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Kurzfassung (deutsch)

Ziele

Die Arbeitswelt wandelt sich in vielfaltiger Weise. Globalisierung der Wirtschaft und technischer Fort-
schritt treffen auf eine alternde Erwerbsbevolkerung. Gleichzeitig sehen sich diese vor der Erwartung einer
verlangerten Lebensarbeitszeit. Was bedeutet dieser Wandel der Arbeit fiir dltere Beschaftigte? Im Vorha-
ben wurden Vorleistungen und Potenziale der reprdsentativen lidA-Studie genutzt, um dieses Thema naher
zu untersuchen. Die GrofR3e dieser Kohortenstudie, ihre fiir die beteiligten Jahrgange reprasentativ gezogene
Stichprobe, ihre thematische Breite und das Vorliegen von Daten aus zwei fritheren Erhebungswellen bil-
deten die Grundlage fiir einen Schwerpunkt ,Wandel der Arbeit” in Welle 3 (2018).

Im Fokus standen dabei die Themenbereiche

A) Auswirkung der Nutzung digitaler Arbeitsmittel

B) Zeitliche und rdumliche Flexibilisierung

C) Tatigkeits-, Berufs- und Arbeitgeberwechsel

D) Teilhabe durch Arbeitsgestaltung

Aktivitaten/Methoden

Im Vorhaben wurden Fragebogenmodule zu den Themenbereichen entwickelt, die an etablierte Instru-
mente anknlpften, sofern vorhanden. Im Jahr 2018 wurde dann deutschlandweit die dritte Studienwelle
als computerunterstitztes Interview (CAPI) in der Wohnung der Befragten durchgefiihrt. Diese waren zu
Studienbeginn repradsentativ aus den Geburtsjahrgangen 1959 oder 1965 gezogen worden, sie sind damit
Teil der deutschen ,Babyboomer-Generation“. Befragt wurden 3.586 Personen, die weit Giberwiegend ab-
hangig beschaftigt waren und allen Berufsgruppen entstammten. Deskriptive und inferenzstatistische Ana-
lysen zu den Forschungsfragen der Themenbereiche wurden durchgefiihrt.

Ergebnisse

Bei der Analyse der Nutzung digitaler Arbeitsmittel zeigte sich, dass nicht die Haufigkeit der Nutzung,
wohl aber eine daraus resultierende Arbeitsintensivierung mit schlechterer Gesundheit, Arbeitsfahigkeit
und kiirzerer Erwerbsperspektive einherging. Betriebliche Unterstiitzung erwies sich jedoch als Puffer ge-
gen Beanspruchung aus digitalisierter Arbeit.

Zeitliche und rédumliche Flexibilisierung: Die Moglichkeit von Beschaftigten, ihre Arbeitszeit zu beeinflus-
sen (work time control, WTC), variiert insbesondere nach Berufsgruppen. Sie hdngt positiv mit Gesundheit
und der Einschatzung, weiter arbeiten zu kénnen, zusammen. Eine deutliche Mehrheit wiinscht sich eine
Verkiirzung der Wochenarbeitszeit. Erweiterte arbeitsbezogene Erreichbarkeit erweist sich als beanspru-
chend, MaRRnahmen zu deren Eingrenzung missen jedoch Spezifika von Berufsgruppen berticksichtigen.

Tdtigkeits-, Berufs- und Arbeitgeberwechsel: Ein freiwilliger Wechsel hat das Potenzial, Gesundheit und
Arbeitsfahigkeit dlterer Beschaftigter zu erhalten, und fiihrt oft zu einer langeren Erwerbsperspektive. Be-
schaftigte, die gegen ihren Willen bei ihrem Arbeitgeber oder in ihrem Beruf bleiben, stellen eine Risiko-
gruppe fur schlechte Gesundheit, niedrige Arbeitsfahigkeit und eine kiirzere Erwerbsperspektive dar.

Teilhabe durch Arbeitsgestaltung: Mallnahmen zum Erhalt und zur Férderung von Gesundheit und Ar-
beitsfahigkeit finden seltener statt als von Beschéaftigten mit Einschrankungen gewtinscht. Gewiinscht wer-
den vor allem Veranderung von Arbeitsaufgaben, -platz und -zeit. Erhaltene MalRnahmen werden haufig als
hilfreich bewertet. Personen mit einem geringeren Anforderungsniveau der Tatigkeit zeigen weniger Nach-
frage nach MalRnahmen und bewerten diese — wenn erhalten — seltener als hilfreich.

Betriebliches Praventionspotenzial wird fir jeden Themenbereich abgeleitet. Das Vorhaben wird Gber
die hier berichteten Ergebnisse hinaus zu einem mittel- und langfristigen ,, agenda setting” in der Arbeits-
schutzforschung beitragen.
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Summary (English)

Aims

The working world is changing in many ways. Economic globalisation and technical progress encounter
an ageing workforce and at the same time, there is the expectation of an extended working life. What do
these changes in working life mean for older employees? Achievements and potential of the representative
lidA study were used to examine this in more detail. The size of this study, the representative cohorts in-
volved, its thematic scope and the availability of data from two previous survey waves all formed the basis
for the focus on “Change in working life” in wave 3 (2018).

The focus was on the following topics

A) Impact of the use of digital work tools

B) Time and place flexibility

C) Change of tasks, occupation and employer

D) Workplace Accommodations for maintaining health and work ability

Activities/Methods

Questionnaire modules were developed for the topics, which, where available, were linked to estab-
lished instruments. In 2018, the third wave of the study was conducted throughout Germany using com-
puter-assisted interviews (CAPI) within the respondents' homes. The respondents had representatively
been drawn from the 1959 or 1965 birth cohorts at the start of the study, thus they are part of the German
"baby boom generation". The 3,586 persons interviewed, were mostly employed persons from all occupa-
tional groups. Descriptive and inferential statistical analyses were conducted on the research questions of
the subject areas.

Results

An analysis of the impact of digitised work showed that it was not the frequency of use, but a resulting
work intensification, which was associated with poorer health, work ability and shorter employment pro-
spects. However, workplace support proved to act as a buffer on the demands of digitised work.

Flexibilization of work time and space: The potential for employees to influence their work time (work
time control, WTC) varies by occupational group. It is positively related to health and the estimation of
being able to continue working. A clear majority would have liked to have shorter weekly working hours.
Extended work-related availability proves to be demanding, though measures to limit it must take the re-
quirements of occupational groups into account.

Change of tasks, occupation and employer: Voluntary change has the potential to maintain health and
work ability of older employees and often leads to longer employment perspectives. Employees who invol-
untarily stay with their employer or in their occupation are a risk group for poor health, low work ability
and shorter employment perspectives.

Workplace Accommodations for maintaining health and work ability: Measures to maintain and pro-
mote health and work ability take place less frequently than employees with restrictions would like. Above
all, changes in work tasks, place and time are wanted. Measures received are often rated as helpful. Those
with lower level job demands show less need for measures and if they did receive them, seldom rate them
as helpful.

Operational prevention potential is drawn for each topic area. In addition, the project provides impulses
for ,agenda setting” in the respective fields of research in the medium and long term.
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1 Problemstellung

1.1 Arbeit und Gesundheit dlterer Beschaftigter in Zeiten des
Wandels der Arbeitswelt

Der demografische Wandel sowie gesetzliche MaRnahmen zur Verlangerung des Erwerbslebens
tragen hierzulande zur stetigen Erhohung der Anzahl dlterer Erwerbstatiger bei. Zum Antragszeits-
punkt 2015 machte die Gruppe der Personen ab 50 Jahren mit Gber 10 Millionen Personen bereits
32 % aller sozialversicherungspflichtig Beschaftigten in Deutschland aus (Bundesagentur fir Arbeit,
2015). Diese Entwicklung hat ihren H6hepunkt noch nicht erreicht. Experten gehen davon aus, dass
das Erwerbspersonenpotenzial, also die Anzahl der Personen, die dem Arbeitsmarkt theoretisch zur
Verfligung stehen, fortan in Deutschland liber Jahrzehnte hinweg abnehmen wird. Fuchs et al. (2015)
berechnen — unter Annahme einer jahrlichen Nettozuwanderung von 200.000 Personen — einen Riick-
gang des Erwerbspersonenpotenzials von 45,1 Millionen Personen im Jahr 2012 auf 40,8 Millionen im
Jahr 2035. Diese Prognosen legen nahe, dass in den kommenden Jahren altere Erwerbstatige in noch
starkerem Ausmal als bisher am Arbeitsmarkt eine Rolle spielen werden.

,Altere Beschiftigte sind dabei keine homogene Gruppe. Die ausgeprigten Gesundheitsunter-
schiede zwischen Berufsgruppen vor allem im hoheren Erwerbsalter haben verschiedene Autoren-
gruppen im Schwerpunktheft 03/2014 des Bundesgesundheitsblatts gut dokumentiert (siehe Hassel-
horn & Rauch 2013, Burr et al. 2013). Die Ergebnisse legen nahe, dass die Formulierung ,,die Gruppe
der alteren Erwerbstatigen” nur mit Vorsicht zu verwenden ist. Die Heterogenitat alterer Erwerbstati-
ger ist auch jenseits des Gesundheitszustands grofd und wird wohl weiter zunehmen. So werden ver-
mutlich Anzahl und Anteil von Frauen (v. a. mehr Vollzeit), von Migranten erster und zweiter Genera-
tion sowie von Menschen mit Funktionseinschrankungen weiter ansteigen. Dazu andern sich die Ein-
stellungen alterer Beschaftigter (u. a. zu Arbeit und Privatleben) wie auch ihre Erwerbsverléufe im Er-
werbsleben und aus diesem hinaus.

Auch die Arbeitswelt wandelt sich radikal. Die Globalisierung der Wirtschaft und der technische
Fortschritt wirken sich auf Unternehmen und damit auf die Arbeitsbedingungen der Beschaftigten aus.
Angesichts steigender Dynamik, Vielfalt und Komplexitat der Arbeitswelt miissen Arbeitsschutz und
Wissenschaft Themen wie Digitalisierung und Flexibilisierung von Arbeit und deren Auswirkungen in
den Blick nehmen. Was bringt dieser Wandel fiir dltere Beschaftigte? Nach Richter et al. (2012) war
dies noch weitestgehend unklar.

1.2 Forschungsbedarf zum Thema und neue methodische
Ansatzpunkte

Offenbar besteht hier eine Wissensllicke: Welche Herausforderungen stellt die sich wandelnde Ar-
beit fir die heutige altere Erwerbsbevolkerung dar? Welche Gruppen erleben in welchem Ausmal
neue Arbeitsexpositionen und -formen (neben den klassischen)? Wie sind sie daflir gewappnet? Wel-
che Auswirkungen haben diese auf ihre Gesundheit, Arbeitsfahigkeit und Motivation? Welche Konse-
qguenzen kdnnen und sollten Arbeitsgestaltung und Personalmanagement in Betrieben sowie die nati-
onale Politik daraus ziehen?

Inzwischen erlaubt eine neue Qualitat sozial-epidemiologischer Forschung die Verfolgung innovati-
ver Forschungsanséatze und damit auch neuer Sichtweisen, so z. B. die Betrachtung von Arbeit, Gesund-
heit und Erwerbsteilhabe aus der Lebenslaufperspektive. Hierdurch werden neue Erkenntnisse tiber
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Langsschnittzusammenhange moglich, und Forschungsergebnisse grofRerer gesellschaftlicher und be-
trieblicher Relevanz sind zu erwarten. Die deutsche lidA-Kohortenstudie bot (und bietet weiterhin) die
Moglichkeit, die dynamische Arbeitswelt und ihre Auswirkungen auf Gesundheit und Erwerbsteilhabe
dlterer Arbeitnehmer differenziert und methodisch anspruchsvoll zu untersuchen.

In den ersten beiden Wellen dieser seit 2009 laufenden Studie wurden bereits verschiedene Indi-
katoren zu Arbeit, Gesundheit, Erwerbsteilhabe sowie privaten und sozialen Rahmenbedingungen er-
hoben (Hasselhorn et al., 2014). Jede Welle hatte dabei einen eigenen thematischen Schwerpunkt. Das
vorliegende Projekt hat den Fokus der dritten lidA-Welle 2018 auf Auswirkungen des Wandels der Ar-
beit auf Gesundheit und Erwerbsleben dlterer Beschaftigter aus Sicht des Arbeitsschutzes gelegt. In-
haltlich orientieren sich die Antragsteller dabei am praventionsrelevanten Bedarf der Unfallversiche-
rungstrager. Konkret gingen die folgenden Themenbereiche in den Schwerpunkt der dritten Erhe-
bungswelle der lidA-Kohorte ein:

Neue Arbeitsformen | - Auswirkung der Nutzung digitaler Arbeitsmittel

Neue Arbeitsformen Il - Raumliche und zeitliche Flexibilisierung der Arbeit

Erhalt der Beschaftigungsfahigkeit durch Tatigkeitswechsel

Teilhabe durch Arbeitsgestaltung zum Erhalt von Gesundheit und Arbeitsfahigkeit

oo ® >

Diese zeichneten sich jeweils durch ihre hohe Relevanz in der Forschung zu Gesundheit und Er-
werbsteilhabe adlterer Beschaftigter aus. Zudem lagen zu den Themen bislang keine ausreichenden Da-
ten aus reprasentativen Untersuchungen in Deutschland vor.

Die Untersuchung einer Thematik als Schwerpunkt einer Erhebungswelle in einer laufenden Kohor-
tenstudie hat gegeniiber der separaten Untersuchung in einer Querschnittsstudie den grofRen Vorteil,
dass die Auswertung unter Hinzuziehung der Daten der vorherigen Wellen erfolgt. Von Bedeutung ist
aber dariber hinaus, dass ein solcher Schwerpunkt thematisch auch Auswertungen der folgenden Er-
hebungswellen (bevorstehend: 2022) bestimmt, weil dann von Interesse sein wird, wie die Exposition
oder wie PraventionsmaRBnahmen der Erhebung 2018 in Zusammenhang mit spateren Endpunkten wie
Gesundheit und Erwerbsleben gebracht werden kann. Von besonderem Interesse ist hier, dass zu be-
stimmten Themen Entwicklungen der Arbeitswelt im Zusammenhang mit der Corona-Pandemie be-
trachtet werden kdénnen, was bei der Erhebung 2018 natiirlich noch nicht absehbar gewesen ist.

Zudem werden einzelne Fragen von Schwerpunkten in die weiteren Wellen ibernommen. Somit
kann ein gut gewdahlter Themenschwerpunkt einer Kohortenstudie ein kurz-, mittel- und langfristiges
wissenschaftliches ,,agenda setting” gesellschaftlich relevanter Themen (hier: Arbeitsschutz im Wandel
der Arbeit) bewirken, deren Erkenntnisgewinn deutlich tGber die Forderperiode hinausgehen kann.
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2 Forschungsziel und Forschungsfragen

2.1 TB A: Neue Arbeitsformen I - Auswirkung der Nutzung
digitaler Arbeitsmittel

Mit der Leitlinie ,Beratung und Uberwachung bei psychischer Belastung am Arbeitsplatz” der Ge-
meinsamen Deutschen Arbeitsschutzstrategie (GDA, 2012) liegt die Checkliste ,,Merkmalsbereiche und
Inhalte der Gefahrdungsbeurteilung” vor. Dem dort genannten potentiell kritischen Merkmalsbereich
»Neue Arbeitsformen” widmen sich im Projekt die Themenbereiche A) , Nutzung digitaler Arbeitsmit-
tel” und B) , Aspekte der raumlichen und zeitlichen Flexibilisierung der Arbeit”. Bietet digitalisierte Ar-
beit und die daraus oft folgende Flexibilisierung mehr Chancen fiir dltere Erwerbstatige oder werden
sie Uberfordert — z. B. durch héhere psychische Belastungen oder durch standig neue Qualifizierungs-
anspriiche (DGUV, 2016)? Es liegen nur sehr wenige Studien dariiber vor, wie altere Beschaftigte den
Wandel der Arbeitswelt in Deutschland bewerten, geschweige denn, wie er sich bei ihnen auswirkt.
Altersibergreifend zeigte die aktuelle reprasentative Interviewstudie ,Wertewelten 4.0“ (BMAS,
2016), dass sich seit den 1990er Jahren bei vielen Befragten die reale Arbeitswelt ,immer weiter vom
Ideal einer wiinschenswerten Arbeitswelt” entfernt hat. Raumliche und zeitliche Flexibilisierung der
Arbeit werden dabei von verschiedenen Gruppen ebenso unterschiedlich bewertet wie digitalisierte
Arbeit, wobei in allen — auch den positiv eingestellten — Gruppen die Risiken dieser Entwicklungen
gesehen und erlebt werden (a.a.0.).

Verschiedene Anforderungen digitalisierter Arbeit sind relevant fiir das Wohlbefinden von Beschaf-
tigten, z. B. IT-bedingte Arbeitsunterbrechungen, Erreichbarkeitserwartungen, gesteigerte Arbeits-
menge, Mangel an Steuerungsmoglichkeiten, Lernanforderungen, Kommunikationsanforderungen.
Diese hangen zusammen mit Beanspruchung (Stadin et al., 2016) und Burnout (Day et al., 2012). Die
Ressourcen personliche und institutionelle Unterstiitzung digitalisierter Arbeit moderieren diesen Zu-
sammenhang (a.a.0.). Der gefiihlte Zwang, erreichbar zu sein und zu reagieren (workplace telepres-
sure), zeigte dariber hinaus Zusammenhange mit Absentismus und Schlafqualitat (Barber & Santuzzi,
2015). Sogenannter , Technostress” wirkte sich zudem indirekt auf die Bereitschaft zum Verbleib im
Unternehmen aus (Ragu-Nathan et al., 2008), was mit Blick auf adltere Arbeitnehmer die Frage nach
dem generellen Erwerbsverbleib aufwirft. Die rein ergonomischen Anforderungen digitalisierter Ar-
beit, zu denen bereits Erkenntnisse bestehen (z. B. DGUV, 2015), sind nicht Gegenstand dieses The-
menbereichs. Es ist zu vermuten, dass sich die genannten Anforderungen digitaler Arbeitsmittel ab-
hangig vom Lebensalter auswirken: zum einen kénnten jingere Kohorten eine héhere Digitalkompe-
tenz haben, die den Umgang mit digitalen Arbeitsmitteln erleichtert. Zum anderen kénnten aufgrund
altersbezogen nachlassender Gesundheit (Burr et al., 2013) Anforderungen digitalisierter Arbeit bei
dlteren Erwerbstatigen auf ein weniger resilientes Klientel treffen und dort zu héherer Beanspruchung
fUhren.

Es war bisher nicht bekannt, wie sich die Anforderungen digitalisierter Arbeit und die zugehorigen
Ressourcenfaktoren unter dlteren Beschéftigten in Deutschland verteilen und wie sie zusammenwir-
ken. Anforderungen digitalisierter Arbeit sind (anders als klassische Arbeitsbelastungen) weniger unter
Beschaftigten mit niedrigem soziobkonomischen Status zu erwarten (Stadin et al., 2016). lidA ermog-
lichte, dies in der Breite und unter Beriicksichtigung des sozio6konomischen Status zu untersuchen.
Um die Stichprobe der Studie optimal zu nutzen, wurde der Fokus auf haufig diskutierte und vermutlich
verbreitete Anforderungen (s. 0.) gelegt. Innovative und daher noch seltene technologische Arbeits-
mittel und Anforderungen waren hier nicht so haufig zu erwarten, dass Analysen moglich waren. Dies
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zeigt sich z. B. daran, dass in lidA-Welle 3 die Nutzung von Datenbrillen von weniger als einem Prozent
der Befragten angegeben wurde.

Ergebnis sollte eine Abschatzung von Verbreitung und Bedeutung der untersuchten Anforderungen
sein, daraus aufbauend Hinweise zum Gestaltungsbedarf digitalisierter Arbeit in Abhangigkeit von Al-
ter, soziobkonomischem Status und Berufsgruppen der Beschaftigten. Die Haupt-Fragestellung lau-
tete: Wie hangt die Nutzung digitaler Arbeitsmittel mit Gesundheit, Arbeitsfahigkeit und Erwerbsmo-
tivation alterer Beschaftigter zusammen? Daraus leiteten sich folgende Einzelfragestellungen ab:

1. Wie verbreitet sind digitale Arbeitsmittel unter dlteren Beschaftigten, insgesamt und in den
verschiedenen Berufsgruppen?

2. Wie erleben die alteren Beschaftigten deren Nutzung?
3. Welche Aspekte der Nutzung digitaler Arbeitsmittel sind potenziell entlastend, welche belastend?

4. Gestaltungsbedarf und Gestaltungsmoglichkeiten digitalisierter Arbeit (inkl. Schlussfolgerungen)

2.2 TB B: Neue Arbeitsformen II - Aspekte raumlicher und
zeitlicher Flexibilisierung der Arbeit

Empirische Befunde deuten darauf hin, dass bestimmte MaRBnahmen raumlicher und zeitlicher Fle-
xibilisierung am Arbeitsplatz zu einer besseren Gesundheit, einer gesteigerten Leistungsfahigkeit und
einem steigenden Engagement seitens der Arbeitnehmer fiihren konnten (Grzywacz et al., 2007, Alb-
recht et al., 2016, Natti et al., 2015, Natti et al., 2014). Gleichzeitig besteht die Gefahr, dass raumliche
und zeitliche Flexibilisierung die Entgrenzung zwischen Arbeits- und Privatleben beférdern und somit
zur Belastung werden konnten (Albrecht et al., 2016; Vobruba, 2006). Exemplarisch wird dies deutlich
am vieldiskutierten Phanomen der erweiterten arbeitsbezogenen Erreichbarkeit (eaE). Dabei ist oft
nicht leicht festzustellen ist, ab wann eine Erreichbarkeit fiir Arbeitsbelange tGberhaupt als , erweitert”
oder sogar als ,,standig” erlebt wird (detailliert in Menz, 2017). Auch der Grad der Verbreitung wird
nach wie vor kontrovers diskutiert (Menz, 2017). Die Verbreitung von eaE in der Gruppe der dlteren
Beschaftigten und eine mogliche Beanspruchung dadurch sollten daher untersucht werden.

Ein zweiter Aspekt der Flexibilisierung, der gerade mit Blick auf dltere Beschaftigte diskutiert wird,
ist die Moglichkeit der Beschaftigten, ihre Arbeitszeiten anzupassen (work time control, WTC). WTC
scheint Beschaftigten zu ermdoglichen, mit Arbeitsbelastung besser umzugehen, jedoch sind die Ergeb-
nisse nicht konsistent (Ala-Mursula et al., 2005, Natti et al., 2014). Auch hier ist von Interesse, wie
verbreitet WTC insgesamt in der Gruppe der Alteren ist und ob sich Zusammenhinge mit Gesundheit
und Erwerbsperspektive zeigen. Zudem sind die Flexibilisierungsmoglichkeiten des Beschaftigten im
Zusammenspiel mit den (entgegengesetzten) Flexibilisierungsanforderungen des Arbeitgebers zu se-
hen.

Fragen der Flexibilisierung der Arbeitszeiten sind nicht zu beantworten, ohne auch Lange, Lage und
Reduzierungswiinsche hinsichtlich der Arbeitszeit zu betrachten. Es konnten einige wenige Studien
ausgemacht werden, die sich mit der Reduzierung von Arbeitszeiten befassen. Schiller et al. (2018)
stellen fest, dass eine Arbeitszeitreduzierung um 25 % bei Vollzeitangestellten im 6ffentlichen Sektor
im Vergleich zur randomisierten Kontrollgruppe einen Riickgang von Arbeitsbelastung feststellen lasst.
Erholungsaktivitaiten nahmen gleichzeitig zu. Arbeitszeitreduzierung kénnte demnach foérderlich fir
eine langanhaltende Gesundheit sein sowie Stress und Belastungen reduzieren. Dass sowohl Lage als
auch Dauer von Arbeitszeiten einen Einfluss auf die selbst bewertete Gesundheit haben kénnen, zei-
gen auch Jung et al. (2017). Hess et al. (2018) stellten jedoch einen unerwarteten Zusammenhang mit
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dem Zeitpunkt des Renteneintritts fest: dltere Beschaftigte, die ihre Arbeitszeit reduzieren, treten fri-
her in die Altersrente eintreten als diejenigen, die bis zum Schluss in Vollzeit erwerbstétig bleiben. Die
Autoren warnen davor, Arbeitszeitreduzierungen als generelle MalRnahme fiir einen langeren Verbleib
dlterer Beschaftigter im Erwerbsleben zu diskutieren. Daraus resultierten folgende Forschungsfragen:

1. Wie verbreitet sind Aspekte raumlich und/oder zeitlich flexibilisierter Arbeit insgesamt und in den
verschiedenen Berufsgruppen?

2. Wie stark nehmen diese Formen jeweils zu?
3. Welche Aspekte flexibilisierter Arbeit sind potenziell entlastend, welche belastend?

4. Gestaltungsbedarf und Gestaltungsmoglichkeiten flexibilisierter Arbeit

2.3 TB C: Erhalt der Beschaftigungsfahigkeit durch Tatigkeits-
wechsel

Das Arbeiten bis zum gesetzlichen Renteneintrittsalter oder sogar dariiber hinaus kann fir altere
Beschéftigte eine Herausforderung darstellen. Es wird befiirchtet, dass Berufe oder Arbeitsplatze, de-
ren Arbeitsanforderungen durch beispielsweise schwere kérperliche Tatigkeiten gepragt sind, von Er-
werbstatigen nicht bis ins hohe Erwerbsalter ausgefiihrt werden kénnen (Behrens 1999, Jahn & Ul-
bricht 2011). Zum einen verandern sich Arbeitnehmer mit zunehmendem Alter in Hinblick auf bei-
spielsweise Gesundheit, Motivation und Qualifikation, zum anderen befindet sich die Arbeitswelt in
einem standigen Wandel durch u. a. Digitalisierung und Flexibilisierung. Dadurch nimmt die Passung
zwischen Arbeitnehmern und ihrer Arbeit mit zunehmenden Alter haufig ab. Wechsel sind hier fir
adltere Erwerbstatige eine Moglichkeit, unpassende Arbeitsplatze zu verlassen (Behrens, 1999; Morsch-
hauser, 2006), und kdnnten somit von diesen als Strategie angewendet werden, ein vorzeitiges Aus-
scheiden aus dem Erwerbsleben zu verhindern (Zieschang et al., 2015).

Die internationale Forschung beschaftigt sich bereits seit ca. 100 Jahren mit dem Thema des Wech-
sels von Erwerbstatigen (Hom et al., 2017). Dabei lag der Fokus der Forschung fast ausschlieBlich auf
Determinanten und der Vorhersage von Wechseln (Wechsel als Endpunkt). Als wichtige Determinan-
ten von freiwilligen Wechseln konnten Stress, Arbeit-Privatleben-Konflikt oder Konflikte mit Kollegen
und Vorgesetzten identifiziert werden. Als Faktoren, die das Bleiben im Beruf oder bei demselben Ar-
beitgeber beférdern, zeigten sich Verbundenheit mit dem Arbeitgeber bzw. dem Beruf, Arbeitsplatzsi-
cherheit, ein gutes Arbeitsklima oder Einfluss bei der Arbeit (siehe zusammenfassend in der Metaana-
lyse von Rubenstein et al., 2018).

Empirische Untersuchungen stiitzten sich dabei haufig auf Querschnittserhebungen, in welchen
Neigungen oder die Absicht, den Beruf oder Arbeitgeber zu wechseln, untersucht wurden (z. B. Fernet
et al., 2017; Kersting & Pfeifer, 2013, Nouri & Parker, 2013). Weiter nahmen viele Forscher bestimmte
(Berufs-)Gruppen wie Pflegeberufe oder Beamte in den Blick (z. B. Simon, Miiller & Hasselhorn, 2010;
Reineholm et al., 2012). Altere Arbeitnehmende waren selten Forschungsgegenstand, eher die jiinge-
ren oder die gesamte Erwerbsbevolkerung.

Insgesamt beleuchtet die bisherige Forschung eher die Nachteile von freiwilligen Wechseln, beson-
ders fiir den Arbeitgeber oder die Produktivitdt eines Unternehmens, und weniger die Potenziale von
freiwilligen oder auch Auswirkungen von unfreiwilligen Wechseln auf das Individuum (Hom et al.
2017). Liljegren und Ekberg (2008, 2009) konnten jedoch feststellen, dass nach einem freiwilligen
Wechsel die mentale Gesundheit verbessert und das Risiko fiir Burnout gesunken war. Auswertungen
von Galatsch et al. (2013) sowie Canivet et al. (2017) deuten zudem an, dass sich Wechsel, die zwar
gewinscht waren, jedoch nicht stattfanden, negativ auf die Gesundheit auswirken kénnen.
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Trotz der bereits lang andauernden Erforschung von Berufs-, Arbeitgeber- und Tatigkeitswechseln
bleiben einige Fragen mit praktischer Relevanz fiir die alternde Erwerbsbevolkerung offen. Das Projekt
untersuchte daher folgende Fragestellungen:

1. Wie haufig, unter welchen Umstdanden und welche Gruppen wechseln ihren Beruf, ihren Arbeitge-
ber oder ihre Tatigkeit?

2. Welche Auswirkungen zeigen Berufs-, Arbeitgeber- und Tatigkeitswechsel auf Gesundheit, Ar-
beitsfahigkeit, Motivation zur Erwerbsperspektive und — perspektivisch — die Erwerbsteilhabe?

3. Wie haufig bestehen Wiinsche nach Berufs-, Arbeitgeber- und Tatigkeitswechseln bei dlteren Be-
schaftigten, wie haufig werden sie erfiillt und welche Gruppen haben diese Wiinsche?

4. Welche Auswirkungen haben Wiinsche nach Berufs-, Arbeitgeber- und Tatigkeitswechseln auf die
Gesundheit, Arbeitsfahigkeit, Motivation zur Erwerbsperspektive und — perspektivisch — die Er-
werbsteilhabe?

5. Warum wechseln und wiinschen sich dltere Beschéftigte einen Berufs-, Arbeitgeber- oder Tatig-
keitswechsel?

2.4 TB D: Teilhabe durch Arbeitsgestaltung zum Erhalt von
Gesundheit und Arbeitsfahigkeit

Bei Uiber der Halfte der 50 — 64-Jahrigen in Deutschland lagen im Jahr 2009 mindestens zwei chro-
nische Krankheiten vor. Jedoch erlebt etwa die Halfte der Beschéaftigten mit einer chronischen Krank-
heit keine EinbulRen in ihrer Arbeitsleistung (Varekamp et al., 2013). Eine niederlandische Studie zeigt,
dass bei Beschaftigen mit einer chronischen Krankheit, die einen Bedarf an Mallnahmen am Arbeits-
platz zum Erhalt ihrer Gesundheit bzw. Arbeitsfahigkeit berichteten, die krankheitsbedingten Fehlzei-
ten nach Erhalt einer MaRnahme signifikant zuriickgingen (Boot et al., 2013).

Die Bundesregierung hat das Thema Teilhabe im Blick, wenn sie das Erwerbspersonenpotenzial in
Deutschland nicht nur durch die stirkere Beteiligung von Alteren, Frauen und Migranten in der Ar-
beitswelt sichern will, sondern explizit auch von Personen mit Behinderung (BMW!I, 2015). Das Arbeits-
leben in Deutschland ist allerdings noch nicht so eingerichtet, dass Menschen mit Behinderungen
selbstverstandlich einbezogen sind. Es wird deutlich, dass sowohl im Rahmen der Teilhabe von Men-
schen mit chronischen Erkrankungen als auch mit Behinderungen im Arbeitsmarkt noch ausschopfba-
res Potential vorliegt.

Welche Faktoren aber sind es, die es Menschen erméglichen, trotz gesundheitlicher Beeintrachti-
gungen weiterhin erwerbstétig zu bleiben? Dies haben de Vries et al. (2011) und Boot et al. (2013) in
den Niederlanden quantitativ und qualitativ untersucht. Unter den Erfolgsfaktoren dominiert der As-
pekt der ,adjustment latitude”, d. h. das AusmaR an Handlungsspielraum zur Verdanderung ihrer un-
mittelbaren Umwelt, nicht zuletzt bei ihrer Arbeit. Deshalb soll im vorliegenden Teilvorhaben die Rolle
von MaBnahmen bei der Arbeit zum Erhalt von Gesundheit bzw. Arbeitsfahigkeit untersucht werden.
Diese Thematik hat — trotz aller Aktualitat — bislang nur wenig wissenschaftliche Aufmerksamkeit er-
halten. Fir Deutschland liegt noch keine umfassende Untersuchung vor, die die Rolle von MaRBnahmen
der Arbeitsgestaltung zur Sicherung der Teilhabe von Menschen mit gesundheitlichen Einschrankun-
gen beschreibt.

Eine im Projekt durchgefiihrte systematische Literaturrecherche bestatigte den Mangel an spezifi-
schen wissenschaftlichen Beitrdagen zur MaBnahmengestaltung bei der Arbeit. Die gefundene Literatur
beschaftigt sich vielmehr mit Arbeitsbedingungen (wie Kontrolle tiber die eigenen Aufgaben, Mdoglich-
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keit des autonomen Handelns, hohe Expertise im eigenen Arbeitsfeld sowie Unterstltzung von Kolle-
gen) mit dem Ziel der Senkung des Risikos, den Arbeitsmarkt verfriiht zu verlassen (Fleischmann et al.,
2017, 2018; Sewdas, 2018). Darliber hinaus fanden Anand und Sevak in einer Untersuchung von 2017
in den USA heraus, dass Arbeitsplatzmodifikationen eher von Selbstandigen als von abhangig Beschaf-
tigten realisiert wurden. lhre Ergebnisse deuten darauf hin, dass Modifikationen (zum Beispiel flexible
Arbeitszeiten) eine wichtige Rolle im Arbeitsalltag spielen, aber in abhangiger Beschaftigung moglich-
erweise schwerer umsetzbar sind.

Zusammenfassend lieB sich feststellen, dass sich bisherige Studien zum Grofteil mit den Griinden
flr ein verfriihtes Ausscheiden von Beschaftigten mit gesundheitlichen Einschrankungen aus dem Ar-
beitsleben befassen oder mit allgemeinen Faktoren, die dies verhindern — nicht aber mit konkreten
arbeitsbezogenen MalRnahmen. Studien aus Deutschland waren nicht zu finden. LidA untersuchte da-
her folgende Fragestellungen im Projekt:

1. Bei wie vielen alteren Beschaftigten mit gesundheitlichen Beeintrdchtigungen werden betriebliche
MaRnahmen implementiert?

Um welche Formen von betrieblichen MaBnahmen handelt es sich?

Welche betrieblichen MaBnahmen werden von Beschaftigten gewlinscht?

Welche Gruppen erhalten mehr, welche Gruppen erhalten weniger betriebliche MaBnahmen?
Wer sollte und wer mdchte betriebliche MaBnahmen erhalten?

Personen mit welchen Krankheitsbildern erhalten welche betriebliche MaRhahmen?

N o uos e

Bei welchem Schweregrad der Beeintrachtigung werden welche betriebliche MalRnahmen
erhalten?

8. Welche Effekte von betriebliche MalRnahmen lassen sich perspektivisch abschatzen? Bei welchen
Gruppen?

12
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3 Methodik

3.1 Die lidA-Studie - eine Kohortenstudie zu Arbeit, Alter, Ge-
sundheit und Erwerbsteilhabe

Die seit 2009 laufende lidA-Studie (www.lida-studie.de) ist eine von weltweit rund zehn reprasen-
tativen Kohortenstudien mit Fokus auf ,Arbeit, Alter, Gesundheit und Erwerbsteilhabe”; in Deutsch-
land ist sie einzigartig (Ferrie, 2014). LidA untersucht Langzeiteffekte der Arbeit auf Gesundheit und
Erwerbsteilhabe in einer dlter werdenden Erwerbsbevélkerung?® aus interdisziplindrer Perspektive.

Weitergehende Informationen zur Studie und ihrem konzeptionellen Hintergrund finden sich in der
Kurzveroffentlichung im Journal Das Gesundheitswesen (Ebener & Hasselhorn 2015, deutsch) und im
ausfihrlichen ,lidA Cohort Profile” im International Journal of Epidemiology (Hasselhorn et al., 2014,
englisch).

3.2 Stichprobe

In lidA wurden abhangig Beschaftigte aus zwei Alterskohorten (geb. 1959 und 1965) befragt. Diese
Kohorten sind Teil der deutschen , Babyboomer-Generation®, die einen bedeutenden Anteil der Er-
werbspersonen der kommenden Jahre stellen wird, und stehen an der Schwelle zum héheren Erwerbs-
alter. Die zustandige Ethikkommission an der Bergischen Universitat Wuppertal hat in die Durchfih-
rung der Studie am 05.12.2008 eingewilligt und dies am 20.07.2017 bestatigt.

Die Studienteilnehmer wurden aus der Grundgesamtheit der Personen gezogen, die zum
31.12.2009 in Deutschland sozialversicherungspflichtig beschaftigt waren (Details zur Stichprobenzie-
hung in Schroder et al., 2013). Dies schlieRt Personen mit Minijobs ein, aber nicht solche, die zu diesem
Zeitpunkt Beamte oder Selbststandige waren. Die Ziehung erfolgte per Zufallsauswahl aus Registerda-
ten des Instituts fiir Arbeitsmarkt- und Berufsforschung, der sogenannten Integrierten Erwerbsbiogra-
fie (IEB). Die in der IEB enthaltenen Strukturmerkmale (z. B. Geschlecht, Nationalitat) ermdoglichen es,
zu jedem Zeitpunkt die Reprasentativitdt der Stichprobe gegeniiber der Grundgesamtheit abzuglei-
chen. Analysen zeigen, dass die realisierte Stichprobe gegenliber der sozialversicherten Erwerbsbevol-
kerung in den beiden Alterskohorten ,unter soziodemografischen Gesichtspunkten als weitestgehend
unverzerrt betrachtet werden kann“ (Schréder et al., 2013). Auch die in den folgenden Wellen reali-
sierten Stichproben wurden dahingehend tberpriift (Schmitz, Du Prel & Hasselhorn, 2019).

An der ersten Welle 2011 hatten 6.585 Personen teilgenommen, davon wurden 2014 in der zweiten
Welle 4.244 Personen erneut befragt. Fir die dritte Welle 2018, deren Daten maligeblich fiir das vor-
liegende Projekt sind, wurden alle Personen erneut kontaktiert, die dazu ihr Einverstandnis gegeben
hatte. Es konnten 3.586 Personen befragt werden, darunter ca. 15 %, die an Welle 2 nicht teilgenom-
men hatten. Die resultierenden Merkmale der Stichprobe Welle 3 zeigt Tab. 3.1. Abweichende Stich-
probenzahlen in den Themenbereichen kommen durch fehlende Beantwortung einzelner Fragen (mis-
sings, z. B. ,,weill nicht” oder , keine Angabe“) zustande.

1 Es gibt keine Standarddefinition des Alters ,ilterer Erwerbstatiger”. In der Wissenschaft wird die Schwelle, ab
wann Personen zu den ,Alteren” im Erwerbsleben z3hlen, unterschiedlich, oft abhingig von der Fragestellung
definiert. In der Debatte zu Arbeit und Alter wird der Begriff , dltere Erwerbstatige” oft in Zusammenhang mit
Krankheitslast und Erwerbsteilhabe gebracht (Hasselhorn & Rauch, 2013). Bezliglich der Krankheitslast bestehen
schon ab den Altersgruppen ab 45 Jahren substanzielle Unterschiede zwischen Tatigkeitsgruppen (Burr et al.
2013). Daher zahlen wir die Personengruppen der Jahrgange 1959 und 1965 zu den ,alteren Beschaftigten®; zum
Zeitpunkt der dritten lidA-Befragungswelle 2017 waren sie in der Regel 58 bzw. 52 Jahre alt.
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Es waren — wie zu erwarten — nicht mehr alle Personen erwerbstatig wie noch zum Zeitpunkt der
Stichprobenziehung 2009. Griinde dafir konnten Arbeits-/Erwerbslosigkeit, volle Erwerbsminderungs-
rente oder Wechsel in Selbststandigkeit sein.

Tab. 3.1: Zusammensetzung der Stichprobe in lidA-Welle 3 (erhoben 2018).

Befragte (Anzahl und Anteil)

Merkmale
abs. in %
Geschlecht 3.368 100,0
Mainnlich 1.527 45,3
Weiblich 1.841 54,7
Kohorte 3.363 100,0
1959 1.499 44,6
1965 1.864 55,4
Bildung & Ausbildung 3.297 100,0
Volks-, Haupt-, Realschule ohne Berufsausbildung 90 2,7
Volks-, Haupt-, Realschule mit Berufsausbildung 1.970 59,8
Abitur ohne Berufsausbildung 22 0,7
Abitur mit Berufsausbildung 468 14,2
Fach- oder Hochschulabschluss 747 22,7
Stellung im Beruf und Arbeitszeit 3.176 100,0
Vollzeit 2.217 69,8
Teilzeit 959 30,2
Nationalitat 3.368 100,0
Deutsch 3.274 97,2
Nicht Deutsch 94 2,8
Betriebsstitten Ost/West 3.043 100,0
Ostdeutschland 505 16,6
Westdeutschland 2.538 83,4
Berufsklassifikation (nach Blossfeld) 3.308 100,0
Agrarberufe 50 1,5
Einfache manuelle Berufe 181 5,5
Qualifizierte manuelle Berufe 303 9,2
Techniker 229 6,9
Ingenieure 147 4,4
Einfacher Dienst 390 11,8
Qualifizierter Dienst 196 5,9
Semiprofessionen 606 18,3
Professionen 77 2,3
Einfache kaufméannische Verwaltungsberufe 199 6,0
Qualifizierte kaufmannische Verwaltungsberufe 735 22,2
Manager 195 5,9

Dass die jlingere Kohorte Uberreprasentiert ist, liegt an einem gezielten Oversampling dieser
Gruppe zu Beginn der Studie. Da diese Gruppe ebenfalls bis zu ihrem Renteneintritt begleitet werden
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soll, wurden die liblichen Panelausfalle tiber eine entsprechende Anzahl von Wellen einkalkuliert und
entsprechend anfanglich aus dieser Kohorte mehr Teilnehmer befragt.

Jeder Themenbereich verwendete spezifische Stichproben. Diese sind in den jeweiligen Themen-
bereichen naher beschrieben.

3.3 Verwendete Klassifikationen fiir Beruf und Bildung

Die Berufsklassifikation erfolgte, indem die Befragten in jeder Welle mit einem dreistufigen Modul
nach ihrer aktuellen Tatigkeit gefragt werden. Die resultierenden Antworten wurden teils automatisch,
teils handisch im Mehraugen-Prinzip berufskodiert, indem die Tatigkeit einem Code der Klassifikation
der Berufe (KIdB) 2010 zugeordnet wurde. Diese Klassifikation bildet auch die Grundlage der Arbeits-
marktstatistik in Deutschland (Paulus & Schweitzer, 2010). Die jeweilige Kennziffer kodiert sowohl die
konkrete Tatigkeit als auch in vier Stufen das Anforderungsniveau der Tatigkeit (aufsteigend: Helfer,
Fachkrafte, Spezialisten, Experten), das in etlichen Analysen zum Tragen kam.

In einem weiteren Schritt konnten die Personen anhand ihrer Berufskodierungen den zwolf Kate-
gorien der Berufsklassifikation nach Blossfeld (Schimpl-Neimanns, 2003) zugeordnet werden. Diese
umfasst die drei Sektoren Produktion, Dienstleistung, Verwaltung, innerhalb derer wiederum be-
stimmte Anforderungsniveaus von Tatigkeiten abgestuft werden (z. B. einfacher Dienst, qualifizierter
Dienst...). Die kleinste Gruppe ist die der Agrarberufe mit 50 Befragten, die groRte die der qualifizierten
kaufméannischen Verwaltungsberufe mit 735 Befragten (s. Tab 3.1).

In der Studie wurden sowohl der hochste Schulabschluss als auch der héchste Ausbildungsabschluss
der Person erfragt. GemaR Empfehlung der Deutschen Gesellschaft fiir Epidemiologie wurde daraus
ein ordinaler achtstufiger Score gebildet (Jockel et al., 1997), bei dem niedrige Werte einen niedrigen
Bildungs-Ausbildungsstand kennzeichnen. In etliche Analysen floss der Score ein mit den drei Katego-
rien niedrig (Score 1 — 3, max. Schulabschluss 10. Klasse oder Berufsausbildung), mittel (Score 4 — 6,
max. beruflicher Fachschulabschluss oder Abitur) und hoch (Score 7 - 8, Fach-/Hochschulabschluss. Im
Folgenden wird dieser kurz als Bildungsscore bezeichnet.

3.4 Studieninhalte

Die Studie deckt etliche inhaltliche Bereiche ab. Eine Ubersicht aller Themenfelder zeigt Abb. 3.1.
Fett hervorgehoben sind die Teile, die in die Arbeit zu den vier Themenbereichen des Projekts einge-
flossen sind. Die Fragen zu den einzelnen Themenbereichen werden in den jeweiligen Abschnitten des
Ergebnisteils benannt. Die projektspezifischen Items der Erhebungswelle 2 sind zudem in Anhang E.1
im Wortlaut enthalten.

personlicher Hintergrund Arbeit (Inhalt, Organisation, etc.)
Ausbildung/Qualifikation Digitalisierung der Arbeit
Private/s Umfeld & Verpflichtungen Erwerbsstatus, -perspektive & -ausstieg
Pravention Gesundheit
Rehabilitation Gesundheitsverhalten
MaBnahmen zum Erhalt der Funktions- & Arbeitsfahigkeit
Arbeitsfahigkeit Lebenszufriedenheit
ggf. Leben Arbeitslosigkeit oder Rente

Abb. 3.1: Themenfelder des Fragebogens in der Erhebungswelle 3 der lidA-Studie. Fett hervorgehoben
sind Themen, die im vorliegenden Projekt herausgegriffen wurden.
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3.5 Plan und Verlauf des Vorhabens

Den geplanten und realisierten Verlauf des Vorhabens zeigt das Gantt-Chart Abb. 3.2, Erlauterun-
gen dazu s. Tab. 3.2. Es kam zu Projektbeginn zu Verschiebungen von ca. einem halben Jahr. Dass sich
die Computer Assisted Personal Interview (CAPI)-Erhebung, die fir die lidA-Studie zentral ist, gegen-
Uber der ersten Planung um diese Dauer verschieben wiirde, wurde bereits beim ersten Treffen dem
Forschungsbegleitkreis (02/2018) mitgeteilt. Die Verschiebung ist begriindet in a) spaten Férderzusa-
gen fur das Gesamtprojekt, die nicht den Vorlauf ermdglichten, die eine Studie dieser Komplexitat er-
fordert, b) einem deutlich erhéhten Aufwand an Vorbereitungen fiir den Datenschutz unter anderem
durch Inkrafttreten der EU-DSGVO 2018 und c) darin, dass aus logistischen Griinden eine Studie dieses
Umfangs nicht zu beliebigen Zeitpunkten starten kann, sondern gegebene Zeitfenster beim Befra-
gungsdienstleister genutzt werden missen, damit alle erforderlichen Ressourcen (in dem Fall: ge-
schulte Interviewer deutschlandweit) bereitstehen. Von der Verschiebung der Befragung (Arbeitspa-
ket (AP) 2, 3) hingen die AP 4 (Datensatz) und 5 (Datenanalyse) direkt ab und verzégerten sich daher
entsprechend. Um geniigend Zeit flr die geplanten Datenanalysen sicherzustellen, wurde entspre-
chend im Sommer 2019 beim Mittelgeber eine kostenneutrale Verlangerung bis zum 31.3.2020 bean-
tragt und von diesem gewahrt.

In AP 1 fand die Panelpflege im Dezember 2019 mit Hilfe einer Weihnachtskarte an alle Teilneh-
menden statt. Die AP 2 und 3 wurden erfolgreich abgeschlossen (verzégert wie oben beschrieben) und
bildeten somit die Grundlage fiir die weiteren AP. In AP 4 hatte BUW im Januar 2019 eine erste Liefe-
r