liegen Werte einer reprasentativen
Umfrage in der Gemeinde Bad Schénborn (N= 456; Alter 33-61 Jahre) vor.

Die Daten der gesetzlichen Krakenkassen zeigen auf, dass 75% der Zivilisations-
krankheiten u.a. auf Bewegungsmangel zurtick zufiihren sind. In der Befragung inte-
ressierte nun, wie es die Beschaftigten der Universitat Karlsruhe mit der sportlichen
Aktivitat halten.

An der Universitat Karlsruhe gibt es ein umfassendes Sportangebot, welches lber-
wiegend vom Hochschulsport und Betriebssport abgedeckt wird. Spezielle Kurse
werden zusatzlich nach Bedarf angeboten. Die Mitarbeiterrinnen und Mitarbeiter kon-
nen diese kostenlos oder gegen ein geringes Entgelt nutzen.

Die Ergebnisse in Tab. 3.8 zeigen, dass die Beschaftigten insgesamt utberdurch-
schnittlich sportlich aktiv sind. Im Vergleich zu reprasentativen Umfragen (z.B. vom
Institut fur Demoskopie Allensbach 2003, Opaschowski 1996, Woll et al. 2001) liegen
die Werte deutlich héher. Dies ist positiv zu bewerten.

Der Umfang pro Woche betragt durchschnittlich 152 Minuten pro Woche. Die Intensi-
tat wird Uberwiegend mit ,flott und ziigig“ angegeben. Vor dem Hintergrund, dass Ge-
sundheits- und Sportwissenschaftler mindestes 120 Minuten moderates Sporttreiben
empfehlen, fordern die Beschaftigten tberwiegend optimal ihre Gesundheit.

Tab. 3.9: Frage , Treiben Sie regelmaflig mindestens 1x in der Woche Sport, Gymnastik- und/
oder Fitnessiibungen (Krankheit und Urlaub nicht mit eingerechnet)?“

2004 2002 Vergleichs-
" " gruppe
Gesamt | Frauen | Manner | Gesamt | Frauen | Manner (N=456)
(N=464) | (N=281) | (N=180) | (N=477) | (N=275) | (N=202)
Ja 72,6% 75,1% 69,3% 72,7% 73,5% 71,8% 61,7%
Nein 27,4% 24,9% 31,7% 27,3% 26,5% 28,2% 38,3%
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Rauchverhalten

Rauchen stellt unbestritten eines der gravierendsten Gesundheitsrisiken in den In-
dustrielandern dar. Es verursacht einen erheblichen Teil der Herz-Kreislauf-
Erkrankungen und den grof3ten Teil der Lungenkrebsfalle. Jahrlich sterben in
Deutschland mehr als 100.000 Menschen daran vorzeitig (Kuhn 2006, S. 25%).

Vor diesem Hintergrund sollte auch das Rauchverhalten erhoben werden, um je nach
Bedarf Malinahmen abzuleiten. Die Analyse der Antworten offenbart, dass 4/5 der
Befragten erfreulicherweise nicht oder nicht mehr rauchen und knapp 10% rauchen
ab und zu bzw. taglich wenig. Die Nichtraucherquote liegt leicht héher als die vom
Statistischen Bundesamt (2004) ermittelten 73% Nichtraucher/innen.

Die Tabelle 3.9 gibt einen Uberblick dariiber, wie sich das Rauchverhalten in den ein-
zelnen Personengruppen darstellt.
Der Anteil an Rauchern unter den Mannern ist etwas grof3er als unter den Frauen,

zudem greifen Manner haufiger zur Zigarette. Nach Dienstbereichen betrachtet zeigt
sich, dass der Anteil in der Verwaltung leicht tlber dem Durchschnitt liegt.

Tab. 3.10: Rauchverhalten 2004 nach Personengruppen (Skalierung von 0= ,nein/nicht mehr*
bis 4=, ja, taglich stark")

nein/nicht ja, ab und ja, taglich ja, taglich ja, tag-
mehr Zu wenig mittelmanig | lich stark
Gesamt % 79,6 50 4,6 7,4 3,5
X=0,50 N 367 23 21 34 16
Frauen % 80,6 57 4,3 6,5 2,9
X=0,45 N 225 16 12 18 8
Méanner % 77,9 3,9 50 8,8 4,4
X= 0,58 N 141 7 9 16 8
Verwaltung % 78,5 6,8 4.4 6,4 40
X=0,51 N 197 17 11 16 10
Technik % 81,6 2,4 4,8 8,2 2,9
X=0,48 N 169 5 10 17 6
Arbeiter % 76,5 3,9 59 13,7 0
X=0,57 N 39 2 3 7 0
Angestellte % 82,3 4,6 4,0 54 3,7
X=0,44 N 289 16 14 19 13
Beamte % 70,6 11,8 2,9 8,8 59
X=0,68 N 24 4 1 3 2

! J. Kuhn (2006). Taten ohne Daten? Ein Kommentar zur Rolle der Gesundheitsberichtserstattung in
der Pravention. In Essers et al. (Hrsg.): Pravention. S. 25-39. Hamburg: Argument-Verlag



26

Die Universitat Karlsruhe hat seit 2002 den Nichtraucherschutz ausgedehnt, da in der
ersten Befragung sich in diesem Bereich ein Handlungsbedarf herauskristallisierte.
Primar in von Studierenden stark frequentierten Gebauden wurde ein Rauchverbot
ausgesprochen und entsprechende Aschenbecher vor den Gebauden platziert und
innerhalb von Raumen abmontiert. Bisherige Bemihungen einen Kurs zur Raucher-
entwohnung fir Beschaftigte durchzuflhren, scheiterten mangels Nachfrage. Im Sep-
tember wird ein erneuter Versuch unternommen. Anlass bietet die sich verdndernde
Gesetzeslage bezuglich des Rauchverbots ab September 2007. Der AK Gesunde Uni
mdochte ihre Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter beim Versuch ,vom Glimmstangel los-
zukommen* unterstutzen.

Zufriedenheit mit der Arbeitssituation

Angelehnt an die Borg-Skala erhielten die Beschéftigten die Moglichkeit ihre Zufriedenheit zu den As-
pekten Arbeitsplatzbedingungen, Tatigkeit, Arbeitgeber Universitat und dem Arbeitsklima auf einer 5Ser-
Likert-Skala (1= trifft Uberhaupt nicht zu bis 5= trifft véllig zu) zu dul3ern.

Insgesamt herrscht Zufriedenheit Uber die verschiedenen Aspekte der Arbeit, mit dem
Arbeitgeber Universitat Karlsruhe und dem Arbeitsklima. Die Mittelwerte liegen zwi-
schen 3,8 und 3,9.

Tab. 3.11: Mittelwertvergleich nach Personengruppen (1= trifft iberhaupt nicht zu; 5= trifft vol-
lig zu)

1) ... meinen Ar- 2) ... meinen Auf- | 3) ... der Universi- Lcli)em
Alles in allem bin ich beitsplatzbedin- gaben und meiner | tat Karlsruhe (als Ar.beits—

zufrieden mit. .. gungen Arbeitstatigkeit Arbeitgeber) Klima

2004 2002 2004 2002 2004 2002 2004

Gesamt X 3,86 3,79 3,84 3,89 3,89 3,86 3,80
N 466 477 466 475 464 476 466

Frauen X 4,00 3,86 3,91 3,87 3,95 3,88 3,94
N 281 274 280 272 279 273 281

Manner X 3,67* 3,69 3,74 3,93 3,84 3,82 3,64*
N 182 203 183 203 182 203 182

Verwaltun X 4,03 3,87 3,95 3,90 3,95 3,90 4,02
9 N 253 253 252 252 253 252 253

Technik X 3,65* 3,69 3,71* 3,89 3,81* 3,80 3,55*
N 210 216 211 215 208 216 210

Arbeiter X 3,49 3,61 3,66 3,88 3,71 3,89 3,51
N 53 57 53 57 52 57 53

Angestellte X 3,90 3,83 3,88 3,92 3,90 3,85 3,82
9 N 354 377 354 375 353 375 354
Beamte X 4,00 3,68 3,79 3,81 3,91 3,89 3,88
N 34 37 34 37 34 37 34

* signifikante Unterschiede zwischen den Gruppen
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Bei naherer Analyse zeigen sich in einzelnen Gruppen u.a. signifikante Unterschiede
im Antwortverhalten. Deutlich negativer fallt das Antwortverhalten in den Gruppen
Manner, Technischer Dienst und Arbeiter aus. Deren Mittelwerte liegen beziglich
Arbeitsplatzbedingungen, -tatigkeit und Arbeitsklima zwischen 3,5 und 3,7. Diese
Einschatzung zeigte sich schon im Jahr 2002, fiel 2004 signifikant aus. Uber die Uni-
versitat Karlsruhe als Arbeitgeber wird Giberwiegend Zufriedenheit gedul3ert.

In den folgenden Abbildungen wird das prozentuale Verhaltnis unter dem Gende-
raspekt betrachtet. In allen Aspekten auf3ern prozentual betrachtet haufiger Manner
ihre Unzufriedenheit.

Arbeitsplatzbedingungen

w eilich mannlich

100% - @ trifft vollig zu

80% - m trifft eher zu

0f
60% O teils-teils

40% -

O trifft eher nicht

zu
W triff Uberhaupt

nicht zu

20% -

0%

Abb. 3.10: Frage ,Alles in allem bin ich zufrieden mit meinen Arbeitsplatzbedingungen*

Arbeitstatigkeit

100% -

m trifft vollig zu

0fn
80% W trifft eher zu

0f -
60% O teils-teils
40% - ) )
[ trifft eher nicht

20% -

zu
W triff Gberhaupt
0% : nicht zu

weiblich mannlich

Abb. 3.11: Frage ,Alles in allem bin ich zufrieden mit meinen Aufgaben und meiner Arbeitsté-
tigkeit”
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Arbeitsklima

100% -

@ trifft vollig zu
80% -

m trifft eher zu

0f
60% O teils-teils

40% -

O trifft eher nicht
20%

zu
m triff Uberhaupt
I 0 nicht zu

w eiblich mannlich

0% -

Abb. 3.12: Frage ,Alles in allem bin ich zufrieden mit dem Arbeitsklima“

Im Folgenden wird auf einzelne Arbeitsaspekte vertieft eingegangen, um genauer
bestimmen zu kdnnen, wo Optimierungspotentiale liegen.

Aspekt Information/Kommunikation

Insgesamt fiihlen sich die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter gut tUber ihre Arbeitstatig-
keit/ihnren Arbeitsplatz informiert. Gegentiber 2002 hat keine signifikante Verschlech-
terung stattgefunden. Zu der Aussage, dass Anderungen/Neuerungen rechtzeitig
mitgeteilt werden, geben die Beschaftigten eher teils-teils an.

Tab. 3.12: Mittelwertvergleich nach Personengruppen (1= trifft iberhaupt nicht zu; 5= trifft vol-
lig zu)

Ich fuhle mich gut Uber X
. L2 Anderungen/Neuerungen
meine Arbeitstatig- .
. ) . werden rechtzeitig mitge-
keit/meinen Arbeitsplatz teilt
informiert
2004 2002 2004 2002
Gesamt X 3,74 3,80 3,29 3,39
N 462 475 465 478
Erauen X 3,84 3,82 3,36 3,43
N 277 275 2,79 277
Manner X 3,62 3,77 3,22 3,34
N 182 199 183 200
Verwaltun X 3,85 3,92 3,35 3,52
9 N 250 251 252 253
. X 3,60 3,65 3,21 3,24
Technik N 209 214 210 215
Zentrale Verwaltung/ x 3,71 n 3,31 n
Einrichtungen N 114 -9 114 -9
. X 3,76 3,30
Institute N 345 n.g. 348 n.g.

n.g.= nicht im Jahr 2002 gefragt
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Der Aspekt Kommunikation/Informationsfluss ist immer wieder ein Aspekt, der auch
in den Gesundheitswerkstatten und Arbeitssituationsanalysen zu Sprache gebracht
wird. Dort sehen die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter Optimierungsbedarf.

Zufriedenheit mit Fort- und Weiterbildung

Lebenslanges Lernen spielt heutzutage eine gewichtige Rolle, daher wurde in dieser
Befragung auch die Weiterbildung thematisiert. Die Beschaftigten sollten ihre Ein-
schatzung auf einer 5er-Likert-Skala (1= trifft Uberhaupt nicht zu; 5= trifft vollig zu) zu
folgenden Stellungnahmen abgeben:

e Ich bin mit der Fort- und Weiterbildung zufrieden.

e Die Arbeitsbelastung ist so hoch, dass ich freiwillig auf die Teilnahme an Wei-
terbildungen verzichte.

e Die zeitliche/finanzielle Férderung der beruflichen Qualifikation und Weiterbil-
dung durch die Universitat ist mir wichtig.
Von nahezu allen Gruppen wird eine gewisse Unzufriedenheit mit der Fort- und Wei-
terbildung geaul3ert. Deutlich zeigt sich, dass die méannlichen Mitarbeiter (und auch
das technische Personal, das tberwiegend aus Mannern sich zusammensetzt) signi-
fikant weniger zufrieden sind mit dem Weiterbildungsangebot als Frauen.

Der freiwillige Verzicht auf Teilnahme auf Grund einer hohen Arbeitsbelastung
scheint allgemein nicht zu zutreffen. Es zeichnet sich jedoch ab, dass je alter der Mit-
arbeiter ist, desto hoher ist die Wahrscheinlichkeit, dass er aus jenem Grund auf die
Teilnahme verzichtet. Die zeitliche und finanzielle Férderung der beruflichen Qualifi-
kation und Weiterbildung durch die Universitat ist allen wichtig.

Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass kaum Veranderungen in der Be-
wertung im Jahr 2004 gegentiber 2002 stattgefunden haben. Dies ist hauptséachlich
damit zu erklaren, dass wesentliche Veranderungen im Weiterbildungsangebot erst
nach 2004 vorgenommen wurden.

Die ersten Angebote wurden im Frihjahr 2006 unterbreitet (CAD-Seminar). Im Okto-
ber schloss sich eine Informationsveranstaltung fur die Ausbilder im Metallbereich
und eine Fuhrungskrafteseminar zum Thema ,,Gesund durch die Ausbildung® an.
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Organisations- und Arbeitsbedingungen

Um die Ressourcen und Belastungen, die aus den Organisations- und Arbeitsbedingungen resultieren,
zu erfassen, wurde der Fragebogen ,Salutogenetische subjektive Arbeitsanalyse” (SALSA) von Udris
& Rimann (1999) eingesetzt. Auf einer 5er Likert-Skala konnten die Teilnehmerinnen und Teilnehmer
ihre Zustimmung &uRern (1= trifft Gberhaupt nicht zu; 5= trifft vollig zu). Der Vorteil von SALSA liegt
darin, dass dieses Instrument validiert ist und Werte einer Vergleichsstichprobe aus den Bereichen

Dienstleistung und Produktion vorliegen.

Wie die Arbeit organisiert ist und unter welchen Bedingungen gearbeitet wird, hat
entscheidenden Einfluss auf Zufriedenheit, Motivation und Gesundheit der Beschéf-
tigten und somit auch auf das Arbeitsergebnis. Die folgenden Tabellen enthalten die
Mittelwerte ausgewahlter Arbeitsmerkmale, und zwar diejenigen, die eine deutliche
Abweichung zur Normstichprobe oder zum Jahr 2002 aufzeigen. Die Mittelwerte aller
Aspekte sind im Anhang einsehbar.

Die Befragten im Dienstbereich Verwaltung geben an, dass selten ein belastendes
Sozialklima und Vorgesetztenverhalten auftreten. Vielmehr wird ein untersttitzendes
Verhalten sowohl von den Kollegen als auch dem/der Vorgesetzten wahrgenommen.
Dies ist konstant seit 2002 (Tab. 3.14).

Personliche Gestaltungsmoglichkeiten werden wahrgenommen (MW= 4,22), sie lie-
gen deutlich Gber dem Wert der Vergleichsstichprobe (MW= 2,82), auch der Mittel-
wert des Aspekts ,Partizipation liegt im Jahr 2004 Gber dem der Vergleichsstichprobe
(2002 lag er noch darunter). Dies ist positiv zu bewerten.

Tab. 3.14: Ressourcen und Belastungen in der Verwaltung (Mittelwerte)

. Vergleichs- Uni
Arbeitsmerkmale .
stichprobe Verwaltung 2004 |  Verwaltung 2002
Arbeitsbelastungen
Belastendes Sozialklima 3,00 2,16 2,16
Belastendes Vorgesetz- 230 1.03 1,92
tenverhalten

Organisationale Ressourcen

Persdnliche Gestaltungs-

méglichkeiten 2,82 4,22 411
Partizipation 2,54 2,79 2,48
Soziale Unterstitzung
Soziale Unterstitzung
durch Vorgesetzte 3,38 3,57 349
Soziale Unterstiitzung 3.46 368 367

durch Arbeitskollegen
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Auch im Dienstbereich Technik (inkl. Wartung/Pflege) tritt selten belastendes Vorge-
setztenverhalten auf. Im Vergleich zu den Beschaftigten im Verwaltungsbereich neh-
men die im Technikbereich Beschaftigten jedoch seltener unterstiitzendes Verhalten
sei es durch Kollegen oder Vorgesetzte wahr. Die Mittelwerte sind zudem geringer
als die der Vergleichsstichprobe.

Tab. 3.15: Ressourcen und Belastungen im Technischen Dienst (Mittelwerte)

. Vergleichs- Uni
Arbeitsmerkmale . ] )
stichprobe Technik 2004 | Technik 2002
Arbeitsbelastungen
Belastendes Vorgesetz- 240 225 2.02

tenverhalten

Organisationale Ressourcen

Partizipation 2,87 2,83 2,66

Personliche Gestaltungs-

moglichkeiten 3,29 3,95 3,83

Soziale Ressourcen im Arbeitsbereich

Mitarbeiterorientiertes

Vorgesetztenverhalten 3,58 3,04 3,20
Soziale Unterstiitzung
Soziale Unterstitzung
durch Vorgesetzte 3,76 323 3,39
Soziale Unterstitzung 3.66 352 3.69

durch Arbeitskollegen

Tab. 3.16: Mittelwerte der Arbeitsmerkmale in der Verwaltung

. Vergleichs- Uni
Arbeitsmerkmale .
stichprobe Verwaltung 2004 | Verwaltung 2002
Aufgabencharakteristika
Ganzheitlichkeit der Aufgabe 3,56 3,13 3,54
Qualifikationsanforderungen 411 3.52 3.76
und Verantwortung
Arbeitsbelastungen
Uperforderung durch die Ar- 2.36 252 232
beitsaufgaben
Organisationale Ressourcen
Aufgabenvielfalt 3,25 3,06 3,36
Qualifikationspotential der
Arbeitstatigkeit 3,26 2,65 3,09
Tatigkeitsspielraum 3,05 3,18 3,43
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Die Uberpriifung der Beziehungen zwischen der Einschatzung des Allgemeinen Ar-
beitsklimas und der oben erwahnten Aspekte der Unterstlitzung, zeigen, dass diese
in einem direkten Verhéltnis stehen (Spearman rho zwischen 0.5 und 0.7 bei einer
Signifikanz auf dem Niveau p< 0.01).

Uber beide Dienstbereiche hinweg werden die in den folgenden zwei Tabellen darge-
stellten tatigkeitsbezogenen Merkmale deutlich schlechter gegeniiber dem Jahr 2002
und/oder unter dem Wert der Vergleichsstichprobe bewertet. Ob die negativere Be-
wertung auf eine héhere Sensibilisierung zurtickgeht, einmalig ist oder einen Trend
widerspiegelt ist zum jetzigen Zeitpunkt nicht festlegbar.

Tab. 3.17: Mittelwerte der Arbeitsmerkmale im Technischen Dienst (inkl. Pflege/Wartung)

. Vergleichs- Uni
Arbeitsmerkmale . _ '
stichprobe Technik 2004 | Technik 2002

Aufgabencharakteristika

Ganzheitlichkeit der Auf- 3.49 3.25 3.59
gabe

Qualifikationsanforderun- 3.85 377 4.05

gen und Verantwortung

Organisationale Ressourcen

Aufgabenvielfalt 3,57 3,08 3,62
Qualifikationspotential der

Arbeitstatigkeit 3,25 2,85 3,32
Tatigkeitsspielraum 3,27 3,23 3,69

Die statistische Uberpriifung? erbrachte im Zeitraum 2002 bis 2004 eine signifikante
Abnahme bei den Merkmalen Ganzheitlichkeit der Aufgabe, Qualifikationsanforde-
rungen und Verantwortung, Aufgabenvielfalt, Qualifikationspotential der Arbeitstatig-
keit sowie Tatigkeitsspielraum und eine signifikante Zunahme der Partizipation und
der Uberforderung.

% Gepaarter T-Test (SPSS)
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Umgebungsbelastungen

Die Erfassung der Umgebungsbelastungen erfolgte mit dem SALSA-Fragebogen von Udris & Rimann
(1999). Die Frage lautete: , Wie stark ist an Ihrem Arbeitsplatz die Belastung durch folgende Dinge?*
Zum Antworten standen 6 Kategorien zur Verfigung (0= kommt nicht vor, 1= sehr gering, 2= ziemlich
gering, 3= mittel, 4= ziemlich stark, 5= sehr stark). In den unten dargestellten Mittelwerten ist die Kate-
gorie ,kommt nicht vor* nicht mit eingerechnet.

Wie auch im Jahr 2002 liegen die Hauptbelastungen 2004 in der lang andauernden
Bildschirmarbeit, der Arbeitshaltung, beim Zeitdruck und der unangenehmen Tempe-
ratur. Insgesamt betrachtet liegen sie im mittleren Bereich. Im technischen Dienst
stellt L&rm einen zusatzlichen Stressor dar. Anderen Umgebungsbelastungen sind an
der Universitat Karlsruhe vernachlassigbar gering. Starke Belastungen treten bei 1/3
der Befragten bezuglich langandauernder Bildschirmarbeit und der Arbeitshaltung
auf.

Tab. 3.18: Mittelwerte ausgewahlter Umgebungsbelastungen 2002 und 2004

2004 2002

Belastung durch... Gesamt | Verwalt. | Technik | Gesamt | Verwalt. | Technik
lang andauernde Bild- | x | 3,02** 3,34 2,51 2,86** 3,05 2,58
schirmarbeit N 402 244 156 420 245 170
. X 2,92 2,99 2,85 2,90** 3,06 2,71
Arbeitshaltung N | 427 | 227 | 197 | 440 | 232 | 203
: . X 2,74 2,80 2,66 2,69 2,77 2,60
zeitdruck der Arbeit |\ | 449 | 240 | 207 | 455 | 243 | 205
unangenehme Tem- X 2,54 2,57 2,51 2,64 2,58 2,70
peratur N 403 207 193 435 226 201
LArm X | 2,39* 2,05 2,76 2,49** 2,28 2,68
N 401 217 201 432 221 203
unginstige Beleuch- X 2,13 2,04 2,24 2,25 2,17 2,31
tung N 370 185 182 394 199 188
mangelhafte techni- X | 1,98** 1,75 2,19 2,09** 1,87 2,30
sche Gerate N 342 162 178 393 193 195

** p< 0,01 * p< 0,05

Die Uberpriifung mittels gepaarten T-Test zeigte keine signifikanten Veranderungen
im Langsschnitt der Stichprobe.



34

Fragen zum Projekt

Abschliel3end wurden die Beschaftigten befragt, in wie weit sie Angebote des Projekt

Gesunde Uni genutzt und ob sie die Entwicklungen regelmé&Rig verfolgt haben.

Die Entwicklungen im Projekt wurden von 48,3% der Befragten ,ab und zu“ sowie von

14,2% ,regelmafiig" verfolgt haben.
Tab. 3.19: Angaben in Prozent

Ja,
regelmaRig

Ja,
ab und zu

Nein

Haben Sie die Entwicklung/die Veroffentlichungen
des Projektes verfolgt (z.B. Gber die Homepage,
Personalrat Aktuell, Unikath etc.)?

14,2

48,3

37,5

Von den 468 Antwortenden haben 374 Personen (79,9%) wie folgt dargestellt am

Projekt partizipiert (Mehrfachnennung war maéglich):

a) 66,2% haben sich an der ersten Mitarbeiterbefragung im Jahr 2002 beteiligt

b) 20,7% fir eine Weiterbildungsmafnahme angemeldet

C) 19,2% Vorsorgeuntersuchung/Beratung beim Betriebsarzt wahrgenommen

d) 18,4% haben ergonomische Veranderungen am Arbeitsplatz vorgenommen

e) 15,8% haben an gesundheitsorientierten Bewegungs- und/oder Entspannungskursen

teilgenommen

f) 14,1% haben an den Aktionstagen teilgenommen

g) 12,4% haben ergonomische Beratungen in Anspruch genommen

Aus den neun Fragen zum Projekt wurde ein Summenscore gebildet, um herauszufil-

tern, wie viele Angebote von Einzelnen wahrgenommen wurden. Durchschnittlich ha-

ben die Befragten 2,5 Angebote genutzt.
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Teilnahme an/Nutzung von Angeboten der
Gesundheitsférderung
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Abb. 3.13: Nutzung gesundheitsfordernder Angebote der Universitat Karlsruhe

Die Befragten hatten zu dem die Moglichkeit, Angaben zu ihren Aktivitaten zu ma-
chen, die durch Teilnahme an Projektmal3nahmen initiiert wurden. (Tab. 3.20)

Tab. 3.20: Sonstige Veranderungen vorgenommen?

Aktivitaten Nennungen
Sportlich aktiv geworden 7
Entspannungsitbungen fur die Augen 2
Bewusster Sitzen 1
Arbeitsplatzwechsel/Stehpult eingerichtet 2
entrimpelt und Jalousien innen anstatt Tullgardine 1
versuche, trotz viel Arbeit héchstens 1 Uberstunde/Tag zu machen 1
mehr Kontakt zum Chef, neue, abwechslungsreichere Tatigkeit 1
Insgesamt 15

Es zeigt sich, dass Anregungen, die das Projekt und seine MalRnahmen gibt, in den
Arbeitsalltag und den Freizeitbereich integriert werden kdnnen. Sieben Personen sind
sportlich aktiv geworden, acht Personen veradnderten den Arbeitsplatz oder ihre Ar-
beitsorganisation. Fur das Projekt Gesunde Uni kann dies als Erfolg bewertet wer-
den.



36

2.1.2 Gesundheitswerkstatt

Eine Gesundheitswerkstatt ist ein qualitatives Befragungsinstrument. Im Fokus die-
ses Befragungsinstrumentes steht die subjektive Sicht der Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter. Sie dient der Ermittlung von gesundheitsférderlichen und -belastenden As-
pekten im Arbeitsalltag sowie der Erarbeitung von Verbesserungsvorschlagen und
Umsetzungsplanen zur Verminderung belastender Aspekte.

Gesundheitswerkstatten sind ein Instrument des Betrieblichen Gesundheitsmanage-
ments und gehdren, hinsichtlich der Einordnung in den Ablauf eines Gesundheitsfor-
derungsprojekts, sowohl in die Analyse- als auch in die Planungs- und Umsetzungs-
phase. Sie beansprucht insgesamt 1,5 Tage. Davon findet unter Anleitung einer/s
Moderators/-in an einem Tag die Gruppendiskussion statt und ein halbes Jahr spater
erfolgt der halbtdgige Feedbackworkshop. Eine genaue Beschreibung des Instru-
ments Gesundheitswerkstatt befindet sich im 1. Gesundheitsbericht (Download unter:
www.sport.uni-karlsruhe.de/gesunde-uni).

In sechs Abteilungen der Universitat Karlsruhe wurden bisher Gesundheitswerkstét-
ten durchgefihrt.
2004:

- Rechenzentrum (12 Personen)

- Arbeitswissenschaften des Instituts fir Industriebetriebslehre und Industrielle
Produktion (7 Personen)

- kww - Die Wissenschaftliche Weiterbildung (6 Personen)
- Presse und Kommunikation (5 Personen)
2006:

- Gebaudebetriebsdienst (2 GW, insgesamt 18 Personen)

Nachfolgend werden die Ergebnisse der Gesundheitswerkstatten zusammengefasst
dargestellt.

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer halten Veranderungen in der Arbeitssituation
Uberwiegend fur wichtig bis sehr wichtig.

Zufriedenheit herrscht durchweg mit den Kollegen und der Tatigkeit, insbesondere
die Selbstandigkeit im eigenen Arbeitsbereich und die Arbeitsatmosphare werden
positiv bewertet. Auch tber den/die Vorgesetzten wird sich eher positiv gedul3ert.
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In den Bereichen “Ausstattung des Arbeitsplatzes” und ,Arbeitsorganisation” sind aus
Sicht der Teilnehmer und Teilnehmerinnen Optimierungen notwendig. Der Hand-
lungsbedarf liegt vor allem in der Verbesserung des Informationsflusses und den
raumlichen Gegebenheiten.

Im zweiten Schritt Gberlegten sich die Teilnehmerinnen und Teilnehmer wie ihr ,opti-
maler® Arbeitsplatz bzw. Arbeitssituation gestaltet ware und erarbeiteten in Klein-
gruppen Verbesserungsvorschlage. Diese wurden hinsichtlich des Aufwands uber-
pruft, in kurz-, mittel- und langfristige Ziele eingeteilt sowie Verantwortliche festgelegt.

Im zweieinhalb stiindigen Feedbackworkshop, der sechs bis 15 Monate spater statt-
fand, wurde mit den Teilnehmerinnen und Teilnehmern sowie dem/der Vorgesetzten
gemeinsam reflektiert, was bisher erledigt wurde und was noch offen geblieben ist.

Das Fazit im Feedbackworkshop nach ca. einem halben Jahr fallt hochst unterschied-
lich aus. Prinzipiell sind Dinge, die die Raumsituation betrafen, kaum bis lediglich an-
satzweise gelost worden. Dem gegenuber hat sich in allen Abteilungen der Informati-
onsfluss und die Kommunikation verbessert. Die offen gebliebenen Aufgaben wurden
erneut in eine ,To-do-Liste* aufgenommen, Verantwortliche benannt sowie neu auf-
getretene und offene Themen in einem Ergebnisprotokoll gesichert.

Ein Resiimee, das die Teilnehmenden zogen, war u.a., dass die Gesundheitswerk-
statt ein sehr geeignetes Verfahren ist, mittels dem Themen angesprochen werden,
die zuné&chst unerortert geblieben waren. Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sind
sowohl mit dem Ergebnis des Workshops als auch mit den Moderatorinnen und Mo-
deratoren sehr zufrieden.
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2.1.3 Arbeitssituationsanalyse

Mit einer Gruppe von technischen Beschéftigten eines Instituts wurde im September
2006 eine Arbeitssituationsanalyse (ASA) durchgefuhrt. Es nahmen funf Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter teil. Der Workshop dauerte 3,5 Stunden.

Fur zwei der Teilnehmenden ist eine Veranderung der Arbeitssituation nicht wichtig,
fur zwei weitere wichtig und fir eine/n sehr wichtig.

Zufriedenheit wurde gedulR3ert Uber die Tatigkeit und die Vorgesetzten. Verbesserun-
gen sind vor allem in den Bereichen Team/Kollegen und Arbeitsorganisation wichtig.
Wahrend des Workshops wurde spontan auf einen schwelenden Konflikt eingegan-
gen sowie Theoretisches zum Thema Stress erlautert, was urspringlich im Work-
shopverlauf nicht vorgesehen war.

Bei der ein Vierteljahr spater stattfindenden Besprechung, bei der dem direkten Vor-
gesetzten die Ergebnisse der Arbeitssituationsanalyse prasentiert wurden, konnten
einige ,Storfaktoren”, die in der ASA benannt wurden, sofort beseitigt werden. Andere
Faktoren werden laut Aussage von Vorgesetzten mittelfristig geldst. Die Beschéftig-
ten bewerten auf Grund der Ergebnisse, die die Arbeitssituationsanalyse hervor-
brachte als sehr sinnvoll, effektiv und erfolgreich.

Abb. 3.14: Priorisierung von Handlungsfeldern



39

2.2 Seminare, Kurse und Events

2.2.1 Fuhrungskrafteseminar

Im Herbst 2005 fand zum zweiten Mal das Fuhrungskrafteseminar ,Fihrung und Ge-
sundheit” statt. Es richtete sich an Haupt- und Abteilungsleiter/innen der Verwaltung
sowie an Institutsleiterinnen und Institutsleiter. Folgende theoretische und praktische
Themen sind Bestandteil des Ganztagsseminars:

- EinfUhrung in das Thema ,Gesundheitsgerechte Mitarbeiterfihrung®

- Bearbeitung von Fallbeispielen, Erarbeitung von Mal3hahmen und Lésungsan-
satzen

- Perspektiven fur die Universitat Karlsruhe.

Insgesamt nahmen elf Teilnehmerinnen und Teilnehmer teil. Das Feedback war
durchwachsen. Primarer Kritikpunkt war aus Sicht der Teilnehmenden der mangelnde
Transfer der Theorie auf die Organisation Universitdt. Das Thema ,Fuhrung & Ge-
sundheit” wird insgesamt als wichtig angesehen. Der AK Gesunde Uni wird dem ent-
sprechend weitere Angebote machen.

2.2.2 Seminar fur Ausbilder/innen

In unterschiedlichen Befragungen innerhalb der Universitat hat sich heraus kristalli-
siert, dass es eines speziellen Angebots fur das technische Personal bedarf. Eine
Zielgruppe bilden die Ausbilderinnen und -bilder in den Werkstatten. Im Dezember
2006 wurde daher erstmals ein halbtatiges Pilotseminar ,Gesund durch die Ausbil-
dung” durchgefuhrt. Es setzt die Veranstaltungsreihe ,Fihrung & Gesundheit” fort.

Folgende Inhalte wurden thematisiert:
- Gesundes Fiuhren von Auszubildenden

- Was hat Fuhrungsverhalten mit Gesundheit der Auszubildenden bzw. meiner
eigenen Gesundheit zu tun?

- Wie erkenne ich Belastungssituationen und wie gehe ich damit um? Der Aus-
bilder als ,Belastungs-Melder*.

- Wie kann Gesundheit gefordert werden?

Teilgenommen haben acht Personen, die dieses Seminar positiv bewerteten und wei-
ter empfehlen wirden. Zudem wiinschen sie sich weitere (ganztagige) Angebote.
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Ein inhaltliches Ergebnis war u.a., dass die Ausbilder sich Unterstitzung in der Ver-
mittlung von gesundheitsbezogenen Themen gegeniber den Auszubildenden win-
schen.

Darauf hin hat der Arbeitskreis Gesunde Universitat Anfang Marz 2007 Kontakt mit
der Personalabteilung sowie der Jugend- und Auszubildendenvertretung aufgenom-
men, um das Ergebnis zu diskutieren. Ein dringender Bedarf wird im Bereich der
Schuldenpravention gesehen. Daher werden zuklnftig Seminare zum Umgang mit
Geld angeboten.

2.2.3 Verwaltungsseminar

In der jahrlichen Veranstaltungsreihe ,Verwaltungsseminar fir die neuen Beschaftig-
ten im Bereich Verwaltung wurde im Sommer 2004 erstmals der Baustein ,Gesundes
Arbeiten“ angeboten. Seit dem konnte das Seminar regelmallig jahrlich stattfinden.
Inhalte waren theoretischer und praktischer Natur:

- Informationen zu den Themen Stress, Arbeit, Riickenschmerzen und deren

Zusammenhang

- Gestaltung eines PC-Arbeitsplatzes

- Dynamisches Sitzen

- Was muss beim Kauf eines neuen Birostuhls beachtet werden.

- Ubungen zur Kérperwahrnehmung.

Insgesamt dauert die Einheit 2,5 Stunden. Die Evaluation ergab, dass die Teilneh-
menden das Seminar als sehr gut hinsichtlich des praktischen Nutzens bewerteten.
Der Baustein wird weiterhin angeboten.

2.2.4 Bewegungskurs fur das Reinigungspersonal

Der Kurs ,Bewusst bewegen* richtete sich an das Reinigungspersonal der Universitat
Karlsruhe. Im Zeitraum von Mai bis Juli 2006 hatte das Reinigungspersonal die M6g-
lichkeit, an einem Bewegungskurs mit 10 Einheiten teilzunehmen. Aufgrund der ho-
hen Nachfrage wurden zwei Kurse angeboten. Die Inhalte des Bewegungskurses
orientierten sich an dem evaluierten Konzept ,Bewusst bewegen” von Frau Prof. Elke
Huth, Fachhochschule Hamburg, welches speziell fir das Personal in Reinigungsbe-
rufen entwickelt wurde. Die einzelnen Kurseinheiten beinhalteten folgende theoreti-
sche und praktische Themen:

- Ubungen zur Kérperwahrnehmung und ,richtiger* Haltung
- Mobilisation-, Dehn- und Kraftigungsibungen
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- Entspannungsibungen
- Bau und Funktion der Wirbelséaule
- Korpergerechte Arbeitstechniken.

Das Besondere des Kurses war unter anderem die integrierte Gesundheitswerkstatt
in der storende und positive Faktoren der Arbeit ermittelt, sowie Verbesserungsvor-
schlage erarbeitet wurden. Diese Aspekte wurden in einem gesonderten Gesprach
der Leitung prasentiert. Unter anderem wurde bemangelt, dass die Reinigungsgerate
fur den Boden keinen Teleskopstab haben und somit nicht auf die individuelle Kor-
pergrol3e einstellbar seien. Diese wurde daraufhin angeschafft.

Die Durchfihrung des Bewegungskurses fand bei den teilnehmenden Reinigungs-
kraften und auch der Leitung eine sehr positive Resonanz. Fiur Ende April 2007 ist
vorgesehen, mit einem erneuten Anfangerkurs und einem Fortgeschrittenenkurs zu
starten.

2.2.5 Aktionstage 2006 und 2007

Das Motto der zwei Aktionstage im Mai 2006 war ,Sicherheit auf dem Arbeitsweg —
Gesund Leben und Arbeiten an unserer Universitat“. Insgesamt nahmen ca. 180 Be-
schaftigte an den Aktionstagen teil.

Der erste Aktionstag fand im Chemiegeb&u- t| Universitt Karlsruhe (TH) |

de, der zweite im Audimax statt. Fir Gespréa- Aktionstage @
che und Beratung standen zum einen die -0 alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter - -0

»Sicherheit auf dem Arbeitsweg -
Gesund Leben und Arbeiten
an unserer Universitat”

Mitglieder des Arbeitskreises ,Gesunde Uni®
zur Verfigung. Zum anderen gab es von wei-

) ) Dienstag, 09.05.06 Mittwoch, 10.05.06
teren Akteuren Informationen und Mitmach- 10.30 - 15.00 Uhr 10.30 - 15.00 Uhr
Chemiegeb. 30.45 (Eingang) Audimax, Geb. 30.95
angebOte' WORKSHOPS zu e,
; ; : B rbatpiialid 50 ¢
Dlverse AngebOte Wle eln SChnupperkurS L] Entspannung Di:12.30 Uhr & 13.30 Uhr, Mi: 12.30 Uhr

= Leistungsfahig, motiviert & gesund bleiben Mi: 13.30 Uhr & 14.00 Uhr

~=Entspannung“ von der Abt. kww sowie der

‘ VQRTRAGE & INFOS ,@
Fahrradsimulator des Automobilclubs Europa O e &

= Ausstellung ,Rauchfrei am Arbeitsplatz*

konnten aUSprObiert werden. Bei der Unfall- Arbeitsgestaltung/Pausengestaltung
N Riicken-Check, Test zu Stressresistenz
kasse Baden-Wurttemberg und dem Be- * Kohlenmonoxidmessung . @
= Ausstellung , Verkehrssicheres Fahrrad“ nur Di W
= Codierung des eigenen Fahrrads nur Mi ab 11.30 Uhr (€ 5,-)

triebsarzt konnten sich die Besucher und Be- _
GEWINNSPIELmittollen PREISEN !!!

sucherinnen einer LArmmessuNng SOWie Ei- e s o e e o e e v oo™ 7
T o, WA
I"..‘T‘.’"?'.’.'.‘"’f‘“f!!‘."“'( .X‘ s A4 BAD

Unfallkasse Baden-Wiirttemberg TS UNDRETSVORSORGE UND
i1 1K GMEH

nem Hortest unterziehen. Die Rumpfmusku-

SICHERNEITSTEC HA

latur konnte beim Team vom Walk-In mittels
Back-Check getestet werden. Abb. 3.15: Plakat der Aktionstage 2006
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Die FORD AG stellte an den zwei Aktionstagen jeweils zwei Autos zur Verfigung mit
denen das Fahrverhalten erprobt und geschult werden konnte. Unter den Teilnehme-
rinnen und Teilnehmern des Trainings wurde ein Fahrsicherheitstraining verlost, und
zwar an denjenigen/diejenige, der/die am Sprit sparendsten fuhr.

AulRerdem konnten sich die Besucher und Besucherinnen tber die Themen ,Reise-
medizin“, ,Rauchfrei am Arbeitsplatz®, ,Arbeitszeitgestaltung” sowie ,Rund ums Fahr-
rad informieren und bei der Verkehrserziehung der Polizei ihr Fahrrad kodieren las-
sen.

Im Jahr 2007 widmeten sich die Aktionstage dem Thema ,Herz-Kreislauf-
Erkrankungen®. Im Marz und im Juni hatten die Beschaftigten die Gelegenheit inner-
halb ihrer Arbeitszeit eine arztliche Untersuchung inkl. Beratung in Anspruch zu neh-
men. Insgesamt nutzten dies 200 Personen. Im Juni wurde die arztliche Untersu-
chung um weitere Angebote, wie Vortrdge und Workshops aus den Themengebieten
Sport, Medizin und Stressbewaltigung erganzt, um die Nachhaltigkeit zu unterstitzen.

2.2.6 Beratung am Bildschirmarbeitsplatz

Seit Juni 2005 fuhrt die Abteilung Arbeitssicherheit und Umweltschutz verstarkt Bild-
schirmarbeitsplatzbegehungen durch. Die Beratungen werden ein bis zwei Mal im
Monat vor Ort, d.h. in den Abteilungen der Institute, durchgefihrt. Je Termin erschei-
nen zwischen 5 und 20 Personen.

Der Ablauf gestaltet sich wie folgt. Nach einem kurzen Impulsreferat zu Aspekten des
richtigen Sitzens, Gestaltung eines Bildschirmarbeitsplatzes, haufigste Beschwerden
und deren Quelle, folgen Informationen zu Softwareergonomie und Datenschutz bei
der Arbeit. Nach dem Theorieteil werden die Beschaftigten in einem praktischen Teil
mit Lockerungs-, Dehn- und Entspannungsibungen vertraut gemacht. Im Anschluss
daran findet die Begehung der einzelnen Arbeitsplatze statt.

Die haufigsten Mangel, die seit Oktober 2006 festgestellt wurden, sind:

- ungunstige Anordnung des Bildschirms beziglich der Lichtquelle (Blendungen
treten auf)

- nicht auf die Kérpergrol3e abgestimmt eingestellte Tischhohe; haufig sitzen
grof3e Personen an zu niedrigen Schreibtischen, da alle Schreibtische auf eine
Hohe eingestellt wurden

- keine hohenverstellbare Armlehnen, so dass diese nicht genutzt werden kon-
nen bzw. ein Fehlhaltung provozieren.
Die Mangel jeden einzelnen Arbeitsplatzes werden dokumentiert und an den zustan-
digen Vorgesetzten ausgehandigt. Je nach Art des Mangels sind Beschéftigte/r oder
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Vorgesetzte/r aufgefordert diesen zu beseitigen. Zukinftig ist geplant anhand einer
Checkliste, in die die/der Vorgesetzte/Beschéftigte dokumentiert, was behoben wur-
de, die Nachhaltigkeit der MaRnahme verstarkt zu sichern.

Auf Grund des hohen Bedarfs und des positiven Feedbacks der Beschaftigten wer-
den die Beratungstermine auf 4-6 pro Monat erhoht.

2.2.7 Leitbild

Ziel des Arbeitskreises ,Gesunde Uni* war es im Laufe der Projektzeit ein Leitbild zu
entwerfen und in der Universitat Karlsruhe zu verankern. Am 21.09.2006 hat die Ar-
beitsgruppe ein Leitbild fir Gesundheitsférderung an der Universitat Karlsruhe verab-
schiedet (siehe Anhang). Dieses wird auf der Projekthomepage kommuniziert. Es
orientiert sich an den Gutekriterien, die im Arbeitskreis Gesundheitsfordernder Hoch-
schulen diskutiert und verabschiedet wurden.
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2.3 Offentlichkeitsarbeit und Vernetzung

Transparenz und Wissenstransfer haben einen hohen Stellenwert in der Arbeit des
Arbeitskreises. Stetig informieren kdonnen sich die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
Uber gesundheitsforderliche Aktivitaten Gber das Medium Internet, und zwar Uber die
eigens eingerichtete Projekthomepage (www.sport.uni-karlsruhe.de/gesunde-uni).

DarlUber hinaus werden die Beschaftigten personlich informiert. Je nach Anlass wird
zudem die ortliche Presse mit einbezogen.

Eine regelmalliige Berichterstattung Uber die Arbeit des AK Gesunde Uni und das
Fortschreiten der Gesundheitsforderung an der Universitat ist Uber den in drei Jah-
resabstanden zu erstellenden Gesundheitsbericht vorgesehen.

Einen Beitrag zum Wissenstransfer und zur Vernetzung leistet der Arbeitskreis, in-
dem er in verschiedenen Hochschulen (z.B. Universitat Landau, Universitat Kon-
stanz), im bundsweiten Arbeitskreis Gesundheitsfordernde Hochschulen sowie auf
Tagungen und Kongressen sein Vorgehen und seine Ergebnisse vorstellt.

Uber den bundesweiten AK Gesundheitsférdernde Hochschulen wird ein gegenseiti-
ger Austausch uber aktuelle Themen und Probleme hochschulbezogener Gesund-
heitsforderung gesichert. Da die siddeutschen Hochschulen in dem tberwiegend in
Hannover tagenden Arbeitskreis unterreprasentiert sind, wurde es zu einem Anlie-
gen, die Vernetzung im Suddeutschen Raum voranzutreiben. Unter mal3geblicher
Initiative durch den hiesigen Arbeitskreis griindete sich am 1.3.2007 der Arbeitskreis
.Gesundheitsfordernde Hochschulen Sudwest®, in dem funf Universitaten vertreten
sind. Die Ziele sind primar die Forderung des Erfahrungsaustausches, der Aufbau der
Vernetzung innerhalb des Arbeitskreises sowie die aktive Nutzung von Moglichkeiten
der Zusammenarbeit.

In der Zeitschrift Bewegungstherapie & Gesundheitssport (4, Jg. 22, S. 138-141) er-
schien 2006 der Artikel ,Betriebliches Gesundheitsmanagement an Hochschulen:
Das Modell der Universitat Karlsruhe (TH)“ von C. Hildebrand und Dr. F. Groben.
Ferner erschien 2007 das Buch ,Gesundheitsférderung im Setting Hochschule —
Wissenschaftliche Instrumente, Praxisbeispiele und Perspektiven* (Hrsg.: Kramer
Alexander, Sonntag Ute, Steinke Brigitte, Meier Sabine, Hildebrand Claudia).


http://www.sport.uni-karlsruhe.de/gesunde-uni
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3 Arbeits- und Gesundheitsschutz

In diesem Kapitel werden vornehmlich die Ergebnisse der Abteilung Arbeitssicherheit
und Umweltschutz und der arbeitsmedizinischen Abteilung dargestellt. Quellen sind
zum einen die Unfallstatistiken der Jahre 2004 bis 2006 sowie die Jahresberichte
2004 und 2005 der Abteilung Arbeitsmedizin (BAD Gesundheitsvorsorge und Sicher-
heitstechnik GmbH).

3.1 Unfallstatistik

Die Universitat Karlsruhe gehort zu den wenigen Hochschulen in Baden-
Wirttemberg, die eine ausfiihrliche Unfallstatistik fihrt. Die Unfallstatistik wird von der
Abteilung Arbeitssicherheit und Umweltschutz erstellt. Sie gibt Aufschluss tber die
Anzahl der Unfalle aufgeschliisselt nach: Dienstverhéaltnis, Unfallort, Geschlecht, Art
der Verletzung, verletzten Koérperteile und Unfallgegenstande. Tabelle 4.1 zeigt die
Entwicklung der Unfallstatistik in den letzten finf Jahren.

Der Abteilung Arbeitssicherheit lagen fir das Jahr 2006 insgesamt 94 angezeigte
Unfélle vor. Davon waren 48 meldepflichtig, d.h. die Fehlzeit auf Grund des Unfalles
betrug mehr als drei Tage. Betrachtet man die letzten funf Jahre kann man ein
Schwanken der Unfallgeschehnisse zwischen 44 und 48 beobachten, war der Trend
zwischen 2002 und 2004 abnehmend, stiegen die Unfallzahlen in den letzten drei
Jahren - insbesondere in den Dienstverhaltnissen Angestellte, Arbeiter und Auszubil-
dende - wieder an.

Tab. 4.1: Anzahl der Unfalle nach Dienstverhéaltnissen

Dienstverhaltnis 2006 2005 2004 2003 2002
n. meldepfl. 2 0 0 9 8
Beamte
meldepfl. 0 0 0 0 0
n. meldepfl. 25 26 14 14 20
Angestellte
meldepfl. 24 15 8 14 11
) n. meldepfl. 11 17 19 23 20
Wiss. Angestellte
meldepfl. 1 7 7 4 14
) n. meldepfl. 4 11 13 16
Arbeiter
meldepfl. 15 9 9 17 15
] n. meldepfl. 2 2 6 3 5
Auszubildende
meldepfl. 8 8 5 4 4
n. meldepfl. 46 49 50 62 88

Insgesamt

meldepfl. 48 39 29 39 44
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Unter dem Genderaspekt betrachtet, erleiden Manner haufiger einen Unfall als Frau-
en. Auf Grund der Beschaftigtenstruktur ist dies nicht verwunderlich, da 95% der be-
schaftigten Manner in Vollzeit arbeiten und Uberwiegend in den technischen Berei-
chen tatig sind. In den Arbeitsbereichen mechanische Werkstatten und Labore ereig-
nen sich haufiger Unfalle als in anderen Arbeitsbereichen.

Schwankt die Zahl der Unfélle unter den M&nnern zwischen 24 und 30, kann bei den
Frauen 2006 eine sprunghafte Zunahme gegentber dem Vorjahr festgestellt werden.
Ob dies einmalig ist oder einen Trend wiedergibt, kann aus heutiger Sicht nicht beur-

teilt werden.
Tab. 4.2: Anzahl der meldepflichtigen Unfalle nach Gender

2006 2005 2004 2003
Frauen 19 9 7 13
Manner 29 30 24 29

Die entstandenen Verletzungen lagen im Jahr 2006 laut vorliegender Unfallprotokolle
wie auch schon in den vergangenen Jahren Uberwiegend im mittleren Korperdrittel
(Rumpf, Arme, Hande, Finger). Verletzungen im Bereich Rumpf, Arme und Finger
haben unter den meldepflichtigen Unfallen deutlich zugenommen. Die gemeldeten
Unféalle mit Verletzungen im Bereich Kopf/Augen und den unteren Extremitaten sind
in den letzten vier Jahren &hnlich niedrig geblieben. Insgesamt tiberwiegen Prellun-
gen und Bruche.

Knapp die Halfte der Unfélle ereignen sich auf dem Weg zur / von der Dienststelle.

Meldepflichtige Unfalle 2006

W Sonstige
45%

O Betriebssport/

0% B Sportunfalle O auf Dienstwegen

O Wegeunfalle

[ 45%




Abb. 4.1: Verteilung der meldepflichtigen Unfalle

Die Betrachtung der Entwicklung Uber die letzten drei Jahren offenbart, eine deutliche

Zunahme der Wegeunfalle im Jahr 2006 (Tab. 4.3).
Tab. 4.3: Anzahl der meldepflichtigen Unfélle nach dem Ort

Unfallort 2006 2005 2004
Auf dem Weg zur/von der Dienststelle 22 11 9
Auf Dienstwegen 3 3 1
In den verschiedenen Arbeitsbereichen 23 24 15

Die Wegeunfélle ereignen sich wie in Abbildung 4.2 ersichtlich mehrheitlich mit dem
Fahrrad (63%). Beteiligt an den Unféllen waren laut Unfallprotokolle Hunde, andere
offentliche Verkehrsteilenehmerinnen und -nehmer sowie die StraRenbahnschienen.
Der langanhaltende Winter 2006 spielt keine Ubergeordnete Rolle.

Verkehrsmittel bei meldepflichtigen
Wegeunfallen 2006

m OVN O PKW
5% m FuRganger 23%
9%

@ Motorrad
0%

O Fahrrad
63%

Abb. 4.2.: Verteilung der beteiligten Verkehrsmittel bei den meldepflichtigen Unfallen

Die Folge der Unfélle sind ein Fehlen der verunfallten Beschéftigten an insgesamt
703 Arbeitstagen, von denen 40% (282 Tage) allein durch die tUberwiegend fremd-
verschuldeten Wegeunfélle verursacht wurden.
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Fehlzeiten (Arbeitstage) 2006

OWegeunfalle
40%

E Sonstige
53%

W Dienstwege
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Abb. 4.3: Ausfall an Arbeitstagen verursacht durch meldepflichtige Unfélle

Umgerechnet auf Vollzeitaquivalente (3694 VZA), ohne studentische und wissen-
schaftliche Hilfskrafte, ergeben sich fir die Universitat folgende Unfallzahlen:

6 meldepflichtige Unfalle / 1000 VZA
4 meldepflichtige Unfalle / 1000 VZA

e Arbeitsunfalle:

e Wegeunfélle:

Der Vergleich der Unfalldaten, die der Universitat Karlsruhe vorliegen, mit anderen
Universitaten und Branchen zeigt, dass die Unfallquote mit gering zu bewerten ist.
Laut Unfallkasse Baden-Wurttemberg liegen die Unfallguoten der baden-
wurttembergischen Universitaten zwischen 6 und 10 meldepflichtige Arbeitsunfal-
le/1000 VZA. Das Aquivalent an der Universitat Karlsruhe sind 6 meldepflichtige Ar-

beitsunfalle/1000 VZA.

Die Unfallquoten anderer Unfallkassen fir den Offentlichen Dienst — hier an den Bei-
spielen Bundesverbands und Unfallkasse Sachsen — zeigen ein deutlich héheres Un-
fallgeschehen.

Tab. 4.4: Unfallquoten anderer Unfallkassen aus dem Jahr 2004

Bundesverband der Unfall-

Meldepflichtige Unfalle je
1000 Vollbeschéftigte (VZA)

kassen 2004

Unfallkasse Sachsen 2004

Arbeitsunfalle

36

9

Wegeunfalle

10

34




3.2 Jahresbericht der arbeitmedizinischen Betreuung

Durch einen Vertrag zwischen der Universitat Karlsruhe (TH) und der BAD Gesund-
heitsvorsorge und Sicherheitstechnik GmbH (zertifiziert nach DIN ISO 9001) erfullt
die Hochschule seit 1989 die Forderungen des Arbeitssicherheitsgesetzes (ASIG)
nach arbeitsmedizinischer Betreuung.

Jedes Jahr gibt die BAD GmbH Rechenschaft tber ihre Tatigkeiten an der Hochschu-
le in Form eines Jahresberichts. Fir den vorliegenden Gesundheitsbericht der Uni-
versitat Karlsruhe (TH) dienen die Jahresberichte 2004 und 2005.

Ein Blick auf die Einzelleistungen in den letzten Jahren zeigt, dass sie zwischen 1750
und 1930 Stunden liegen (Abb. 4.4)

arbeitsmedizinische Einzelstunden

2000

1930,5
1900 -

860

/ 1839
1800
1751

Anzahl

1700 -

1600

2001 2002 2003 2004 2005
Jahr

Abb.4.4: Verlauf der arbeitsmedizinischen Einzelstunden im Jahr 2001 bis 2005

Im Jahr 2005 erbrachte die BAD GmbH fir die Universitat Karlsruhe (TH) 1839 Stun-
den arbeitsmedizinische Einsatzzeit. Sie setzten sich zusammen aus arbeitsmedizini-
schen Untersuchungen (z.B. Untersuchungen nach berufsgenossenschatftlichen
Grundsatzen, nach der Strahlenschutzverordnung sowie Einstellungsuntersuchungen
und allgemeine Vorsorgeuntersuchungen) und aus weiteren arbeitsmedizinischen
Leistungen fur das Rektorat, die Institute oder die Universitat im Allgemeinen (z.B.
Betriebsbegehungen, Arbeitskreis ,Gesunde Universitat®, Arbeitskreis ,Sucht* u.a.).

Die Schwerpunkte der arbeitmedizinischen Untersuchungen lagen im Jahr 2004 und
2005 auf:
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- Untersuchung und Beratung bei Auslandsreisen mit besonderen gesundheitli-
chen Risiken (Impfungen fur Universitatsangehorige, die Dienstreisen durch-
fuhren),

- Dienstfahigkeitsuntersuchung (bei Wiedereingliederung in den Arbeitsprozess
nach langerer Krankheit) und

- Eignungsuntersuchung von Auszubildenden (Untersuchungen nach dem Ju-
gendarbeitsschutzgesetz).
Die Verteilung der verschiedenen Untersuchungs- und Beratungsarten in den Jahren
2004 und 2005 geht aus der folgenden Abbildung hervor.

Arbeitsmedizinische Untersuchungen

Sehtest 200

397

G37 Bildschirmarbeitsplatz

G24 Hauterkrankungen

Beratungen

Allgemeine Vorsorge

Sonstige

Arbeitsplatzbezogene Untersuchungen
Impfungen (Grippe)

Akute Erkrankungen
Einstellungsuntersuchungen

G20 Larm

G25 Fahr- und Steuertatigkeit

G35 Arbeitsaufenthalt im Ausland

0 50 100 150 200 250 300 350 400 450
Anzahl

2005 02004

Abb. 4.5: Arbeitmedizinische Untersuchungen im Jahr 2004 und 2005

Die arbeitsmedizinischen Leistungen fur das Rektorat, die Institute oder die Universi-
tat Karlsruhe (TH) im Allgemeinen verteilten sich wie folgt:

- Betriebsbegehungen und Arbeitplatzbeurteilungen einzelner Mitarbeiter

- Erste Hilfe Fortbildung fur Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen

- Beratungen (rickengerechtes Arbeiten)

- psychosoziale, medizinische und ergonomische Betreuung von Schwerbehin-
derten

- Malinahmen zur Verhinderung von Berufserkrankungen (Hautkrankheiten, In-
fektionsgefahrdung)

- Mitarbeit im Arbeitskreis ,Gesunde Universitat"
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Mitarbeit im Arbeitskreis ,Sucht”
Mitarbeit im Arbeitskreis ,Universitdten betreuende Betriebsarzte“

Ubermittlung gesundheitspraventiv wirksamer Informationen tiber die Home-
page der betriebsarztlichen Dienststelle

Sonstige Tatigkeiten der Betriebsarzte (Grippeschutzimpfungen, Teilnahme an
Fortbildungen zu relevanten Themen des Gesundheitsschutzes).
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4 Weitere gesundheitsférdernde Angebote

Die Universitat Karlsruhe bietet ihren Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern eine Reihe an

Maoglichkeiten individuell etwas fur ihre Gesundheit zu tun. Zu nennen sind u.a. die

Angebote der Beauftragten fur Chancengleichheit und der Abt. kww - Die Wissen-

schaftliche Weiterbildung sowie der Betriebssport, der Hochschulsport und das Walk

In.

4.1 Weiterbildung

In der folgenden Tabelle wird Uberblicksartig das seit August 2004 von der Abt. kww

— Die wissenschaftliche Weiterbildung der Universitat Karlsruhe (TH) angebotene

Programm im Bereich Gesundheitsforderung dargestellt. Teilweise fanden die Kurse

in Kooperation mit bzw. mit finanzieller Unterstiitzung durch die Beauftragte fir

Chancengleichheit statt. Diese Kurse sind mit einem ,** markiert.

Tab. 5: Aufstellung der Seminare und Kurse im Bereich Gesundheitsférderung

2004 Angebotsart Dauer Teilnehmer
Frauennetzwerk* Fortlaufender Kurs 10 Termine 9
Konfliktmanagement* Seminar 2 Tage 10
Aqua-fit | Fortlaufender Kurs 10 Termine 18
2005

Entspannung Fortlaufender Kurs 8 Termine 6
Aqua-fit Il Fortlaufender Kurs 10 Termine 10
Um.gang mit s_chwgngen Ge- Seminar 2 Tage 12
spréchssituationen

2006

Gedéachtnistraining Seminar 1/2 Tag 8
Lglstungsfahlg, gesund und moti- Seminar 1 Tag 11
viert bleiben*

Konflikten und schwierigen Ge-

sprachssituationen souveran be- Seminar 2 Tage 11
gegnen*

Entspannung in der Mittagspause Fortlaufender Kurs 8 Termine 7

DarUber hinaus wurde eine ca. 20 minitige Schulung zum Thema ,Ergonomie und

Ausgleichstibungen am Arbeitsplatz* in mehreren kww-Office-Kursen integriert.
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4.2 Sportangebote

Die Universitat Karlsruhe bietet ihren Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern auf Grund der
vorhandenen Einrichtungen wie Hallenbad, Sauna, Sport- und Gymnastikhallen,
Tennis- und Sportplatze ein reichhaltiges Angebot an Sport- und Gesundheitsférde-
rungsmaoglichkeiten. Die Sportangebote sind Gber verschiedene Wege zuganglich:

a) Betriebssport, der vom Personalrat organisiert wird und den Beschaftigten
kostenlos zur Verfigung steht (www.zvw.uni-karlsruhe.de/personalrat/289.php)

b) Allgemeiner Hochschulsport, der mehr als 40 Sportarten umfasst, ist vorwie-
gend fur Studierende gedacht, kann aber auch von den Beschaftigten gegen
ein geringes Entgelt genutzt werden (www.sport.uni-karlsruhe.de/ hochschul-
sport/)

c) Walk In — Zentrum fir Fitness, Gesundheit und Diagnostik steht Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeitern sowie Studierenden offen. In Form von Kurskarten oder
Monatsvertragen kann das Angebot genutzt werden (www.sport.uni-
karlsruhe.de/walkin/index.php)

Insgesamt betrachtet, wird das Sportangebot sehr rege von den Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern genutzt, vor allem der Betriebssport und das Walk In.



5 Anhang

Tab. 6.1: Mittelwerte der Ressourcen und Belastungen (1= trifft Gberhaupt nicht zu; 5= trifft vollig zu)

Ver- 2002 2004
Arbeitsmerkmale gleichsstic
hprobe Gesamt Gesamt TN beider |0y v 2004| mit LF |ohne LF
Befragungen
Ganzheitlichkeit der Aufgaben 3,53 3,56 3,18 3,19 3,18 3,41 3,15
Qualifikationsanforderungen/Verantwortung 4,00 3,89 3,63 3,63 3,64 4,34 3,52
Uberforderung 2,44 2,35 2,57 2,47 2,61 2,45 2,59
Unterforderung 2,57 2,65 2,66 2,61 2,68 2,42 2,69
belastendes Sozialklima 2,81 2,25 2,32 2,28 2,34 2,29 2,32
belastendes Vorgesetztenverhalten 2,34 1,97 2,06 2,08 2,06 1,99 2,09
Aufgabenvielfalt 3,39 3,48 3,07 3,02 3,09 3,16 3,06
Qualifikationspotential der Arbeitstatigkeit 3,26 3,20 2,74 2,73 2,74 2,93 3,15
Tatigkeitsspielraum 3,14 3,54 3,20 3,24 3,19 3,46 3,17
Partizipation 2,68 2,56 2,81 2,88 2,78 2,99 2,78
Gestaltungsmaglichkeiten des Arbeitsplatzes 3,11 3,97 4,10 4,13 4,09 441 3,99
Spielraum fir pers. Dinge wahrend der Arbeit 2,87 3,05 3,01 3,08 2,98 2,86 3,02
Positives Sozialklima 3,61 3,48 3,43 3,50 3,40 3,45 3,45
Mitarbeiterorientiertes Vorgesetztenverhalten 3,51 3,28 3,24 3,25 3,24 3,22 3,28
soziale Unterstitzung durch Vorgesetzte 3,54 3,44 3,42 3,48 3,40 3,38 3,45
soziale Unterstitzung durch Kollegen 3,54 3,69 3,60 3,67 3,57 3,52 3,65

LF= Leitungsfunktion



Tab. 6.2: Mittelwerte der Ressourcen und Belastungen im Verwaltungsbereich (1= trifft Gber-
haupt nicht zu; 5= trifft vollig zu)

durch Arbeitskollegen

. Vergleichs- Uni
Arbeitsmerkmale .
stichprobe Verwaltung 2004 | Verwaltung 2002
Aufgabencharakteristika
Ganzheitlichkeit der Auf- 3.56 313 3.54
gabe
Qualifikationsanforderun- 411 352 3.76
gen und Verantwortung
Arbeitsbelastungen
Uberforderung durch die
Arbeitsaufgaben 2,36 2,52 2,32
Unterforderung durch die
Arbeitsaufgaben 2,63 2,65 2,67
Belastendes Sozialklima 3,00 2,16 2,16
Belastendes Vorgesetz- 2.30 1,03 1,02
tenverhalten
Organisationale Ressourcen
Aufgabenvielfalt 3,25 3,06 3,36
Qualifikationspotential der
Arbeitstatigkeit 3,26 2,65 3,09
Tatigkeitsspielraum 3,05 3,18 3,43
Partizipation 2,54 2,79 2,48
Pe"rspnllch_e Gestaltungs- 282 4.22 411
maglichkeiten
Splelra}um fur_personllche 286 3.00 205
und private Dinge
Soziale Ressourcen im Arbeitsbereich
Positives Sozialklima 3,46 3,51 3,51
Mitarbeiterorientiertes 3.46 3.39 338
Vorgesetztenverhalten
Soziale Unterstitzung
Soziale Unterstutzung
durch Vorgesetzte 3,38 3,57 3,49
Soziale Unterstitzung 3.46 3.68 3.67
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Tab. 6.3: Ressourcen und Belastungen im technischen Dienst (1= trifft Gberhaupt nicht zu; 5=
trifft vollig zu)

. Vergleichs- Uni
Arbeitsmerkmale . _ .
stichprobe Technik 2004 | Technik 2002
Aufgabencharakteristika
Ganzheitlichkeit der Auf- 3.49 3.25 3.59
gabe
Qualifikationsanforderun- 3.85 377 4.05
gen und Verantwortung
Arbeitsbelastungen
Uberforderung durch die
Arbeitsaufgaben 2,54 2,63 2,38
Unterforderung durch die
Arbeitsaufgaben 2,74 2,69 2,63
Belastendes Sozialklima 2,55 2,52 2,33
Belastendes Vorgesetz- 240 225 202
tenverhalten

Organisationale Ressourcen

Aufgabenvielfalt 3,57 3,08 3,62
Qualifikationspotential der

Arbeitstatigkeit 3,25 2,85 3,32
Tatigkeitsspielraum 3,27 3,23 3,69
Partizipation 2,87 2,83 2,66
Pg_rsqnllch_e Gestaltungs- 3.29 3.05 3.83
maoglichkeiten

Spielraum fur personliche 265 3.02 318

und private Dinge

Soziale Ressourcen im Arbeitsbereich

Positives Sozialklima 3,48 3,33 3,45
Mitarbeiterorientiertes 358 3.04 3.20
Vorgesetztenverhalten

Soziale Unterstiitzung

Soziale Unterstitzung

durch Vorgesetzte 3,76 3,23 3,39

Soziale Unterstutzung

durch Arbeitskollegen 3,66 3,52 3,69




57

Tab. 6.4: Zufriedenheit mit der Weiterbildung; Mittelwertvergleich nach Personengruppen (1=
trifft Gberhaupt nicht zu; 5= trifft vollig zu)

1)

Ich bin mit der Fort-
und Weiterbildung

2) Die Arbeitsbelas-
tung ist so hoch, dass
ich freiwillig auf die
Teilnahme an Weiter-

3) Die zeitliche/ finanziel-
le Forderung der berufli-
chen Qualifikation und
Weiterbildung durch die

zufrieden bildungen verzichte Universitat ist mir wichtig*
2002 2004 2002 2004 2002 2004
Gesamt - 2.94 2,01 2.36 2.35 411 3,08
N 472 457 461 458 475 458
Erauen 5 3.17° 3,131 2.36 2.36 414 401
N 266 272 274 275 275 275
Manner - 2,631 2,621 2.36 232 4.07 3.93
N 156 182 236 180 199 180
N 2.86 3.15 2.31 1,081 4,361 405
<40 Jahre N 133 131 134 131 135 132
- 2.96 2,73 233 2,441 4167 4,05
40-49 Jahre N 162 168 166 167 165 169
5 3,00 2.89 2.43 2,561 3,901 3.85
>49 Jahre N 162 157 169 159 171 156
Verwaltun - 3,311 3,20 2.29 2.38 4.10 401
9 N 244 245 252 247 252 248
Technik 5 2531 2571 2.46 2.30 414 3,94
N 208 209 211 208 214 207

* Frage lautete 2002: ,Wie wichtig ist Ihnen die Forderung (zeitlich/finanzielle) der beruflichen Qualifi-
kation und Weiterbildung durch die Universitat?" (1= vollig unwichtig bis 5= ul3erst wichtig)

1 signifikante Unterschiede auf dem Niveau p<0,01 (Anova)
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Leitbild des AK , Gesunde Uni*“

Gesunde Mitarbeiterinnen und gesunde Mitarbeiter sind die wichtigste Res-
source zur Starkung der Leistungs- und Wettbewerbsfahigkeit der Fridericiana.

Das Programm der betrieblichen Gesundheitsférderung an der Universitat Fridericia-
na zu Karlsruhe basiert auf dem Konzept der Salutogenese, welches Gesundheit als
Prozess versteht und davon ausgeht, dass sowohl die Arbeitsbedingungen und die
Arbeitsumgebung als auch personliche Lebensumstande den Gesundheitszustand
eines Menschen beeinflussen. In der Gesundheitsférderung der Universitat Karlsruhe
finden vor diesem Hintergrund neben QualifizierungsmalRnahmen und Informations-
angeboten auch Hilfestellungen und Maflinahmen fiir eine gesundheitsférdernde Ges-
taltung des Arbeitsplatzes und Arbeitsumfelds Bertcksichtigung.

Die Universitat Karlsruhe informiert die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter durch univer-
sitatsinterne Printmedien, die Homepage und das Handbuch der Universitat sowie im
Rahmen bspw. der Aktionstage auch personlich tber ihr Konzept der Gesundheits-
férderung. Dariber hinaus wird in der universitatseigenen Vortragsreihe ,Verwal-
tungsseminar® eine Informationsveranstaltung utber die Maflnahmen zur Gesund-
heitsférderung angeboten.

Die Universitat hat fur den Projektzeitraum (2001 — 2006) eine Steuerungsgruppe
eingerichtet, in der neben dem Kanzler der Personalrat, der Betriebsarzt, die Abt. Ar-
beitssicherheit und Umweltschutz, die Gleichstellungsbeauftragte, die Beauftragte fir
Chancengleichheit, die Abt. kww - Wissenschaftliche Weiterbildung, die Abt. Arbeits-
wissenschaft des Instituts fur Industriebetriebslehre und Industrielle Produktion sowie
das Institut fir Sport und Sportwissenschaft vertreten sind.

Diese Projektgruppe organisiert die regelmafiige Analyse aller gesundheitsrelevanten
Daten der Universitat, berichtet dartber, formuliert auf dieser Grundlage Ziele der
verschiedenen gesundheitsforderlichen MalRnahmen, Uberwacht die Umsetzung der
Maflnahmen und bewertet den Erfolg der Angebote. Die Angebote zielen darauf ab,
gesunde Arbeitssituationen zu arrangieren und ein gesundheitsforderndes Verhalten
zu unterstitzen. Bei der Gestaltung der MalRnahmen werden die Beschaftigten ent-
weder direkt oder Uber ihre Personalvertretung einbezogen.

Soziale, 6kologische und 6konomische Aspekte werden bei der Ausarbeitung des
Konzeptes und der Angebote im Bereich der Gesundheitsforderung gleichermaf3en
berticksichtigt. Die Universitat strebt an, langfristig alle Statusgruppen (Beschaftigte
aus Verwaltung und Technik, Studierende, wissenschaftliches Personal) einzubezie-
hen und die Gesundheitsforderung dauerhatft zu etablieren.
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Die Universitat Karlsruhe hat einen kritischen Dialog und Austausch zu Fragen der
betrieblichen Gesundheitsforderung an Hochschulen mit anderen Hochschulen in
Baden-Wirttemberg angeregt und ist bestrebt diesen weiter auszubauen.
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