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Einleitung | 01

Der hkk-Gesundheitsreport 2025 liefert aktuelle Daten
zum Arbeitsunfahigkeitsgeschehen von erwerbstatigen
hkk-Mitgliedern und bietet somit erste Anhaltspunkte
fiir deren gesundheitliche Belastungsschwerpunkte.

Nach einer kurzen Erlauterung zur Datenbasis und Metho-
dik gibt es einen ersten Uberblick iiber die wichtigsten
Arbeitsunfahigkeitskennzahlen. Nachfolgend werden in
einzelnen Tabellen und Grafiken Kennzahlen zum Kranken-
stand dargestellt.

Neben den allgemeinen Krankenstandszahlen wird die
Entwicklung des Krankenstandes seit 2008 insgesamt
sowie in den einzelnen Bundesldandern aufgezeigt. Es folgt
eine Analyse nach Alters- und Geschlechtsgruppen, ent-
sprechend den Branchen- und Berufsgruppen sowie nach
ausgewahlten Diagnosen.

Bremen, im Mai 2025
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-m. Offentliche Verwaltung/Sozialver-
sicherung mit hochstem Krankenstand

Fiir die in der Branche ,,Offentliche Verwaltung/
Sozialversicherung” arbeitenden hkk-Mitglieder
wurde mit 7,7 Prozent der hochste Krankenstand
verzeichnet. Der niedrigste Wert war in dem Wirt-
schaftszweig ,,Information und Kommunikation”
mit 3,0 Prozent festzustellen.

Langzeiterkrankungen bewirkten
42,7 Prozent aller Arbeitsunfihigkeitstage

Der Anteil von Arbeitsunfahigkeitsfallen mit
einer Dauer von mehr als sechs Wochen betrug
~ 2,8 Prozent und verursachte 42,7 Prozent aller

u Fehltage.
Weniger Arbeitsunfahigkeitsfalle

Auf 100 erwerbstadtige hkk-Mitglieder kamen

2024 insgesamt 174,4 Arbeitsunfahigkeits-

meldungen. Im Vorjahr waren es 175,4.

/\’ Der Krankenstand ist leicht gesunken

Datenbasis
und Methodik

Der Krankenstand der krankengeldberechtigten
hkk-Mitglieder lag im Jahr 2024 bei 5,1 Prozent.
Im Jahr davor lag er bei 5,2 Prozent. Jeden Tag
fehlten 2024 somit krankheitsbedingt 51 von
1.000 krankengeldberechtigten hkk-Mitgliedern
an ihrem Arbeitsplatz.

Weniger Arbeitsunfihigkeitstage

Im Jahr 2024 kamen auf 100 erwerbstatige
hkk-Mitglieder 1.872,3 Arbeitsunfahigkeitstage.
Im Vorjahr waren es 1.886,3.

@e Der Anteil der erwerbstadtigen hkk-
= Mitglieder, die mindestens einmal im
Jahr arbeitsunfahig sind, ist gesunken

Atemwegserkrankungen
verursachen die meisten Fehltage

Die nachfolgenden Erlauterungen zu den krankheitsbe-
dingten Fehlzeiten von hkk-Mitgliedern fuBen auf einer
Analyse der Arbeitsunfahigkeitsmeldungen aller erwerbs-
tatigen hkk-Mitglieder. Bei der Auswertung wurden so-
wohl Pflicht- als auch freiwillig Versicherte berticksichtigt

Deshalb ist der Anteil von Kurzerkrankungen tatsachlich
hoher, als er in den Daten der Krankenkassen dargestellt
wird. Langzeitfdlle mit einer Dauer von mehr als 42 Tagen
sind ebenfalls in die Auswertung mit einbezogen worden,
da sie eine bedeutende Rolle fiir das Arbeitsunfahigkeits-

Der Anteil der Mitglieder, fiir die im Jahr 2024
mindestens einmal durch eine Arztin oder einen
Arzt eine Arbeitsunfahigkeit festgestellt wurde,

Mehr als die Halfte (57,1 Prozent) aller Krank- und in den entsprechenden Kennzahlen als GesamtgroRe geschehen in den Betrieben einnehmen.
heitstage entfielen im Jahr 2024 auf Erkran- verwendet.

kungen des Atmungssystems, psychische Die Berechnung der Kennzahlen erfolgt auf der Basis der

lag bei 65,8 Prozent. Im Jahr 2023 lag dieser
Wert bei 67,0 Prozent.

@ Durchschnittliche Falldauer
bei 10,7 Tagen

Die durchschnittliche Krankheitsdauer pro
Fall lag im Jahr 2024 bei 10,7 Kalendertagen.
Im Vorjahr waren es 10,8 Tage je Fall.

Erkrankungen und Krankheiten des Muskel-
Skelett-Systems:

Atemwegserkrankungen waren mit anteilig
20,6 Prozent Spitzenreiter.

19,5 Prozent der Fehltage waren auf
psychische Erkrankungen zuriickzufiihren.

17,0 Prozent aller Krankheitstage entfielen auf
Erkrankungen des Muskel-Skelett-Systems.

O_

Als Basisdaten der Auswertung gelten alle Arbeitsunfahig-
keitsfalle, die im Jahr 2023 und 2024 gemeldet wurden.
Fehlzeiten, die im Zusammenhang mit Kuren, Kinderkran-
kengeldfallen und Schwangerschaft gemeldet wurden,
werden nicht beriicksichtigt.

Die Zeiten der Arbeitsunfahigkeiten werden von der
Krankenkasse so erfasst, wie sie auf der Krankmeldung
angegeben sind. Soweit sie in den Zeitraum der Krank-
schreibung fallen, werden Feiertage und Wochenenden
mitberechnet. Bei Arbeitsunfahigkeitsfallen, die jahres-
tibergreifend sind, wurden auch die Fehlzeiten in die
Auswertung mit einbezogen, die schon im vorherigen
Auswertungsjahr angefallen sind. Erkrankungen von bis
zu drei Tagen Dauer werden von den Krankenkassen nur
erfasst, soweit eine drztliche Krankschreibung vorliegt.

Versicherungszeiten nach dem Versichertenjahreprinzip.
Mit der Verwendung dieser BezugsgroRRe wird bertick-
sichtigt, ob ein Mitglied durchgehend oder nur teilweise in
dem Berichtszeitraum bei der hkk versichert war. Dasselbe
gilt fiir die Beschaftigung in einer bestimmten Branche.

Fiir die Branchensystematik wurde auf die Klassifikation
der Wirtschaftszweige (Ausgabe 2008) des Statistischen
Bundesamtes zuriickgegriffen. Die Bezeichnung der
Krankheitsarten erfolgt nach der aktuellen Internationalen
Diagnoseklassifikation ICD-10. Das Schliisselverzeichnis
fiir die Berufsgruppen beruht auf der Klassifizierung der
Berufe 2010 der Bundesagentur fiir Arbeit.
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Krankengeld-

berechtigte
hkk-Mitglieder

2024

Der hkk-Gesundheitsreport 2025 beriicksichtigt alle

im Jahre 2024 erwerbstatigen hkk-Mitglieder, die einen
Anspruch auf Krankengeldleistungen hatten. Im Fall der
Erkrankung dieser Personen erhalt die hkk eine drztliche
Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung. Der groRte Teil der
hkk-Mitglieder ist in den Branchen Handel, verarbeitendes

Gewerbe sowie im Gesundheits- und Sozialwesen
beschaftigt. Die gesamte Datenbasis umfasst ins-
gesamt 590.364 krankengeldberechtigte Mitglie-
der. Davon waren 330.342 Mitglieder mannlich

(56,0 Prozent) und 260.022 weiblich (44,0 Prozent).

Personenzahl (Tsd.)

Anteil an Gesamtpopulation (%)

Altersgruppe Manner Frauen Gesamt Manner Frauen
15-19 7.014 4.557 11.571 1,2 0,8
20-24 20.356 15.841 36.197 3,4 2,7
25-29 33.063 28.979 62.042 5,6 4,9
30-34 44.769 35.420 80.189 7,6 6,0
35-39 48.101 34.119 82.220 81 5.8
40-44 42.815 29.959 72.774 7.3 51
45-49 35.382 26.679 62.061 6,0 4,5
50-54 33.307 27.488 60.795 5,6 4,7
55-59 37.924 32.901 70.825 6,4 5,6
60-64 27.611 24.079 51.690 4,7 4,1
Gesamt 330.342 260.022 590.364 56,0 44,0

Tabelle 1: Alters- und Geschlechtsstruktur der erwerbstitigen hkk-Mitglieder im Jahr 2024 ‘ :

O
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Kennzahlen zum
Arbeitsunfahigkeits-

geschehen

Kranl.(eronstand Arbeitsunfihigkeit je 100 Versichertenjahre (VJ) AU:QEOte
in% in%
Relative Relative Relative
2023 | 2024 | Fille Veranden:ung Tage Verander-ung ‘Tage Verander-ung 2023 | 2024
zum Vorjahr zum Vorjahr je Fall zum Vorjahr
in % in % in %
5,2 51 | 1744 -0,6 1.872,3 -2,2 10,7 -1,5 67,0 | 65,8

Tabelle 2: Aligemeine Krankenstandszahlen

Der Anteil der Mitglieder, fiir die im Jahr 2024 mindestens einmal durch eine Arztin oder einen Arzt eine Arbeitsun-
fahigkeit festgestellt wurde, ist um 1,8 Prozent gesunken. Im Vorjahresvergleich sind die AU-Falle um 0,6 Prozent,
die AU-Tage um 2,2 Prozent gesunken.

O
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Krankenstand im
jahrlichen Verlauf
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Abbildung 1: Entwicklung des Krankenstandes hkk-Mitglieder 2008-2024

Der Krankenstand ist im Vergleich zum Vorjahr um 0,1 Prozentpunkte gesunken.
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Entwicklung des
Krankenstandes in Bremen,
Niedersachsen und den
anderen Bundeslandern
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Abbildung 2: Entwicklung des Krankenstandes hkk-Mitglieder in Bremen, Niedersachsen
und den anderen Bundesldndern 2008-2024

Im Vergleich zum Vorjahr ist der Krankenstand in Bremen und Niedersachsen leicht gesunken.

O
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Krankenstand
nach Bundesland
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Baden-Wlrttemberg Erwerbstitige in Sachsen-Anhalt auf. Die wenigsten

Fehltage haben hingegen Baden-Wiirttemberg
(14,5) und Bayern (14,6).
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Aligemeine Krankenstandszahlen
nach Geschlecht

Der Krankenstand lag im Jahr 2024 bei den Frauen bei 5,7 Prozent und bei den Mannern bei 4,7 Prozent.

Kennzahl Frauen Manner Gesamt
Tage je Fall 11,0 10,5 10,7
AU-Félle (je 100 VJ) 149,0 162,5 174,4

AU-Tage (je 100 VJ) 2.084,9 1.705,1 1.872,3
Krankenstand 57 % 4,7 % 51%
AU-Quote 69,4 % 62,9 % 65,8 %

Tabelle 3: Allgemeine Krankenstandszahlen hkk-Mitglieder nach Geschlecht 2024

Manner erhielten mit 162,5 AU-Fallen je 100 VJ haufiger eine Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung als Frauen
(149,0 AU-Falle je 100 VJ). Insgesamt verzeichnen Frauen mit 2.084,9 AU-Tagen je 100 VJ mehr Krankheitstage
(Manner: 1.705,1 AU-Tage je 100 VJ).

Krankenstand nach
Alter und Geschlecht

10% — Frauen =~ ——— Manner 3.6
8% [—
6% |—
4% —
2% | | | | | | | | | ]
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Abbildung 5: Krankenstand hkk-Mitglieder nach Alter und Geschlecht 2024

In allen Altersklassen weisen die weiblichen hkk-Mitglieder einen hoheren Krankenstand als die Manner auf.
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Krankenstand
nach Branchen

Erziehung/Unterricht
Wirtschaftliche Dienstleistungen
Information/Kommunikation
Baugewerbe

Offentliche Verwaltung/Sozialversicherung
Gesundheits- und Sozialwesen
Verkehr/Lagerei

Verarbeitendes Gewerbe
Sonstige Dienstleistungen
Handel

Finanzen/Versicherung

Wissenschaftlich/technische Dienstleistung

2023 2024

Abbildung 6: Krankenstand hkk-Mitglieder nach Branchen 2023-2024

Bis auf die Branche Gesundheits- und Sozialwesen ist der Krankenstand gegentiiber dem Vorjahr in den meisten

Branchen gesunken oder unverandert geblieben.
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Aligemeine Krankenstands-
zahlen nach Branchen

Krankenstand Arbeitsunfihigkeit je 100 Tage ie Fall
in% Versichertenjahre gel
Verand. Verand. Verand.
Branche 2024 2023 AU-Fille | z.Vorj. AU-Tage z. Vorj. 2024 z. Vorj.
in% in% in%

Wissenschaftliche/
technische 3,3 3,4 139,7 0,7 1.209,8 -2,0 11,5 29,2
Dienstleistungen
ALY 3,7 3,9 144,0 -1,6 13535 | -4,8 10,6 9,3
Versicherung
Handel 51 5,3 184,6 -0,3 1.866,9 -4,2 9,9 -5,7
Sonstige 4,8 5,1 178,5 03 1.763,5 -5,2 10,1 ~2,9
Dienstleistungen
Verarbeitendes 4,7 4,9 182,1 -0,2 1.729,1 —3,7 10,5 8,2
Gewerbe
Verkehr/Lagerei 5,6 5,8 177,4 -0,3 2.051,3 -3,5 8,6 -27,7
Gesundheits- und 6,3 5,6 216,9 0,7 2.290,2 4,2 9,5 ~12,8
Sozialwesen
Offentliche
Verwaltung/ 7,7 7,8 177.9 -2,7 2.808,8 -1,0 6,3 -59,4
Sozialversicherung
Baugewerbe 5,6 5,7 190,7 -1,3 2.046,3 -1,7 9,3 -13,9
Information/

o 3,0 3,0 128,6 -0,8 1.096,0 -1,5 11,7 36,0
Kommunikation
V\{lrtscha]ftllche 5.6 5,6 200,9 —01 2.059,2 0,5 9,7 -4,9
Dienstleistungen
Erziehung/Unterricht 5,3 5,5 204,1 -0,3 1.928,1 -3,2 10,6 9,3

Tabelle 4: Aligemeine Krankenstandszahlen hkk-Mitglieder nach Branchen 2023-2024
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Berufsgruppen mit langeren
und kiirzeren Fehlzeiten

AU-Tage
Lehr- und Forschungstatigkeit an Hochschulen 8,0
Geschaftsfiihrung und Vorstand 81
Technische Forschung und Entwicklung 8,8
Softwareentwicklung und Programmierung 9,3
IT-Systemanalyse, IT-Anwendungsberatung und IT-Vertrieb 9,8
Human- und Zahnmedizin 10,6
IT-Netzwerktechnik, IT-Koordination, IT-Administration 10,8
Informatik 11,0
Rechtsberatung, -sprechung und -ordnung 114
Steuerberatung 12,2
Unternehmensorganisation und -strategie 12,4
J =
Metallbau und SchweiRtechnik 26,3
Gesundheits- und Krankenpflege, Rettungsdienst 26,9
Fahrzeugfiihrung im StraBenverkehr 27,0 ;
Hauswirtschaft und Verbraucherberatung 27,4
Lebensmittel- und Genussmittelherstellung 27,4
Servicekrafte im Personenverkehr 27,8 — -
Lagerwirtschaft, Post und Zustellung, Gliterumschlag 27,9 " k 4 I E 3
Bau- und Transportgeratefiihrung 28,3 ‘.’a::‘ : /
Reinigung 29,7 5 =
-~ i
Altenpflege 32,9 .

0,0 50 10,0 150 20,0 250 30,0 350

Abbildung 7: Berufsgruppen, hkk-Mitglieder mit langeren und kiirzeren Fehltagen 2024

Abbildung 7 zeigt die Arbeitsunfahigkeitstage je Versichertenjahr in Abhangigkeit vom ausgelibten Beruf. Die meisten
Fehltage weisen demnach Personen auf, die in der Berufsgruppe , Altenpflege” tatig sind (32,9 AU-Tage je VJ). Am
wenigsten Fehltage hatten Beschaftigte mit einer ,,Lehr- und Forschungstatigkeit an Hochschulen” (8,0 AU-Tage je VJ).
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Arbeitsunfahigkeitsfille und
-tage nach Krankheitsarten

126,1

80,0 %

60,0 %

40,0 %

20,0 %

0.0 %

AU-Falle je 100 VJ AU-Tage je 100 VJ

. Verletzungen, Vergiftungen und bestimmte andere Folgen dufRerer Ursachen
Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes
Krankheiten des Verdauungssystems

Krankheiten des Atmungssystems

Psychische und Verhaltensstorungen

Bestimmte infektiose und parasitare Krankheiten

Abbildung 8: Arbeitsunfahigkeitsfalle und -tage hkk-Mitglieder nach Krankheitsarten 2024

Die meisten Arbeitsunfahigkeitstage entfallen auf Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems, psychische Erkrankungen
und Krankheiten des Atmungssystems. Erkrankungen des Atmungssystems verursachen die meisten Arbeitsunfahig-
keitsfalle (64,4 AU-Fille je 100 VJ) und Fehltage (386,1 AU-Tage je 100 VJ).

O
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Arbeitsunfihigkeitstage nach
Erkrankung und Geschlecht

. —

80,0 %
60,0 %
40,0 %

20,0 %

0,0 %

Frauen Manner

. Verletzungen, Vergiftungen und bestimmte andere Folgen duferer Ursachen
Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes
Krankheiten des Verdauungssystems

Krankheiten des Atmungssystems

Psychische und Verhaltensstorungen

Bestimmte infektiose und parasitare Krankheiten

Abbildung 9: Arbeitsunfihigkeitstage (je 100 VJ) hkk-Mitglieder nach Erkrankung und Geschlecht 2024

Arbeitsunfahigkeitstage wegen Verletzungen und Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems traten bei Mannern haufiger
auf als bei Frauen. Fehlzeiten wegen Erkrankungen der Atemwege und psychischer Erkrankungen fielen bei den Frauen
starker ins Gewicht.
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Arbeitsunfahigkeitstage O Arbeitsunfahigkeitsfalle
nach Krankheitsarten und und -tage nach Dauer
Bundesiand

— AU-Falle AU-Tage
100,0 % . . 8
160,1

80,0 %

600% | 29-42 Tage 2,1 - 6,8
22-28 Tage 2,0 - 4,6

400% |

15-21 Tage 4,5 - 7.2
20,0 %
0,0 %

Bremen Niedersachsen

. Verletzungen, Vergiftungen und bestimmte andere Folgen dufRerer Ursachen

50,0 % 38,0 % 250% 13,0 % 0,0 % 13,0% 250% 38,0% 50,0 %
Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes

Krankheiten des Verdauungssystems

Krankheiten des Atmungssystems . .
Abbildung 11: Arbeitsunfahigkeitsfille und -tage hkk-Mitglieder nach Dauer 2024

Psychische und Verhaltensstorungen

42,7 Prozent aller Arbeitsunfahigkeitstage beruhen auf Langzeitarbeitsunfahigkeit, die
. Bestimmte infektidse und parasitare Krankheiten 2,8 Prozent der AU-Fille ausmacht.

Abbildung 10: Arbeitsunfahigkeitstage (je 100 VJ) hkk-Mitglieder nach Krankheitsarten und Bundesland
(Niedersachsen und Bremen) 2024

Im Vergleich zu Bremen sind in Niedersachsen mehr Arbeitsunfahigkeitstage auf Erkrankungen des Muskel-Skelett-
Systems und Verletzungen zuriickzufiihren. In Bremen hingegen treten haufiger psychische Erkrankungen auf.
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Kennza

2% Mitglieder

Summe der Mitglieder im Auswertungsjahr.
Eingeschlossen sind krankengeldberechtigte
Mitglieder, wie versicherungspflichtig Beschaf-
tigte, freiwillig Versicherte, Arbeitslose mit
Bezug von Arbeitslosengeld |, Rehabilitanden
und sonstige freiwillig Versicherte mit Anspruch
auf Krankengeld (Selbststandige).

[ Versichertenjahre (VJ)

Anzahl der Versichertenjahre aller Mitglieder in
der zu untersuchenden Gruppe. Dies bedeutet:
die Summe der Versicherungszeiten aller Mitglie-
der im Berichtszeitraum geteilt durch die Anzahl
der Tage.

®
‘* Krankenstand

Anteil der im Auswertungsjahr angefallenen AU-
Tage am Kalenderjahr. Durch die Versichertentage
wird berlicksichtigt, dass ein Versicherter nicht
ganzjahrig bei der hkk versichert war.

hien

ﬂl Arbeitsunfahigkeitsquote (AU-Quote)

Anteil der Mitglieder mit einem oder mehreren
AU-Fallen im Berichtszeitraum im Verhaltnis zu
allen Mitgliedern.

@ Arbeitsunfahigkeitsfalle (AU-Falle)
je 100 Versichertenjahre

Jede AU-Meldung, mit Ausnahme von Verlange-
rungen bestehender Arbeitsunfahigkeitszeiten,
wird als ein Fall gezahlt. Ein AU-Fall hat einen
definierten Anfangs- und Endtermin und kann
mehrere Diagnosen umfassen. Innerhalb eines
Jahres kann ein Mitglied mehrere AU-Falle haben.
Zu Vergleichszwecken wird die Anzahl der AU-Falle
auf 100 Versichertenjahre hochgerechnet.

4=t Arbeitsunfahigkeitstage (AU-Tage)
522 je 100 Versichertenjahre

Die Anzahl der Arbeitsunfahigkeitstage, die
im Auswertungszeitraum anfielen. Zu Ver-
gleichszwecken wird die Anzahl der AU-Tage
auf 100 Versichertenjahre normiert.
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