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Hilft eine Attestpflicht gegen hohe Fehlzeiten?

Die Kritik an der geplanten Attestpflicht ab Tag eins ist groB. Experte Michael Wipp fordert im Interview konseguente
Fehlzeitenanalyse in Pflegeeinrichtungen, anstatt Uber hohe Krankenstdnde zu lamentieren.

Herr Wipp: Die Bundesregie-
rung plant, die Attestpflicht
auf den ersten Krankheits-
tag auszuweiten und die te-
lefonische Krankschreibung
abzuschaffen. Mafinahmen,
die Arbeitnehmer pauschal
unter Verdacht stellen, oh-
ne die eigentlichen Ursachen
zu adressieren. Die Kassen-
drztliche Bundesvereinigung
rechnet mit bis zu 30 Millio-
nen zusitzlichen Arztbesu-
chen pro Jahr, sollte die Re-
form kommen. Schon jetzt
istes schwierig, einen Termin
beim Hausarzt zu bekommen.
Was halten Sie denn von den
Plinen der Bundesregierung?
Michael Wipp: Zunichst sind
nicht die genannten zusitzli-
chen potenziell erforderlichen
Arztbesuche das Problem, son-
dern deren Ursachen. Die ho-
hen Fehlzeiten in Deutschland
im europidischen Vergleich mit
allen ihren Auswirkungen ste-
hen seit Langem im Fokus der
Offentlichkeit. Meiner Mei-
nung nach ist die Notwen-
digkeit fiir die Bundesregie-
rung, hier eine Regelung zu
finden, um die Herausforde-
rungen in Bezug auf die Schwi-
che des Wirtschaftsstandorts
Deutschland zu meistern,
auch eine Folge des mangeln-
den Titigwerdens eines Grof3-
teils der Unternehmen bei der
Entwicklung eines Konzepts

zum Umgang mit Fehlzeiten.
Gleichzeitig tiber Fehlzeiten zu
lamentieren und dann geplan-
te Regelungen zu verteufeln, ist
widerspriichlich. Schon heute
konnten Atteste fiir bestimmte
Mitarbeiter ab dem ersten Tag
eingefordert werden, doch das
geschieht hochst selten.

Konnte eine solche Regelung
dazu fiihren, dass Beschiftig-
te krank zur Arbeit erschei-
nen — und wenn ja, welche
Folgen hitte das fiir die Be-
wohnerinnen und Bewohner
und das Unternehmen?
Wipp: Natiirlich kénnte das
passieren, das ist gar keine Fra-
ge. Gegenwirtig ist es aber so,
dass sich immer dieselben Mit-
arbeiter trotz Krankheit zur Ar-
beit schleppen, wihrend einige
andere sich krankmelden — oh-
ne dies wirklich zu sein. Die
Leidtragenden sind immer die
anderen Mitarbeiter und die
Bewohner.

Studien des Zentralinstituts
fir kassenirztliche Versor-
gung und der Barmer zeigen:
Die Telefon-Krankschrei-
bung ist fiir lediglich 0,8 bis
1,2 Prozent aller Arbeitsun-
fahigkeitsbescheinigungen
verantwortlich. Was sind aus
Ihrer Erfahrung die echten
Ursachen hoher Fehlzeiten
in der Pflege?

Wipp: Das ist ein hochkomple-
xes Zusammenkommen vielfil-
tiger Ursachen, dem in der Pra-
xis bedauerlicherweise viel zu
wenig Beachtung zuteil wird.
Meistens wird lediglich die Fra-
ge gestellt: ,Und wer springt
morgen ein?, anstatt im Inter-
esse aller Mitarbeiter beispiels-
weise eine konsequente Fehl-
zeitenanalyse durchzufihren,
um die Ursachen zu ermitteln
und diese dann gezielt anzu-
gehen. Das ist fiir alle Betei-
ligten letztlich produktiver, als
iiber Fehlzeiten oder zusitzli-
che Arztbesuche zu jammern.

Aufdem Altenheim Manage-
ment Kongress beraten Sie
die Teilnehmer:innen da-
zu, wie gutes Fehlzeitenma-
nagement aussehen kann.
Wie wirkt die Fithrungsqua-
litit auf den Krankenstand
ein, wie beobachten Sie das
in der Praxis?

Wipp: Natiirlich spielt die Fra-
ge der Fihrung eine zentrale
Rolle. Es wiire aber deutlich zu
kurz gegriffen, das allein an der
Fuhrung festzumachen. Nicht
einen Schuldigen suchen, son-
dern konsequent Fehltage ana-
lysieren.

Riickkehrgespriche, Fehlzei-
tenanalysen, BEM-Verfah-
ren — das Instrumentarium
istbekannt. Trotzdem klagen

viele Einrichtungen iiber an-
haltend hohe Krankenstin-
de. Woran scheitert die Um-
setzung in der Praxis?

Wipp: Die Instrumente sind
bekannt, werden aber selten
konsequent eingesetzt, allen-
falls sporadisch. Das gilt auch
fir die Unterstiitzung durch
die Berufsgenossenschaften in
Form von BGM oder Analy-
sen in Zusammenarbeit mit
Krankenkassen. Vielfiltige
Moglichkeiten kénnten in ein
Konzept zum Fehlzeitenma-
nagement eingebunden werden.
In der Praxis dominiert jedoch

hiufig Hilflosigkeit.

Fehlzeiten iiberlasten Teams.
Und iiberlastete Teams produ-
zieren mehr Fehlzeiten. Wie
durchbrechen Einrichtun-
gen diesen Kreis-

lauf, ohneineine
Abwirtsspira-
le zu geraten?
Wipp: Ein
fehlendes
Fehlzeiten-
management
fihrt zu Uber-
lastung in den
Teams. Der Trend
geht zum Aus-
fallma-
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nagement, weil es bequemer ist,
als sich konsequent mit der Re-
alitit der Fehlzeiten auseinan-
derzusetzen. Vor dem Ausfall-
management steht jedoch die
Fehlzeitenanalyse. Das Aus-
fallmanagement bekdmpft
die Symptome, nicht aber

die Ursachen. Die Ermittlung
dieser Ursachen ist Aufgabe der
verantwortlichen Fihrungs-
krifte in den Einrichtungen.

Die Fragen stellte: Susanne El-
Nawab

»Wichtig ist, eine konsequente
Fehlzeitenanalyse durchzufthren,

um die Ursachen zu ermitteln
und diese dann gezielt an-
zugehen.

Michael Wipp, Inhaber WippCARE,
Karlsruhe.
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