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Vorwort

Gesundheitsschutz ist ein fundamentales Recht fiir a lle Arbeitnehmenden.

Die physische und psychische Unversehrtheit muss durch den Arbeitgeber gewahrt sein.
Dieses Recht fordern wir ein und kAmpfen darum, dass in Gesamtarbeitsvertrégen und in der
Rechtsprechung die Interessen der Beschaftigten nicht dem Gewinnstreben der Unterneh-
mungen untergeordnet werden. Wir fordern gute und gesunde Arbeit. Dabei geht es um den
Respekt vor den Angestellten. Aus diesem Grund hat die Unia Sektor Industrie eine breite
Umfrage durchgefuhrt. Die Schlussfolgerungen wollen wir als Basis fur die bevorstehenden
GAV-Verhandlungen und fir die Weiterentwicklung der Schutzbestimmungen in der Recht-
sprechung verwenden. Wahrend der Umfrage nahmen wir die Gelegenheit wahr, in hunder-
ten Gesprachen die Bedirfnisse unserer Mitgliedschaft zu ermitteln.

Gesundheitsforderung "lohnt" sich fir alle.

Gesundheit, Motivation und Produktivitat bedingen sich gegenseitig. Betriebliche Gesund-
heitsforderung erdffnet die Chance, Motivation und Leistungsfahigkeit der Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter zu erh6hen und so die Produktivitat und Qualitéat zu sichern oder zu steigern.

« Erfolgreiche betriebliche Gesundheitsférderung bedarf des Einvernehmens zwischen
Unternehmensleitung, Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern und Gewerkschaften.

- Betriebliche Gesundheitsférderung kann gezielt Arbeitsbelastungen verringern und
gesundheitsférdernde Verhaltensweisen der Beschéftigten starken.

« Erfolgreiche betriebliche Gesundheitsférderung gleicht einem Lernzyklus, der Be-
darfserhebung, Konzeption, Massnahmenumsetzung und Erfolgskontrolle umfasst.

« Der Gesamtarbeitsvertrag ist ein ideales Instrument, um bedurfnisgerechte Fortschrit-
te in der Pravention und im Gesundheitsschutz festzulegen.

Mit dem vielfach beschriebenen Wandel der Arbeitswelt haben sich die Arbeitsanforderun-
gen an die Beschaftigten und damit auch die Arbeitsbelastungen und -beanspruchungen ver-
andert. Durch technologische Innovationen und verbesserte Arbeitsverfahren wurden physi-
sche Belastungen und Beanspruchungen stark verringert. Zugleich sind aber in vielen Ar-
beitsbereichen die Anforderungen an das psychische Leistungsvermégen der Beschéftigten
gestiegen. Damit riicken arbeitsbedingte psychische Fehlbelastungen starker in den Blick-
winkel. Sie missen auch in der Diskussion uber Produktivitdtsentwicklung und wirtschaftliche
Erfolgsfaktoren bertcksichtigt werden. Denn ebenso wie korperliche wirken sich auch psy-
chische Fehlbelastungen nicht nur negativ auf die Gesundheit der Arbeithehmenden aus,
sondern auch auf die Entwicklung der wirtschaftlichen Ziele der Unternehmen.

Jeder weiss es: Der Unternehmenserfolg héangt von den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
ab. Sie sind die wichtigste Ressource eines Unternehmens. Wichtige Faktoren fir eine mo-
derne, effiziente und zukunftsorientierte Unternehmenspolitik sind:

e gute, sichere Arbeit

« demokratische Mitentscheidungsrechte der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
e psychische und physische Gesundheit

e guter Gesamtarbeitsvertrag (GAV)

- starke Sozialpartnerschaft mit unabhangigen Gewerkschaften

« hohe Motivation

Die Unia arbeitet mit ihren aktiven Mitgliedern an der Umsetzung dieser Unternehmenspoli-
tik. Wir zahlen auf Ihre Unterstitzung!

Corrado Pardini, Sektorleiter Industrie und Mitglied Geschaftsleitung Unia



Management Summary

In der Schweiz ereignen sich jedes Jahr tiber 250'000 Berufsunfalle — mehr als 1000 Unfalle
pro Arbeitstag. In jeder Woche verunfallen 25 Arbeithehmende so schwer, dass sie invalid
bleiben. Jeden Monat sterben acht Arbeithehmende an den Folgen eines Berufsunfalls oder
einer Berufskrankheit (SSUV 2012). Weiter leiden 670°000 Arbeitnehmende an muskuloske-
lettalen Beschwerden und 34% der Schweizer Erwerbstétigen beklagen sich tber Stress
(Laubli und Muller 2009).

Vor diesem Hintergrund fiihrte der Sektor Industrie der Gewerkschaft Unia zwischen Mai und
November 2011 unter den Angestellten in der Maschinen-, Elektro- und Metallindustrie
(MEM-Industrie) der Deutschschweiz und Romandie eine Umfrage zum Thema Arbeitssi-
cherheit und Gesundheitsschutz durch, an welcher Uber 1'400 Beschéftigte aus 77 Unter-
nehmen teilnahmen.

Ausgehend von der Leitthese, dass die jeweiligen Arbeitsbedingungen einen signifikanten
Einfluss auf die Gesundheit der Arbeithnehmenden haben, war es das Ziel der Umfrage, ein
fundiertes Bild Uber die Lage in der MEM-Industrie zu erhalten. Anhand von drei zentralen
Fragestellungen zur gesundheitlichen Situation der Befragten, zu mdglichen Ursachen fur
gesundheitliche Belastungen und zu den wichtigsten Anliegen war daflir ein Fragebogen
entwickelt worden. Der vorliegende Bericht wertet die Umfrage aus und analysiert die wich-
tigsten Ergebnisse.

Im Durchschnitt erachten 33.2% der Befragten ihre Arbeit als gesundheitsgefédhrdend, wobei
insbesondere Temporarangestellte, Schichtarbeitende und altere Arbeithnehmende am
starksten betroffen sind. Die befragten Arbeitnehmenden leiden vor allem unter den folgen-
den gesundheitlichen Problemen, die mit der Arbeit in Zusammenhang stehen: Stress, all-
gemeine Erschopfung, Ruckenschmerzen, Gliederschmerzen und Kopfschmerzen.

Als Hauptursachen fur Gesundheitsbelastungen und Unfélle werden im Zusammenhang mit
der Arbeitsplatzgestaltung Durchzug, Temperaturschwankungen, Hitze und Kalte, L&rm,
Staub, das Tragen zu schwerer Lasten und chemische Gefahrenstoffe genannt. Im Bereich
psychischer Druck und soziale Komponenten sind es Angst vor Arbeitsplatzverlust, fehlende
Anerkennung durch Vorgesetzte und standige Uberstunden, die am meisten als Ausloser
genannt wurden.

Bei der Umfrage hat sich herausgestellt, dass fir die Arbeitnehmenden die drei wichtigsten
Massnahmen, um die Arbeitssicherheit und den Gesundheitsschutz zu erhdhen, ,Fihrungs-
verhalten verbessern®, ,Mitarbeiterinnen besser ausbilden* und ,psychischen Druck abbau-
en“ sind.

Fur die Unia ergeben sich aus den Ergebnissen der Umfrage die folgenden funf grossen
Handlungsfelder:

1. Arbeitsorganisation

2. Arbeitsplatzgestaltung

3. Information und Instruktion der Arbeithehmenden

4. Mitwirkung der Arbeitnehmerinnen

5. Breite Zusammenarbeit Arbeitgeberseite — Gewerkschaften — Durchfihrungsorgane —

ASA (Spezialistinnen der Arbeitssicherheit)



1. Einleitung

Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz sind seit jeher wichtige Elemente
der Arbeitsbedingungen. Ein Blick auf einige Meilensteine der relevanten Gesetzgebung in
der Schweiz unterstreicht deren Bedeutung:

Der erste Schritt zu mehr Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz war die Inkraftsetzung
des Fabrikgesetzes im Jahr 1877, welches auf den massiven Druck der Arbeitnehmenden
zurtckgefuhrt werden kann. Aus dem Fabrikgesetz entwickelte sich im 20. Jahrhundert das
noch heute fundamental wichtige Arbeitsgesetz, in dem unter anderem die Verantwortung
der Arbeitgeberseite fir die gesundheitliche Integritat der Angestellten festgeschrieben ist. In
einem weiteren Schritt wurde 1981 das Unfallversicherungsgesetz eingefihrt. In diesem
werden die wichtigsten Regeln zur Vermeidung von Berufsunfallen und Berufskrankheiten
festgelegt. Im Jahr 2000 erfolgte ein weiterer fundamentaler Schritt, indem die ASA-Richtlinie
der Eidgendssichen Koordinationskommission fur Arbeitssicherheit (EKAS) definitiv in Kraft
trat. Nicht zuletzt diese |6ste gerade bei Arbeitgeberverbanden und Gewerkschaften eine in-
tensive sozialpartnerschaftliche Aktivitéat im Bereich Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz
am Arbeitsplatz aus.

Da das Thema Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz fur die Gewerkschaften schon im-
mer wichtig war, haben sie auch bei der Umsetzung der Gesetze und Regelwerke sowie der
Erarbeitung konkreter Praventionsmassnahmen eine wichtige Rolle gespielt. Anhand weni-
ger Beispiele aus den letzten Jahrzehnten ist dies sehr gut ersichtlich.

Unter anderem haben die Gewerkschaften wesentlich dazu beigetragen, das Asbestverbot
1990 zu erwirken oder die Verankerung von Arbeitssicherheit in den Bildungsverordnungen,
welche die Ausbildung der Lernenden regeln, durchzusetzen. Weiter sind die Gewerkschaf-
ten in Uber 40 Branchen- und Betriebsgruppenlésungen zur Entwicklung von berufsspezifi-
schen Praventionsmassnahmen aktiv und ermdglichen durch diverse paritatische Fonds,
welche sozialpartnerschaftlich gespiesen werden, tberhaupt konkrete Projekte im Bereich
Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz durchzufihren.

Auch die Gewerkschaft Unia ist schon seit ihrer Griindung im Bereich Arbeitssicherheit und
Gesundheitsschutz aktiv. Sie stiitzt sich daftir in allererster Linie auf die Fragen, Kritiken, An-
liegen und Vorschlage der Arbeithnehmenden ab. Das Ziel dabei ist, Betroffene zu Beteiligten
zu machen.

Ein wichtiges Instrument hierzu sind Umfragen unter den Arbeitnehmenden, die immer wie-
der von der Unia durchgefiihrt werden. In den letzen Jahren gab es in verschiedenen Bran-
chen solche Umfragen, wie zum Beispiel im Baugewerbe oder dem Detailhandel. Jingstes
Beispiel ist die Umfrage, die 2011 in der Maschinen- Elektro- und Metallindustrie (MEM-
Industrie) der Deutschschweiz und Romandie durchgefiihrt wurde und in diesem Bericht vor-
gestellt wird. Gerade auch im Hinblick auf die anstehende Erneuerung des Gesamtarbeits-
vertrags der MEM-Industrie 2013 sollten die Arbeitnehmenden die Mdglichkeit erhalten, ihre
Probleme zu benennen und Verbesserungsvorschlage zu machen.

Der vorliegende Bericht ist eine Kurzfassung des umfassenden Grundlagenberichts (Unia
2012) zu dieser Umfrage in der MEM-Industrie. Im Vergleich zu Letzterem wurde die Zu-
sammenfassung insbesondere um die literaturbasierte Heranfilhrung an das Thema Arbeits-
sicherheit und Gesundheitsschutz gekiirzt. Auch wurde hier die detaillierte Beschreibung der
MEM-Industrie und ihrer Betriebe als Untersuchungseinheiten weggelassen. Im Vergleich
zum Grundlagenbericht sind im Anhang dieser Kurzfassung nur noch die wichtigsten Tabel-
len enthalten.



2. Leitthese und zentrale Fragestellungen

In diesem Kapitel werden nachfolgend die Leitthese und die zentralen Fragestellungen vor-
gestellt und begrindet: Wie aus der Literaturanalyse im Grundlagenbericht zur hier vorge-
stellten Umfrage hervorgeht (Unia 2012), besteht bezlglich Berufsunfallen, Berufskrankhei-
ten und arbeitsbedingten Erkrankungen immer noch ein ausgewiesener Handlungsbedarf.
Insbesondere bei schweren Berufsunfallen und Berufskrankheiten mit Invaliditéats- oder To-
desfolge ist der Riickgang noch zu gering. Nicht zuletzt auch die Ergebnisse einer Pilot-
Umfrage im Kanton Tessin — auf welche sich die vorliegende Untersuchung massgeblich ab-
stltzt — weisen aus, dass nach wie vor ein starker Zusammenhang zwischen den Arbeitsbe-
dingungen in der Industrie und dem jeweiligen Gesundheitszustand besteht (Unia 2009). So
gaben fast 60% der im Tessin befragten Arbeithnehmenden aus der Prészisions-, Uhren-, Me-
tall- und Lebensmittelindustrie an, ihre Arbeit habe ihre gesundheitlichen Probleme ver-
scharft. Dies fuhrt zur folgenden Leitthese, die diesem Bericht und der Umfrage in der MEM-
Industrie der Deutschschweiz und der Romandie zugrunde liegt:

Die jeweilige Arbeit bzw. die jeweiligen Arbeitsbedingungen haben einen signifikanten Ein-
fluss auf die Gesundheit von Arbeitnehmenden in der MEM-Industrie.

Auf der Basis dieser Leitthese und der im vorangegangenen Kapitel vorgestellten Resultate
der Tessiner Umfrage sollte mittels der in diesem Bericht besprochenen Untersuchung
hauptsachlich ergrindet werden, inwiefern die Arbeitsbedingungen einen Einfluss auf die
Gesundheit der Arbeithehmenden haben und welches die vordringlichsten Probleme im Be-
reich Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz sind. Dies fiihrt zu folgenden zentralen Fra-
gestellungen:

" | eiden die Arbeitnehmenden der MEM-Industrie unter gesundheitlichen Belastungen, die
durch die jeweilige Arbeit bedingt sind? Wenn ja, unter welchen?

" Welches sind die arbeitsbedingten Ursachen fiir allfallige gesundheitliche Belastungen?

" Welches sind die wichtigsten Anliegen der Arbeitnehmerinnen in der MEM-Industrie be-
zlglich Praventionsmassnahmen?



3. Das Untersuchungsdesign

Zur Untersuchung der Arbeitssicherheit und des Gesundheitsschutzes in der MEM-Industrie
wurde die Erhebungsmethode der Befragung gewahlt. Es handelt sich hierbei um eine ,nicht-
experimentelle Untersuchung auf Individualebene” (Diekmann 2002: 168f). Als Erhebungsin-
strument diente ein Fragebogen. Das hier verwendete Instrument basiert auf dem Fragebo-
gen der Industrie-Umfrage im Tessin aus dem Jahr 2009 (Unia 2009). Nach dessen Uberar-
beitung wurde das neue Erhebungsinstrument durch Gewerkschaftssekretarinnen der Unia
einem eingehenden Pretest unterzogen.

Nach Beginn am 2. Mai nahmen bis zum 4. November 2011 1441 Arbeitnehmende der
MEM-Industrie aus 77 Betrieben in der Deutschschweiz und der Romandie an der Befragung
teil.

Da im Tessin bereits im Jahr 2008 eine @hnliche Umfrage durchgefihrt worden war, wurde
dieser Teil der lateinischen Schweiz bei der aktuellen Untersuchung nicht mehr berticksich-
tigt (vgl. Kap. 2). Die Ergebnisse der Tessiner-Umfrage werden in diesem Bericht aber, so-
weit dies moéglich und sinnvoll ist, mit den neusten Resultaten verglichen.

Die Befragung fand in Form von Interviews statt, die von Gewerkschaftssekretarinnen der
Unia, Mitgliedern der Personalkommissionen und Vertrauensleuten geftihrt wurden. Der Fra-
gebogen wurde dabei aber selbstandig von den Arbeitnehmenden ausgefillt. Die Interviewe-
rinnen halfen nur bei Verstandnisproblemen. Die Arbeitnehmenden wurden nach Uberzeu-
gungen und Einschatzungen bezlglich Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz, Verhalten
bei Problemen und sozialstatistischen Merkmalen gefragt.

Der Fragebogen wurde in funf Unterkapitel unterteilt (vgl. Anhang 2): Im ersten wurden vier
allgemeine Fragen zu Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz gestellt. Im zweiten Unterka-
pitel erhielten die Arbeitnehmenden die Moéglichkeit anzugeben, ob sie unter verschiedenen
korperlichen und psychischen Beschwerden leiden. Das dritte Unterkapitel fragte nach Ein-
schatzungen der Arbeitnehmenden, welche Faktoren zu einem Arbeitsunfall oder einer Ge-
sundheitsbelastung fiihren. Die Arbeitnehmenden konnten im vierten Unterkapitel aus 13
Verbesserungsvorschldgen die aus ihrer Sicht drei wichtigsten auswéahlen. Im finften und
letzen Unterkapitel wurden Fragen zum Betrieb und zur Person gestellt. Diese gehoéren zur
Kategorie der sozialstatistischen Merkmale. Insgesamt enthielt das Erhebungsinstrument 24
Multiple Choice-Fragen.

Um maoglichst allen Arbeitnehmenden eine Teilnahme an der Umfrage zu ermdglichen, wur-
de der Fragebogen neben den drei Landessprachen Deutsch, Franzdsisch und lItalienisch
auch in Tirkisch, Albanisch und Serbokroatisch zur Verfiigung gestellt. Weiter war es der
Unia wichtig, Arbeitnehmende aus Unternehmen unterschiedlicher Grésse und unterschiedli-
chen Tatigkeitsbereichen in die Befragung einzubeziehen.



4. Die Resultate der Untersuchung

Fur die Auswertung der Umfrage wurde die so genannte deskriptive Statistik verwendet, d.h.
nur Masse wie die absoluten und relativen (prozentualen) Haufigkeiten oder Mittelwerte dafir
herangezogen.

Fur gewisse Fragen wurde, um die Erstellung von Ranglisten und Vergleiche mit vorherigen
Unia-Umfragen zu ermoglichen, neben den Haufigkeiten eine Art ,gewichteter Durchschnitt*
entwickelt. Die absoluten Haufigkeiten jeder Antwortmdoglichkeit einer Frage wurde dabei mit
einem entsprechenden Gewicht (von 1 bis 4) multipliziert. Die Summe der gewichteten Ant-
wortmaoglichkeiten einer Frage wurde dann durch die Summe der absoluten Haufigkeiten der
Frage dividiert. Es entsteht so ein Koeffizient, welcher in einer Skala vom 1 bis 4 die Einstu-
fung (Starke, Wichtigkeit, usw.) der Befragten zu der betrachteten Frage abbildet.

4.1 Sozialstatistische Merkmale

Eine Person kann anhand ihrer sozialstatistischen Merkmale einer grésseren Zahl von Per-
sonen bzw. verschiedenen Kategorien zugeordnet werden. Damit kdnnen spezifische Aus-
sagen Uber Einschatzungen oder Anliegen einer bestimmten Gruppe mit demselben Merk-
mal gemacht werden. Beispiele fir sozialstatistische Merkmale sind das Geschlecht, das Al-
ter oder das Ausbildungsniveau. In diesem Unterkapitel werden die erfragten sozialstatisti-
schen Merkmale vorgestellt, wobei die Verteilung der Befragten analysiert und, wo mdglich,
mit der Verteilung in der Grundgesamtheit verglichen wird.

In der MEM-Industrie arbeiten nach Angaben des Bundesamtes fur Statistik derzeit in der
Schweiz 227°000 Personen, davon 87°000 in der Maschinenindustrie, 38’000 in der Elektro-
industrie und 102’000 in der Metallindustrie. Von diesen 227'000 Arbeitnehmenden sind
183'000 Méanner und 44'000 Frauen. Dies entspricht einer Geschlechterverteilung in der
Grundgesamtheit der MEM-Industrie von 80.6% Mannern und 19.4% Frauen. (BfS 2012)

Bei der Umfrage der Unia ergab sich ein Geschlechterverhaltnis von 88% Mannern zu 12%
Frauen, wie die Abbildung 5 zeigt. Die Frauen sind also in der Umfrage der Unia unterrepra-
sentiert, die Manner tberrepréasentiert.

Um Probleme zu erkennen, die sich auf gewisse Altersgruppen beschranken, wurden die Be-
fragten in verschiedene Alterskategorien eingeteilt (Abb. 1): Die Anzahl Befragter tber die
einzelnen Kategorien hinweg ist im Allgemeinen sehr ausgeglichen. Lediglich die jingsten
Arbeitnehmenden zwischen 14 und 19 Jahren bzw. zwischen 20 und 29 Jahren sind etwas
weniger gut vertreten.

Fast 22% der Befragten haben als hichsten Bildungsabschluss den Primarschulabschluss
oder gar keinen schulischen Abschluss angegeben. Dieser Wert muss aber relativiert wer-
den, da ein Teil der Befragten noch in der Lehre ist. Die mit einem Anteil von fast 50% am
haufigsten genannte Ausbildung ist die duale Berufslehre. 11% verfligen Uber eine hdhere
Berufshildung (Bsp. Meisterprifung). Der Anteil an Fachhochschul- und Universitéatsab-
schliissen liegt bei rund 9% der Befragten (ebd.).

Der grosste Teil der Befragten (50.6%) ist Mitglied bei der Gewerkschaft Unia (ebd.). Dies ist
insofern nicht weiter erstaunlich, als dass die Interviews fir die Umfrage durch Gewerk-
schaftssekretarinnen und Basismitglieder der Unia durchgefiihrt wurden. Genauso wie die
Unia-Mitglieder in der Untersuchung anteilsmassig im Vergleich zur Grundgesamtheit der
gewerkschaftlich Organisierten in der MEM-Industrie (vgl. dazu Angestellte Schweiz 2012)
stark Ubervertreten sind, sind die Mitglieder von Syna und v.a. der Angestellten Schweiz ver-
gleichsweise stark untervertreten. Da in der MEM-Industrie der Schweiz insgesamt nur
21'953 Personen Mitglied bei einem Arbeitnehmerverband sind (ebd.), was einem Anteil von



knapp 10% entspricht, sind in der vorliegenden Untersuchung insbesondere aber die Nicht-
Mitglieder stark unterreprasentiert.

Abb. 1: Personenmerkmale

Merkmal Auspragung Anzahl PBrozent
Geschlecht Mann 1262 87.90
Frau 174 12.10
Gesamt 1436 100.00
Alter 14-19 Jahre 114 7.90
20-29 Jahre 163 11.30
30-39 Jahre 275 19.10
40-49 Jahre 321 22.30
50-59 Jahre 306 21.20
ab 60 Jahren 262 18.20
Gesamt 1441 100.00
% Ausbildung Kein Schulabschluss 31 2.30
g Obligatorischer Schulabschluss 272 19.70
5 Abgeschlossene Anlehre 43 3.10
g Abgeschlossene Lehre 686 49.80
Q Gymnasiale Matur/ Handelsmit-
3 telschule 63 4.60
e Hohere Berufsbildung 154 11.20
Fachhochschule 93 6.70
Hochschulabschluss 37 2.70
Gesamt 1379 100.00
Gewerkschaftsmitgliedschaft Unia 578 50.60
Syna 24 2.10
Angestellte Schweiz 87 7.60
KV Schweiz 8 0.70
Schweizer Kaderorganisation 3 0.30
nicht Mitglied 443 38.80
Gesamt 1143 100.00

Quelle: eigene Befragung

Auch die Verteilung auf die Branchen in der Umfrage weicht von der Grundgesamtheit ab.
Bei den Befragten ergab sich eine Verteilung von 58.6% Maschinenindustrie, 10.5% Elektro-
industrie und 30.9% Metallindustrie, wie die Abbildung 6 ausweist. In der Grundgesamtheit
der MEM-Industrie sind es 38.3% Maschinenindustrie, 16.7% Elektroindustrie und 44.9%
Metallindustrie (vgl. Swissmem 2012). Die Maschinenindustrie ist damit in dieser Umfrage
stark Uberreprasentiert, die Metallindustrie stark unterreprasentiert und die Elektroindustrie
leicht unterreprasentiert.

Viele der befragten Personen arbeiten in der Produktion (70%). Die zweitgrésste Gruppe bil-
det die Logistik, mit einem Anteil von 11%. Nur wenig kleiner ist die Gruppe der Arbeitneh-
menden in der Forschung und Entwicklung (10%). Der Anteil der Befragten aus der Verwal-
tung liegt bei fast 7%, mit Abstand die kleinste Gruppe in der Umfrage sind die Angestellten
aus dem Bereich Marketing mit 1.6% (Abb. 2).

Die Arbeitnehmenden aus der Produktion sind im Vergleich mit der Grundgesamtheit stark
Ubervertreten, diejenigen aus der Forschung und Entwicklung leicht. Die anderen Bereiche
sind hingegen leicht untervertreten (vgl. Swissmem 2012).



Abb. 2: Arbeitsplatzmerkmale

Merkmal Auspragung Anzahl Prozent
Branche Maschinenindustrie 825 58.60
Elektroindustrie 148 10.50
Metallindustrie 435 30.90
Gesamt 1408 100.00
GAV Swissmem Ja 1106 79.10
Nein 25 1.80
weiss nicht 268 19.20
Gesamt 1399 100.00
Tatigkeitsbereich Produktion 835 70.20
Logistik 130 10.90
Forschung & Entwicklung 123 10.30
Marketing 19 1.60
% Verwaltung 83 7.00
E Gesamt 1190 100.00
@ | Dauer der Anstellung weniger als 1 Jahr 163 11.50
5 1-5 Jahre 374  26.30
I 6-10 Jahre 195 13.70
% mehr als 10 Jahre 690 48.50
£ Gesamt 1422 100.00
< [Art der Anstellung fest angestellt 1342 93.90
temporéar angestellt 87 6.10
Gesamt 1429 100.00
Arbeitspensum Vollzeit (genau 90% oder mehr) 1336 94.00
Teilzeit | (50-90%) 80 5.60
Teilzeit Il (weniger als 50%) 6 0.40
Gesamt 1422 100.00
Schichtarbeit Nein 1015 74.00
2 Schichten 212 15.50
3 Schichten 142 10.40
Anderes 3 0.20
Gesamt 1372 100.00

Quelle: eigene Befragung

Von den 1441 Befragten arbeiten 94% in festen Anstellungsverhaltnissen, 6% sind temporéar
angestellt. Obwohl die Gruppe der Temporarangestellten mit 87 Personen nicht besonderes
gross und daher nur bedingt reprasentativ ist (6% aller Befragten), wird dieses Merkmal in
der Folge herangezogen (Abb. 2). Dies, weil temporaren Anstellungsverhéltnissen aus ge-
werkschaftlicher Sicht besondere Beachtung geschenkt werden muss und die Vermutung
nahe liegt, dass der genannte Personenkreis einer speziell hohen gesundheitlichen Geféahr-
dung ausgesetzt sein kdnnte.

Sehr viele der befragten Arbeitnehmenden haben eine Vollzeitstelle (94%), nur gerade 6%
arbeiten Teilzeit. Die meisten von ihnen zwischen 50% und 90% (5.6%), lediglich 0.42% we-
niger als 50% (ebd.). Um die Vollzeit- und Teilzeitangestellten trotzdem vergleichen zu kon-
nen, ohne dass es zu Zufallsresultaten kommt, werden in der Folge die beiden Gruppen der
Teilzeitangestellten nur zusammen angeschaut und mit der Gruppe der Vollzeitangestellten
verglichen.
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Insgesamt arbeiten 25.9% der befragten Arbeitnehmenden in einem Schichtsystem, davon
15.5% im Zweischicht-, und 10.4% im Dreischichtsystem (ebd.). In der Elektroindustrie arbei-
ten nur 12.6% aller befragten Arbeithnehmenden Schicht, in der Metallindustrie sind es insge-
samt 35.3% und in der Maschinenindustrie 23.3%. Unter den Befragten der Metallindustrie
arbeiten also deutlich mehr Arbeithehmende in einem Schichtsystem als im Durchschnitt al-
ler Befragten, in der Elektroindustrie sind es deutlich weniger (ebd.). Die Befragten Schicht-
arbeiterlnnen arbeiten durchschnittlich seit 11.5 Jahren in einem Schichtmodell.

Allgemein scheinen die Arbeithnehmenden lange im gleichen Betrieb zu arbeiten. Beinahe
50% der Befragten arbeitet seit mehr als 10 Jahren in ihrem jetzigen Betrieb, 14% seit sechs
bis zehn Jahren. Ein Viertel gab an, zwischen einem und funf Jahren im jetzigen Betrieb zu
arbeiten, nur 11% arbeiten seit weniger als einem Jahr im gleichen Betrieb (ebd.).

Von den 1441 Befragten Arbeitnehmenden gaben 79.1% an, ihr Betrieb sei dem Gesamtar-
beitsvertrag der MEM-Industrie unterstellt, 19.2% wissen es nicht und 1.8% glauben, nicht
dem GAV unterstellt zu sein (ebd.).

4.2 Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz im eigenen Betrieb

In der Umfrage erhielten die Befragten die Mdglichkeit ihre Einschatzungen abzugeben, ob
ihre Arbeit die Gesundheit geféahrdet, ob sie denken bis zum ordentlichen Pensionsalter ar-
beiten zu kdnnen, wie sie die Work-Life-Balance (befriedigendes Verhaltnis zwischen Arbeit
und Sozialleben) beurteilen und wie sie auf gesundheitliche Probleme reagieren. Die Ergeb-
nisse dieser Einschatzungen werden in diesem Unterkapitel vorgestellt.

Bei der so genannten der Dubliner-Umfrage gaben 31% der befragten Arbeitnehmenden in
der Schweiz an, ihre Arbeit gefahrde ihre Gesundheit (Graf et al. 2007). Bei der Umfrage in
der MEM-Industrie der Unia waren es 33.2% der Befragten, die ihre Arbeit als gesundheits-
beeintrachtigend einstuften. Die MEM-Industrie liegt also leicht Gber dem Durchschnitt aller
Arbeitnehmenden in der Schweiz (vgl. Tabelle 1 im Anhang).

Bei der Analyse der Auswertungen nach sozialstatistischen Merkmalen kénnen zum Teil er-
hebliche Unterschiede festgestellt werden. Wéahrend die Abweichung unter den Geschlech-
tern und je nach Altersklasse im Vergleich mit allen Arbeithehmenden gering ist (lediglich die
39- bis 49-Jahrigen stufen die Arbeit mit einem Anteil von 37.7% etwas haufiger als gesund-
heitsgefahrdend ein), sind die Unterschiede je nach Ausbildungsniveau grosser. Dies hangt
wahrscheinlich mehr mit dem Arbeitsplatz zusammen als mit dem Ausbildungsniveau. Ab-
solventlnnen einer Fachhochschule stufen ihre Arbeit deutlich weniger héaufig als gesund-
heitsgefardend ein, nur gerade 14.1% beantworteten die Frage mit ja oder eher ja. Im Ver-
gleich dazu sind es bei denjenigen, die lediglich einen obligatorischen Schulabschluss ha-
ben, 36.6%, also deutlich mehr als bei den besser ausgebildeten Arbeitnehmenden. Arbeit-
nehmende, die eine Berufslehre oder eine héhere Berufshildung gemacht haben, liegen
praktisch im Durchschnitt aller Befragten (ebd).

Wahrend die Befragten aus der Maschinen- und der Elektroindustrie nur leicht vom Durch-
schnitt abweichen, beurteilen deutlich mehr Arbeitnehmende aus der Metallindustrie ihre Ar-
beit als gesundheitsgefahrdend (38.3%) (ebd).

Auch in Bezug auf die Tatigkeitsbereiche gibt es grosse Unterschiede. Wahrend in der Pro-
duktion 41.1% der Arbeitnehmenden ihre Arbeit als gesundheitsgefardend erachten, sind es
in der Verwaltung nur gerade 18.1% und in der Forschung und Entwicklung sogar lediglich
11.6%. Die Arbeitnehmenden in der Logistik liegen etwa im Durchschnitt aller Befragten
(ebd).

Bei der Auswertung je nach Anstellungsart (fest oder temporar angestellt) wurden noch
grossere Abweichungen zum Durchschnitt festgestellt. Bei den temporar Angestellten stufen
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45.5% der Befragten ihre Arbeit als gesundheitsgefahrdend ein, die fest Angestellten liegen
mit 32.6% praktisch im Durchschnitt. Zwischen Vollzeit- und Teilzeitangestellten kann weder
untereinander noch im Vergleich mit dem Durchschnitt eine grossere Abweichung festgestellt
werden (ebd).

Noch prekarer als von den Temporarangestellten wird die Situation von den Arbeitnehmen-
den beurteilt, die Schicht arbeiten. Fast die Halfte (48.6%) der Arbeitnehmenden, die in ei-
nem Dreischichtsystem arbeiten gaben an, ihre Arbeit gefédhrde ihre Gesundheit. Das sind
15.4% mehr als im Durchschnitt und 16.7% mehr als diejenigen, die nicht in einem Schicht-
modell arbeiten. Bei den Arbeithehmenden, die in einem Zweischichtsystem arbeiten, sind es
41%, die ihre Arbeit als gesundheitsgefdhrdend einstufen, bei denjenigen, die nicht Schicht
arbeiten, sind es 28.9% (ebd).

Ein weiterer Indikator daftir, wie gut oder schlecht die Arbeitssicherheit und der Gesund-
heitsschutz in einem Betrieb sind, ist die Einschatzung der Arbeithehmenden, ob sie bis zum
ordentlichen Pensionsalter arbeiten kdnnen oder ihre Stelle arbeitsbedingt vorzeitig aufge-
ben mussen:

In der aktuellen Unia-Umfrage in der MEM-Industrie gaben 13% der Arbeithehmenden an,
aus gesundheitlichen Griinden wahrscheinlich nicht bis zum ordentlichen Pensionsalter ar-
beiten zu kdénnen (vgl. Tabelle 2 im Anhang). In der Tessiner Umfrage in der gesamten In-
dustrie waren es mit Uber 38% der Befragten deutlich mehr. Auch der Anteil derjenigen, wel-
che diese Frage mit ,ich weiss es nicht* beantworteten, ist im Tessin mit 34% hdoher als in
der Deutschschweiz und in der Romandie (26%). Dies kdnnte ebenfalls mit den unterschied-
lichen Untersuchungseinheiten der beiden Umfragen zusammenhéangen (vgl. Kap. 2).

Bei der genannten Frage sind die Abweichungen je nach sozialstatistischem Merkmal relativ
gering. Lediglich Arbeitnehmende aus der Metallindustrie (18.1%), Temporérangestellte
(19.8%) sowie Personen, die im 2- oder 3- Schichtsystem arbeiten (18.4% bzw. 19.7%) glau-
ben haufiger, nicht bis zum ordentlichen Pensionsalter arbeiten zu kénnen.

In der vorliegenden Umfrage wird die Work-Life-Balance (befriedigendes Verhaltnis zwischen
Arbeit und Sozialleben) positiv bewertet. Fast 80% aller Befragten beurteilen sie als gut bis
sehr gut (vgl. Tabelle 3 im Anhang). Dies erstaunt insofern, als dass viele Arbeitnehmende
mit Stress (49.1%), Uberstunden (31.8%), zu spét eintreffenden Einsatzplanen (24.1%) oder
Schicht- und Nachtarbeit (15.63%) kédmpfen (vgl. Kapitel 4.3).

Es gibt aber auch hier erhebliche Unterschiede je nach sozialstatistischen Merkmalen der
Befragten. Wahrend die jungen Arbeitnehmenden zwischen 15 und 19 Jahren (13.3%), die-
jenigen mit einer hoheren Berufsbildung (11.1%), Fachhochschulabsolventinnen (13%), An-
gestellte in Forschung und Entwicklung (5.7%) und Verwaltung (12.1%) die Work-Life-
Balance kaum als schlecht oder sehr schlecht beurteilen, stufen sie die Arbeithehmenden
aus der Elektro- und der Metallindustrie (32.7% bzw. 25.4%), der Produktion (26.3%), Tem-
porarangestellte (36.1%), Schichtarbeitnehmende (2 Schichten 29.5%, 3 Schichten 39.4%),
sowie diejenigen, die zwischen sechs und zehn Jahren im gleichen Betrieb arbeiten (26.3%),
als deutlich schlechter ein. (ebd.)

Als Letztes zum Thema Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz im eigenen Betrieb wurden
die Arbeitnehmenden gefragt, wie sie auf arbeitsbedingte Gesundheitsbelastungen reagie-
ren: 16.1% der Befragten tun nichts und halten durch. 12.2% nehmen einfach Medikamente,
um weiter arbeiten zu kdnnen. 10.9% melden es der Arbeitnehmervertretung oder dem Si-
cherheitsbeauftragten, 32.7% wenden sich an den Vorgesetzten und 28% konsultieren einen
Arzt oder eine Arztin. Fast ein Drittel aller Befragten unternimmt also nichts oder wenig, um
die Ursachen zu bekampfen (vgl. Tabelle 4 im Anhang).
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4.3 Gesundheitliche Auswirkungen von ungenigender A rbeitssicherheit/ un-
genugendem Gesundheitsschutz

In diesem Unterkapitel werden die Resultate der Umfrage vorgestellt, die sowohl die korper-
lichen wie auch die psychischen Beschwerden der Arbeitnehmenden betreffen und die von
den Befragten mit ihrer Arbeit in Verbindung gebracht werden. Um die finf meist genannten
arbeitsbedingten Gesundheitsbelastungen zu ermitteln, wurde, wie in der Einleitung zu Kapi-
tel 4 beschrieben, das Mass des ,gewichteten Durchschnitts* verwendet. Die am haufigsten
genannten Gesundheitsbelastungen sind (Klammer: gewichteter Durchschnitt): Stress (2.54),
allgemeine Erschopfung (2.14), Rickenschmerzen (2.12), Gliederschmerzen (1.96) und
Kopfschmerzen (1.85) (vgl. Tabelle 5 im Anhang).

Bei der Auswertung wurde insbesondere festgestellt, dass fast die Halfte der Befragten
(49.1%) sehr oft oder oft unter Stress leiden (vgl. Tabelle 6 im Anhang). Bei der Stressstudie
des SECO aus dem Jahr 2010 waren es im Schweizer Durchschnitt 34% (SECO 2011). Das
sind 15.1% weniger als in der MEM-Industrie.

Je nach sozialstatistischem Merkmal unterscheidet sich die Stressbelastung massiv. Am
deutlichsten liegen die Befragten aus der Elektroindustrie und diejenigen, die im Bereich Lo-
gistik arbeiten, tber dem Durchschnitt — bei einer Nennung von jeweils gut 62%. Die Frauen,
die 30- bis 39-Jahrigen, die Arbeitnehmenden, die Schicht arbeiten (Zwei- und Dreischicht-
system), sowie diejenigen, die zwischen sechs und zehn Jahren im gleichen Betrieb arbei-
ten, leiden zu gut 57% haufig oder sehr haufig unter Stress. Die 15- bis 19-J&hrigen (25.9%),
die 20- bis 29-Jahrigen (43.5%), die Angestellten aus Forschung und Entwicklung (42.5%)
und diejenigen, die weniger als ein Jahr im gleichen Betrieb arbeiten (29.5%), leiden deutlich
weniger haufig unter Stress als der Durchschnitt aller Befragten. (ebd.)

Auch die allgemeine Erschépfung ist in der MEM-Industrie ein grosses Problem: 31.32%, al-
so fast ein Drittel der Befragten, leidet oft oder sehr oft darunter. Allgemeine Erschépfung
wird u.a. von den Frauen als grosseres Problem betrachtet als vom Durchschnitt. Bei den Al-
tersklassen kann nur bei den 15- bis 19-Jahrigen eine gréssere Abweichung zum Durch-
schnitt festgestellt werden: sie leiden etwas haufiger unter allgemeiner Erschopfung (39.9%).
Weiter leiden Arbeithnehmende aus der Elektro- und der Metallindustrie, der Produktion, tem-
porar Angestellte, zwei- und dreischicht Arbeitende sowie Arbeitnehmende, die zwischen
sechs und zehn Jahren im gleichen Betrieb arbeiten, haufiger unter allgemeiner Erschop-
fung. Am deutlichsten ist die Abweichung bei den Temporér- und den Schichtarbeitenden.
Sie gaben zwischen 41% und 44% an, haufig oder sehr haufig unter allgemeiner Erschép-
fung zu leiden (vgl. Tabelle 7 im Anhang).

Die meistgenannten korperlichen Beschwerden sind, wie oben erwahnt, Riickenschmerzen,
Gliederschmerzen und Kopfschmerzen. Wahrend bei der Auswertung nach sozialstatisti-
schen Merkmalen beim Symptom Kopfschmerzen nur bei den Frauen (33.1%), den Teilzeit-
angestellten (29.1%) sowie bei den Arbeitenden im 2-Schichtsystem (23.6%) eine Abwei-
chung zum Durchschnitt festgestellt werden konnte (vgl. Tabelle 10 im Anhang), sind R-
cken- und Gliederschmerzen von vielen Gruppen héaufiger oder weniger haufig genannt wor-
den als von allen Befragten (vgl. Tabellen 8 bzw. 9 im Anhang). Deutlich am haufigsten lei-
den Arbeitnehmende im Dreischichtsystem unter Rickenschmerzen (46.9%). Weiter werden
Ruckenschmerzen von Frauen, Arbeitnehmenden aus der Logistik, Temporarangestellten,
Leuten im 2-Schichtsystem und Arbeiterlnnen, die seit sechs bis zehn Jahren im gleichen
Betrieb arbeiten, haufiger genannt (zwischen 36.5% und 38.9%).

Bei Arbeitnehmenden im Dreischichtsystem sind ebenfalls die Gliederschmerzen das grésste
korperliche Problem; 40.8% leiden sehr haufig oder haufig darunter (vgl. Tabelle 9 im An-
hang). Fast gleich haufig leiden Arbeitnehmende, die im Zweischichtsystem arbeiten, an
Gliederschmerzen (38.4%). Weiter gaben Arbeitnehmende, die einen obligatorischen Schul-
abschluss haben, Arbeitnehmende der Metallindustrie, der Produktion, der Logistik und
Temporarangestellte haufiger an, unter Gliederschmerzen zu leiden als der Durchschnitt al-
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ler Befragten (zwischen 32.2% und 34%). Etwas weniger haufig, aber immer noch uber-
durchschnittlich leiden die Arbeitnehmenden aus der Metallindustrie an Gliederschmerzen
(21.4%).

Schichtarbeiterinnen leiden an mehr arbeitsbedingten Gesundheitsbelastungen als der
Durchschnitt aller befragten Arbeitnehmenden. Die Arbeitnehmenden in einem Zweischicht-
system leiden haufiger unter Horproblemen (24.7%), Schlafstérungen (32.8%) und Angsten
(21%), diejenigen in einem Dreischichtsystem haufiger an Schlafstorungen (32.1%) und
Hautproblemen (15.9%).

Es gibt aber auch gesundheitliche Belastungen, die offenbar kaum mehr ein Problem sind.
So wurden Angste (10.8%), Hautprobleme (10.4%), Bauchschmerzen und Verdauungsprob-
leme (10.1%) sowie Atembeschwerden (5.2%) nur sehr selten von den Arbeitnehmenden als
Probleme genannt.

4.4 Ursachen fiur arbeitsbedingte Unfallrisiken/ Ges  undheitsbelastungen

Bei der Befragung wurden die Arbeitnehmenden nach einer Vielzahl von potenziellen Ursa-
chen fir Unfallrisiken und Gesundheitsbelastungen aus verschiedenen Bereichen wie Ar-
beitsorganisation oder Instruktion und Mitwirkung gefragt. Sie mussten dabei beurteilen, wie
gross das Risiko in ihrem Betrieb ist, dass spezifische Faktoren aus diesen Bereichen zu ei-
nem Arbeitsunfall oder einer Gesundheitsbelastung fiihren. Die Resultate aus diesem Teil
des Fragebogens werden nachfolgend vorgestellt.

4.4.1 Arbeitsorganisation, -tempo, -zeiten

Die hohe Stressbelastung der Arbeithehmenden in der MEM-Industrie (vgl. Kap. 4.1) kann
auf mehrere Faktoren zurtickgefiihrt werden. Einerseits scheint es in den Betrieben zu wenig
Arbeitnehmende im Verhaltnis zur anfallenden Arbeit zu geben. 37.7 % der Befragten nann-
ten dies als mdgliche Ursache fur gesundheitliche Beeintrachtigungen. Andererseits schei-
nen auch andere Komponenten der Arbeitsorganisation nicht optimal gel6st, denn immerhin
ein Funftel leidet unter stdndig wechselnden Teams und fir ein Viertel der Befragten kom-
men die Einsatzplane zu spat. (vgl. Tabellen 11, 12 und 13 im Anhang)

Aufgeschlisselt nach sozialen Merkmalen lasst sich feststellen, dass fir einige Gruppen zu
wenig Arbeitnehmende im Verhéltnis zur anfallenden Arbeit ein speziell grosses Problem
darstellen: Am gravierendsten ist die Situation fur die Arbeitnehmenden, die in einem Drei-
schichtsystem arbeiten. Mehr als die Halfte von ihnen (54.7%) stufen das Risiko als hoch
oder eher hoch ein, dass der genannte Umstand zu einem Arbeitsunfall oder einer Gesund-
heitsbelastung fiihrt. Ahnlich hoch stufen die Arbeitnehmenden der Elektroindustrie und die-
jenigen, die zwischen sechs und zehn Jahren im gleichen Betrieb arbeiten dieses Risiko ein
(49.7% bzw. 49.2%). Ahnlich sieht die Situation auch fiir die Arbeitnehmenden, die zwischen
40 und 49 Jahren alt sind, aus. 46.4% von ihnen stufen dieses Risiko als hoch oder eher
hoch ein (vgl. Tabelle 11 im Anhang).

Zu spat bekannt gegebene Einsatzplane sind vor allem fir die Gruppe der Schichtarbeiten-
den ein grosses Problem. Fir 35.8% der Zweischichtarbeitenden und fir 38.5% der Drei-
schichtarbeitenden stellt dieser Faktor ein grosses Risiko dar. Auch fir die Temporarange-
stellten kommen die Einsatzplane haufig zu spat (38.1%) Fir junge Arbeitnehmende zwi-
schen 15 und 19 Jahren, Fachhochschulabsolventinnen, Arbeitnehmende aus Forschung
Entwicklung sowie der Verwaltung und fir Teilzeitangestellte stellen zu spat kommende
Einsatzpléne ein deutlich weniger grosses Problem dar, als fur den Durchschnitt aller Befrag-
ten (zwischen 12% und 18.9%) (vgl. Tabelle 12 im Anhang).

Ahnlich sieht die Situation beim Faktor »Standig wechselnde Teams* aus. Auch hier beurtei-
len die beiden Gruppen von Schichtarbeitenden (31.2% bzw. 40.3%) und die Temporéaran-
gestellten (36.2%) die Gefahr einer Gesundheitsbelastung oder eines Arbeitsunfalls héher
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ein als der Durchschnitt aller Befragten. Ebenfalls als hdher stufen die Arbeitnehmenden, die
Uber 60 Jahre alt sind (29.9%), das Risiko der standigen wechselnden Teams ein. Tiefer wird
das Risiko von den Arbeitnehmenden zwischen 15 und 19 Jahren, sowie der Angestellten
aus Forschung und Entwicklung sowie der Verwaltung eingestuft (zwischen 10.7% und 13%)
(vgl. Tabelle 13 im Anhang).

Ein weiteres grosses Problem fir die Arbeithnehmenden stellt das hohe Arbeitstempo dar.
44.4% aller befragten Arbeitnehmenden schétzen das Risiko als hoch oder eher hoch ein,
durch das hohe Arbeitstempo einen Arbeitsunfall oder eine Gesundheitsbelastung zu er-
leiden (vgl. Tabelle 14 im Anhang); auch dies eine mdgliche Ursache von Stress.

Untersucht man den Faktor ,hohes Arbeitstempo® nach einzelnen Gruppen, so zeigt sich,
dass die Arbeitnehmenden, die in einem Dreischichtsystem arbeiten am deutlichsten Uber
dem Durchschnitt aller Befragten liegen. Ganze 64% aus dieser Gruppe stufen das Risiko
als sehr hoch oder eher hoch ein, dass zu hohes Arbeitstempo zu einem Arbeitsunfall oder
einer Gesundheitsbelastung fuhrt. Die Gruppen der 30- bis 39-Jahrigen, der Elektroindustrie,
der Logistik, der Temporarangestellten, der Teilzeitangestellten, der Arbeitenden im 2-
Schichtsystem und derjenigen, die seit sechs bis zehn Jahren im gleichen Betrieb arbeiten,
stufen das Risiko durch zu hohes Arbeitstempo jeweils zwischen 51.2% und 59.7% als sehr
hoch oder eher hoch ein (ebd.).

Eine zusatzliche Folge des weiter oben diskutierten Riickgangs an Arbeitnehmenden sind
Uberstunden: Fiir fast ein Drittel der Arbeitnehmenden stellen sie ein Problem dar (vgl. Ta-
belle 15 im Anhang). Durch Uberstunden wird aber nicht nur der Stress erhéht, auch die hau-
fige Nennung allgemeiner Erschopfung lasst sich damit erklaren.

Auch in Bezug auf Uberstunden gibt es einzelne Gruppen von Befragten, die tberdurch-
schnittlich belastet zu sein scheinen. Es sind dies die Gruppen der Frauen der 30- bis 39-
Jahrigen, der 40- bis 49-Jéhrigen, derjenigen, die eine hohere Berufsbildung haben, Arbeit-
nehmende aus der Elektroindustrie, der Logistik, der Verwaltung, der Teilzeitangestellten,
der Dreischicht-Arbeitenden und derjenigen die seit sechs bis zehn Jahren im gleichen Be-
trieb arbeiten. Sie alle beurteilen das Risiko zwischen 37.3% und 43.7% als sehr hoch oder
eher hoch, durch Uberstunden einen Arbeitsunfall zu erleiden oder eine Gesundheitsbelas-
tung davon zu tragen (ebd.).

4.4.2 Information/ Instruktion und Mitwirkung

Fur jeweils mehr als 21% aller Befragten stellen unklare Anweisungen zum jeweiligen Ar-
beitsauftrag oder mangelnde Instruktion in Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz ein Risi-
ko dar (vgl. Tabellen 16 und 17 im Anhang). Hier stellt sich die Frage, ob es tatsachlich keine
Instruktionen gibt, ob diese nicht verstanden werden oder unzureichend sind. Dies musste
aber in jedem Betrieb separat analysiert werden.

Ausgewertet nach sozialstatistischen Merkmalen wurden beim Faktor ,unklare Anweisungen
zum Arbeitsauftrag” kaum Abweichungen zwischen den Einschatzungen der einzelnen Grup-
pen festgestellt. Nur Arbeithehmende mit einem tempordren Arbeitsvertrag nannten ihn mit
39.5% deutlich haufiger als grosses Risiko als der Durchschnitt. Etwas haufiger wurden
mangelnde Anweisungen von den Uber 60-jahrigen Arbeitnehmenden (27.1%) und denjeni-
gen, die seit sechs bis zehn Jahren im gleichen Betrieb arbeiten (30.3%), als Problem ange-
geben (vgl. Tabelle 16 im Anhang).

Etwas anders sieht die Situation bei der Ursache ,ungentigende Instruktion“ aus. Im Ver-
gleich zu allen Befragten deutlich weniger haufig wurde dieser Faktor von Fachhochschulab-
solventlnnen (8.7%) als sehr hohes oder eher hohes Risiko genannt; etwas weniger haufig
von Frauen (16.3%), Arbeitnehmenden aus Forschung und Entwicklung (13%) sowie der
Verwaltung (13.8%). Deutlich haufiger wurden sie von temporar angestellten Arbeithehmen-
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den genannt (47.1%); etwas haufiger von Arbeitnehmenden aus der Metallindustrie (29.1%),
Arbeitenden im Zwei- und Dreischichtsystem (27% bzw. 32.4%) und denjenigen, die seit
sechs bis zehn Jahren im gleichen Betrieb arbeiten (28.2%) (vgl. Tabelle 17 im Anhang).

Eng mit den Anweisungen zum Arbeitsauftrag und den Instruktionen in Arbeitssicherheit und
Gesundheitsschutz in Zusammenhang steht die Mdglichkeit, Verbesserungsvorschlage ein-
bringen zu kdnnen und die Art und Weise wie damit umgegangen wird: 25.8% aller Inter-
viewten gaben an, das Risiko sei hoch oder sehr hoch, dass fehlende Mdglichkeiten Verbes-
serungsvorschlage einbringen zu kénnen zu Belastungen fihrt. Es muss allerdings beriick-
sichtigt werden, dass es diesbezlglich grosse Differenzen zwischen den verschiedenen
Branchen gibt. Wéhrend in der Maschinenindustrie nur 19.7% der Arbeitnehmenden dieses
Risiko als erheblich einstuft, sind es in der Metallindustrie 33% und in der Elektroindustrie
sogar 38%. Insbesondere auch fir die temporaren Arbeitnehmenden ist die Situation sehr
unbefriedigend (44.8%). von Aber auch die Arbeitnehmenden, die in einem Dreischichtsys-
tem arbeiten und diejenigen, die seit sechs bis zehn Jahren im gleichen Betreib arbeiten, se-
hen hier ein grosseres Problem (40.3% bzw. 34%) (vgl. Tabelle 18 im Anhang).

Weiter musste bei der Auswertung festgestellt werden, dass 34.7% aller befragten Arbeite-
rinnen befinden, das Risiko, dass sie zwar Verbesserungsvorschlage machen kénnen, diese
aber nicht ernst genommen werden, sei beziiglich gesundheitlicher Beeintrachtigungen sehr
hoch oder hoch. Erneut kann hierbei ein Unterschied zwischen den Branchen festgestellt
werden: Die Elektro- und die Metallindustrie (42.8% bzw. 40.2%) liegen wieder stark tber
dem Durchschnitt, wahrend die Maschinenindustrie (29.8%) unter dem Durchschnitt aller Be-
fragten liegt. Auch hier liegen die Temporarangestellten noch weiter Gber dem Durchschnitt
(52.8%). Nur knapp weniger haufig wird dieses Problem von den Schichtarbeitenden ge-
nannt (50%). Aber auch von den Arbeitnehmenden der Logistik und denjenigen, die zwi-
schen sechs und zehn Jahren im gleichen Betrieb arbeiten werden nicht ernst genommene
Verbesserungsvorschlage haufiger als Problem eingestuft (42.2% bzw. 40.6%) (vgl. Tabelle
19 im Anhang).

Insbesondere bei Temporarangestellten besteht bei den analysierten Faktoren rund um In-
struktion und Mitwirkung ein ausgewiesener Handlungsbedarf. Sie scheinen nicht nur deut-
lich seltener Verbesserungsvorschldge machen zu kdénnen als der Durchschnitt aller Befrag-
ten, diese werden auch haufiger nicht ernst genommen. Sie fuhlen sich schlechter in ihre Ar-
beit eingewiesen und erachten die Einfuhrungen in Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz
als unzureichend. Ebenfalls grosse Probleme haben die Arbeithehmenden, die Schichtarbeit
leisten.

4.4.3 Arbeitsplatzgestaltung/ Arbeits- und Schutzmittel

Weiter kann auch die Arbeitsplatzgestaltung eine Ursache fiir arbeitsbedingte Gesundheits-
belastungen oder Berufsunfalle sein. Die funf am haufigsten genannten Faktoren (gewichte-
ter Durchschnitt) im Bereich Arbeitsplatzgestaltung/ Arbeits- und Schutzmittel sind (in Klam-
mer: alle Befragten): ,Durchzug, Temperaturschwankungen, Hitze, Kalte* (47.6%), ,Larm“
(39.4%), ,Staub” (30.9%), ,Tragen zu schwerer Lasten" (26%) und ,Chemische Gefahren-
stoffe und Dampfe” (23.7%) (vgl. dazu Tabellen 20-24 im Anhang). All diese Ursachen fuh-
ren eher zu physischen und nicht zu psychischen Problemen. So kann zum Beispiel mit dem
Tragen zu schwerer Lasten die haufige Nennung von Ricken- und Gliederschmerzen bei
den gesundheitlichen Problemen erklart werden (vgl. Kap. 4.3).

Bei der Auswertung nach sozialstatistischen Merkmalen kamen auch hier erhebliche Unter-
schiede zu Tage: So stufen Frauen die Gefahren von Staub (24.7%) und Larm (29.7%) als
weniger gross ein als der Durchschnitt aller Befragten. Auf die Korpergrosse schlecht einge-
richtete Arbeitsplatze stufen sie mit 27.1% als grossere Gefahr ein. Die Manner lagen bei
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den Ursachen im Bereich Arbeitsplatzgestaltung / Arbeits- und Schutzmittel im Durchschnitt
der Befragten. (ebd)

Wahrend die Ergebnisse der Angestellten in der Maschinenindustrie bei der Arbeitsplatzge-
staltung kaum vom Durchschnitt abweichen, zeichnet sich in der Elektroindustrie ein ganz
anderes Bild: Durchzug, Temperaturschwankungen, Hitze und Kalte werden zwar auch hier
am haufigsten genannt, aber tUber 7% weniger als im Schnitt. Auch Larm, Staub sowie che-
mische Gefahrenstoffe und Dampfe werden deutlich weniger oft als grosseres Risiko einge-
stuft (11 bis 16% weniger haufig). Dafir werden repetitive Arbeiten und auf die Kérpergrésse
schlecht eingerichtete Arbeitsplatze weit haufiger genannt als im Durchschnitt. Repetitive Ar-
beit wird in der Elektroindustrie nach dem Durchzug am zweithdufigsten genannt, auf die
Kdrpergrosse schlecht eingerichtete Arbeitsplatze am drittmeisten (ebd).

In der Metallindustrie werden die Probleme noch einmal anderes gewichtet: Staub, Larm,
das Tragen zu schwerer Lasten, ,Durchzug, Temperaturschwankungen, Hitze, Kéalte* sowie
chemische Gefahrenstoffe und Dadmpfe werden deutlich haufiger als Risiko angefiihrt. Staub
wird von fast 15% haufiger genannt als im Durchschnitt, Larm rund 11% haufiger (ebd).

In der Produktion wurden im Zusammenhang mit der Arbeitsumgebung vor allem vier Ursa-
chen ofter erwahnt: Staub (36.4%), chemische Gefahrenstoffe (28.5%), Larm (48.7%) und
repetitive Arbeit (24.9%). Dies ist aber nicht weiter verwunderlich, da ja vor allem die Arbeit-
nehmenden in der Produktion mit larmenden Maschinen, die unter Umstanden Staub verur-
sachen, in Kontakt kommen (ebd).

Fur die Arbeitnehmenden in der Logistik ist vor allem das Tragen zu schwerer Lasten ein
vergleichsweise grosseres Problem. Im Durchschnitt haben 26% aller Befragten dies als
grosses Problem eingestuft. Bei den Arbeitnehmenden in der Logistik waren es 42.9% - also
16.9% mehr als im Durchschnitt. Als weitere Ursachen fir korperliche Probleme werden der
Durchzug und Temperaturschwankungen (55.7%) sowie auf die Korpergrosse schlecht ab-
gestimmte Arbeitsplatze (24.6%) haufiger angegeben (ebd).

Arbeitnehmende in der Verwaltung haben mehr mit Kopfschmerzen und Augenbrennen zu
k&mpfen. Dazu passt, dass Uberdurchschnittlich haufig schlechte Lichtverhaltnisse (24.4%)
als Ursache fir eine Gesundheitsbelastung genannt werden. Im Bereich Forschung und Ent-
wicklung wurden die meisten im Fragebogen aufgelisteten Faktoren weniger haufig genannt.
Dies passt auch zur bereits erwahnten Erkenntnis, dass sie offenbar weniger oft unter ar-
beitsbedingten Gesundheitsbelastungen leiden (ebd).

Bei der Arbeitsplatzgestaltung sind die Probleme der Tempordrangestellten, wie auch bei
vielen anderen Bereichen, viel grosser als beim Durchschnitt der Befragten. So miissen zum
Beispiel 51.8% der Temporéaren Lasten bewegen, die zu schwer fir sie sind. Das sind im
Vergleich zum Durchschnitt fast 25% mehr, die dieses Risiko als hoch oder eher hoch ein-
schatzen. Weiter stufen sie chemische Gefahrenstoffe (37.8%), Staub (42.2%), Larm
(47.1%) und repetitive Arbeit (37%) als Gberdurchschnittlich oft als Unfallgefahren oder Ge-
fahren fur die Gesundheit ein. Auch mit der Ausristung haben die Temporarangestellten
grossere Probleme als der Durchschnitt der Arbeithnehmenden. Mehr als ein Drittel stuft die
Arbeitsmittel als gefahrlich ein. Zudem erachten 28.1% ihre personliche Schutzausristung
als ungentgend (ebd).

Wahrend die Personen, welche nicht in einem Schichtsystem arbeiten, bei vielen Ursachen
im Durchschnitt oder darunter liegen, sind die Schichtarbeitenden bei den meisten Faktoren
uber dem Schnitt. Die gréssten Probleme haben die Zweischichtarbeitnehmenden mit:
Durchzug und Temperaturschwankungen (59.6%), Staub (43.3%), chemische Gefahrenstof-
fe und Dampfe (30.9%), Larm (53.1%), Tragen zu schwerer Lasten (34%) und repetitiver Ar-
beit (28.2%) (ebd).

Bei den Arbeithnehmenden im Dreischichtsystem werden diese Faktoren sogar noch deutlich
haufiger als gesundheitsgefahrdend betrachtet: Durchzug und Temperaturschwankungen
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(63.5%), Staub (47%), chemische Gefahrenstoffe (39.6%), Larm (63.7%) und das Tragen zu
schwerer Lasten (46.6%) werden alle deutlich haufiger genannt als im Durchschnitt aller Be-
fragten (ebd).

Allgemein muss damit auch fir den Bereich Arbeitsplatzgestaltung gesagt werden, dass
Schichtarbeitenden viel grosseren Risiken ausgesetzt sind, als diejenigen, die nicht Schicht
arbeiten. Wie schon bei anderen Ursachenfeldern gesehen, sind die Temporarangestellten
ebenfalls starker geféahrdet.

4.4.4 Psychischer Druck/ soziale Komponenten

Im letzten Ursachenfeld wurde nach mdglichen Risiken im Bereich psychischer Druck/ sozia-
le Komponenten gefragt. In diesem Bereich haben sich vor allem drei grosse Probleme her-
auskristallisiert: 37% aller Befragten sehen in der Angst vor einem Arbeitsplatzverlust, 36.9%
in der fehlenden Anerkennung des Vorgesetzen und 32.9% in der standigen Uberforderung
ein sehr hohes oder hohes Risiko fur Unfélle oder Gesundheitsbelastungen. Alle drei Fakto-
ren kénnen dazu beitragen, den psychischen Druck zu erhéhen (vgl. Tabellen 25ff. im An-
hang).

Es kdnnen aber auch in diesem Bereich positive Erkenntnisse gewonnen werden. Sowohl
die Religionszugehdérigkeit (2.9%) als auch eine Gewerkschaftsmitgliedschaft (6%) sehen nur
wenige Arbeithnehmenden als potentielles Gesundheitsrisiko. Auch sexuelle Belastigung
(5.3%) und Rassismus (5.6%) werden nicht sehr oft als problematisch genannt. Zudem
scheint das Verhaltnis der Arbeitnehmenden untereinander allgemein recht gut zu sein. We-
nig Uberraschend sind es die Teilzeit- und Temporérangestellten, welche hier ein grosseres
Risiko sehen.

Bei der Auswertung nach sozialstatistischen Merkmalen konnten auch hier zum Teil erhebli-
che Unterschiede festgestellt werden: Sortiert nach Alterklassen, wurden in allen Gruppen
ausser bei den altesten Arbeitnehmenden Gber 60 Jahren signifikante Abweichungen zum
Durchschnitt festgestellt. Die jingsten Arbeithnehmenden zwischen 15 und 19 Jahren leiden
deutlich weniger haufig unter der fehlenden Anerkennung des Vorgesetzten (12.5%), Uber-
forderung (12.3%) und Angst vor Arbeitsplatzverlust (9.7%). Auch die 20- bis 29-jahrigen Ar-
beitnehmenden leiden weniger haufig unter Uberforderung (24.5%) und Angst um den Ar-
beitsplatz (30.7%), aber schon héaufiger als diejenigen, die zwischen 15 und 19 Jahre alt
sind. Im Gegensatz dazu sehen die Arbeitnehmenden aus der dritten Alterskategorie (30 bis
39 Jahre) die Uberforderung (38.4%) und die Angst vor Arbeitsplatzverlust (42.3%) lber-
durchschnittlich oft als Gesundheitsrisiko; ebenso wie auch die 40- bis 49-jahrigen Arbeit-
nehmenden haufiger unter Angst vor Arbeitsplatzverlust (41.9%) leiden. Zudem nennen sie
die fehlende Anerkennung des Vorgesetzen 6fter (41.6%) als der Durchschnitt aller Befrag-
ten. Gleich haufig wie die 30- bis 39-Jahrigen leiden auch die 50- bis 59-Jahrigen unter
Angst vor dem Arbeitsplatzverlust: es sind dies 42.2% (vgl. Tabellen 25ff. im Anhang).

Genauso wie die Fachhochschulabsolventinnen viel weniger arbeitsbedingte Gesundheits-
probleme haben und bei diversen Risikofaktoren unter dem Durchschnitt aller Befragten la-
gen, sind sie auch bei den psychosozialen Ursachen unter dem Schnitt. Dies gilt etwa auch
fur die Befragten mit einer héheren Berufsbildung.

In der Elektroindustrie sehen 50.7% die Angst vor Arbeitsplatzverlust als hohes oder sehr
hohes Gesundheitsrisiko. Mit diesem hohen Wert lasst sich allenfalls die grossere Stressbe-
lastung der Arbeitnehmenden in der Elektroindustrie erklaren. Auch die fehlende Anerken-
nung durch Vorgesetzte ist in dieser Branche haufiger genannt worden als im Durchschnitt.
Weder in der Maschinen- noch in der Metallindustrie gibt es nennenswerte Abweichungen
zum Durchschnitt aller Befragten (ebd).
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Wahrend in der Produktion keine der Ursachen im persdnlichen Bereich haufiger oder weni-
ger haufig als Problem eingestuft wurden als von der Gesamtheit der Befragten, gibt es in
der Logistik zum Teil grossere Abweichungen: Uberdurchschnittlich haufig wurden die Angst
den Arbeitsplatz zu verlieren (48.8%), die mangelnde Annerkennung des Vorgesetzten
(45.3%) und Uberforderung (40.2%) genannt.

Die Arbeithehmenden aus der Forschung und Entwicklung leiden deutlich weniger haufig an
Problemen im Bereich soziale Komponenten/ psychischer Druck als der Durchschnitt aller
Befragten. Dies gilt etwa fir die folgenden Ursachen: Mangelnde Anerkennung des Vorge-
setzten (29.3%) und Angst vor Arbeitsplatzverlust (26.3%). Auch die Angestellten aus der
Verwaltung leiden unterdurchschnittlich unter der Angst den Arbeitsplatz zu verlieren Sind es
im Schnitt 36.9%, so sind es in der Verwaltung nur gerade 25.9% (ebd).

Viele der Probleme im psychischen Bereich oder mit sozialer Komponente werden von den
Temporarangestellten als gravierender eingestuft als vom Rest der Befragten. Die Halfte
stuft das Risiko als hoch oder sehr hoch ein, dass die fehlende Anerkennung des Vorgesetz-
ten zu einer Gesundheitsbelastung fuhrt; bei der fehlenden Anerkennung durch Kolleginnen
ist es immerhin gut ein Drittel. Fast 57.5% der Temporarbeschéftigten haben Angst davor ih-
ren Arbeitsplatz zu verlieren; das sind 21.7% mehr als bei den Festangestellten (ebd.).

Zusétzlich fuhlen sich die Tempordren haufiger tGber- oder unterfordert. Fast die Halfte
(47.06%) fuhlen sich Uberfordert; das sind Uber 14% mehr als im Durchschnitt. Gut ein Vier-
tel stuft das Risiko als hoch oder sehr hoch ein, durch Unterforderung einen Arbeitsunfall zu
erleiden oder gesundheitliche Probleme zu bekommen. Dies sind fast 12% mehr als im
Durchschnitt (ebd.).

Bei den Gruppen der Voll- und Teilzeitangestellten wurden kaum Abweichungen vom Durch-
schnitt festgestellt. Einzig die Teilzeitangestellten leiden haufiger unter der fehlenden Aner-
kennung der Vorgesetzten (42.9%) und der Kolleginnen (20.7%). Ansonsten lagen beide
Gruppen bei allen Ursachen im Durchschnitt aller Befragten (ebd.).

Wie schon bei etlichen anderen Faktoren liegen die Arbeitnehmenden, die nicht in einem
Schichtsystem arbeiten, auch bei den psychosozialen Ursachen im Durchschnitt und die
Schichtarbeitenden bei etlichen dariiber. Diejenigen Arbeitnehmenden, die in einem Zwei-
schichtsystem arbeiten, schatzen die fehlende Anerkennung des Vorgesetzten (49.8%), Un-
terforderung (19.3%) und Angst vor Arbeitsplatzverlust (48.33%) haufiger als Gefdhrdung ein
(ebd.).

Auch die Arbeithehmenden im Dreischichtsystem leiden haufiger unter der fehlenden Aner-
kennung des Vorgesetzen (52.9%) und der Angst den Arbeitsplatz zu verlieren (56.6%). Wei-
ter sehen diese die mangelnde Anerkennung der Kolleginnen (24.6%) und Uberforderung
(50.8%) ofter als problematisch.

Die Arbeitnehmenden, die seit weniger als einem Jahr im gleichen Betrieb arbeiten, haben
deutlich weniger Probleme mit psychischem Druck und sozialen Komponenten. Sie leiden
weniger haufig unter fehlender Anerkennung der Vorgesetzten (23.3%), Uberforderung
(25.5%) und Angst vor Arbeitsplatzverlust (30.4%). Einzig die mangelnde Anerkennung
durch Kolleglnnen macht ihnen starker zu schaffen als dem Durchschnitt der Befragten. An-
ders sehen es etwa die Arbeithehmenden, die zwischen sechs und zehn Jahren im gleichen
Betrieb arbeiten: 49%, also fast die Halfte von ihnen, leidet unter der fehlenden Anerkennung
der Vorgesetzten, 38.5% an Uberforderung und 44.4% an Angst um den Arbeitsplatz. Einzig
die Arbeitnehmenden, die seit mehr als 10 Jahren im gleichen Betrieb arbeiten, liegen in al-
len erfragten Ursachen im Durchschnitt (ebd).
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4.5 Anliegen bezuglich Praventionsmassnahmen

Um herauszufinden, was fur die Arbeithehmenden die wichtigsten Massnahmen sind, um die
Arbeitssicherheit und den Gesundheitsschutz zu erhdhen, konnten die Befragten aus ver-
schiedenen Verbesserungsvorschlagen die jeweils drei wichtigsten auswéahlen. Dabei kam
es zu folgenden Resultaten:

Von den zwdlf Vorschlagen wurden die drei folgenden am meisten genannt: ,Fihrungsver-
halten verbessern (13.67%), ,Mitarbeiterinnen besser ausbilden* (11.54%) und ,Psychi-
schen Druck abbauen” (10.85%).

Da sich sehr viele Arbeithehmende Uber die fehlende Anerkennung des Chefs beklagten und
fast die Halfte h&ufig oder sehr haufig unter Stress und Angst um den Arbeitsplatz leidet
(siehe Kap. 4.4), scheint es nicht weiter verwunderlich, dass die Verbesserung des Fih-
rungsverhaltens und der Abbau des psychischen Drucks zentrale Anliegen der Arbeitneh-
menden sind. Als eher unerwartet kann die haufige Nennung der fehlenden Ausbildung ein-
gestuft werden.

4.6 Fazit

Der Handlungsgbedarf in der MEM-Industrie in der Deutschschweiz und der Romandie im
Bereich Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz scheint auf der Basis der im flinften Kapitel
diskutierten Umfrage-Ergebnisse gross. Es erachten im Durchschnitt 33.2% der Befragten ih-
re Arbeit als gesundheitsgefahrdend. In manchen Brachen oder Bereichen liegt dieser Pro-
zentsatz sogar noch hoher. So zum Beispiel bei den Arbeitnehmenden, die in einem Drei-
schichtsystem arbeiten (48.59%), Temporarangestellten (45.35%) oder denjenigen, die in
der Metallindustrie (38.52%) arbeiten.

Die am haufigsten genannten arbeitsbedingten Gesundheitsbelastungen sind Stress, allge-
meine Erschopfung, Ricken- und Gliederschmerzen. Die hohe Stressbelastung der Arbeit-
nehmenden scheint mit Blick auf die erhobenen Risikofaktoren vor allem auf Uberstunden,
zu hohes Arbeitstempo, zu wenige Arbeitnehmende im Verhéltnis zur anfallenden Arbeit,
Angst um Arbeitsplatzverlust, mangelnde Annerkennung der Vorgesetzten und standige
Uberforderung zuriickzufiihren zu sein.

Die korperlichen Beschwerden kénnen so mit haufigem Durchzug, Temperaturschwankun-
gen, Hitze und Kalte, Larm, Staub, dem Tragen zu schwerer Lasten und chemischen Gefah-
renstoffen erklart werden.

Fur viele Arbeitnehmende sind Fiihrungskultur und —verhalten unbefriedigend. Uber ein Drit-
tel der Befragten sieht in der fehlenden Anerkennung durch die Vorgesetzten ein Gesund-
heitsrisiko; gut ein Viertel hat den Eindruck, keine Verbesserungsvorschlage einbringen zu
kénnen; mehr als ein Drittel kann zwar Verbesserungsvorschlage einbringen, hat aber den
Eindruck, diese wirden nicht ernst genommen. Ausserdem erachtet ein Finftel der Arbeit-
nehmenden die Anweisungen zum jeweiligen Arbeitsauftrag und die Instruktionen in Arbeits-
sicherheit und Gesundheitsschutz als ungeniigend.

Vor allem die haufige Nennung, keine Verbesserungsvorschlage machen zu kénnen, und der
Eindruck, diese wirden nicht ernst genommen, besorgt. Dies, weil der Gesamtarbeitsvertrag
der MEM-Industrie die Mitwirkungsrechte der Arbeitnehmenden detailliert regelt (vgl. Swiss-
mem 2006). Der GAV scheint also im Bereich Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz fir
die Arbeitnehmenden noch nicht vollsténdig umgesetzt zu sein.

Manche Gruppen von Befragten haben in fast allen oder allen Bereichen gréssere Probleme
als der Durchschnitt der befragten Arbeitnehmenden. Insbesondere die Temporarangestell-
ten und die Schichtarbeiterinnen schatzen die verschiedenen Gesundheitsrisiken tberdurch-
schnittlich hoch ein. Bei den Temporaren sind es beispielsweise Uber 50%, die den Eindruck
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haben, ihre Verbesserungsvorschlage wirden nicht ernst genommen oder vom Vorgesetzen
nicht anerkannt. Sie leiden auch haufiger unter fehlender Anerkennung der Kolleginnen. Ein
Problem, das bei den Festangestellten kaum vorhanden ist.

Fur die Arbeitnehmenden, die in Schichtsystemen arbeiten, ist es zudem wichtig, die
Einsatzpléne rechtzeitig zu erhalten. Nur so ist es ihnen mdglich das Privatleben und insbe-
sondere das Familienleben zu organisieren und zu geniessen. Dies ist aber momentan ein
Problem, da sowohl fiir viele Schichtarbeiterinnen die Einsatzplane zu spat bekannt gegeben
werden und die Work-Life-Balance schlechter eingestuft wird.

Die Auswertung der Unia-Umfrage in der MEM-Industrie zeigt aber auch positive Aspekte
auf: Die Work-Life-Balance scheint im Allgemeinen relativ gut zu sein. Rassismus und Dis-
kriminierungen auf Grund des Geschlechts oder der Religion werden kaum als gesundheits-
belastend eingestuft. Fehlende Anerkennung unter den Kolleglnnen ist kein grosses Prob-
lem, wobei es hier Unterschied zwischen Fest- und Temporarangestellten gibt.

Horprobleme, Hautprobleme oder Atembeschwerden werden nur sehr selten als Probleme
angegeben. Auch die Arbeitsmittel und die persénliche Schutzausristung werden gréssten-
teils als gut bis sehr gut eingestuft.

21



5. Schlussfolgerungen

In diesem Kapitel werden gestiitzt auf die Ergebnisse der Umfrage die Leitthese diskutiert
und die zentralen Fragestellungen (vgl. Kapitel 2.2) beantwortet. Weiter werden auf dieser
Basis die wichtigsten Handlungsfelder aus Sicht der Gewerkschaft Unia benannt.

Die Leitthese, dass die jeweilige Arbeit bzw. die jeweiligen Arbeitsbedingungen einen signifi-
kanten Einfluss auf die Gesundheit von Arbeitnehmenden in der MEM-Industrie haben, wird
durch die Aussagen validiert. Wie daraus hervorgeht, vertreten 33.2% die Meinung, dass die
Arbeitsbedingungen die Gesundheit beeintrachtigen. Ausserdem denken 12.8% der Befrag-
ten, dass sie aus gesundheitlichen Griinden ihre aktuelle berufliche Tatigkeit nicht bis zum
ordentlichen Pensionsalter ausiben kénnen (vgl. Kap. 4.2).

Die Arbeitnehmenden der MEM-Industrie leiden unter verschiedenen gesundheitlichen Prob-
lemen, die mit der Arbeit in Zusammenhang stehen. Die finf am haufigsten genannten Sym-
ptome sind Stress, allgemeine Erschopfung, Rickenschmerzen, Gliederschmerzen und
Kopfschmerzen (vgl. Kap. 4.3).

Die Ursachen fir diese gesundheitlichen Belastungen sind sehr vielfaltig. So sind mangelnde
Instruktion, ungentgende Mdglichkeiten Verbesserungsvorschlage zu machen, fehlende
Annerkennung der Vorgesetzten, Fragen rund um die Arbeitsorganisation (Uberstunden etc.)
oder Durchzug/ Temperaturschwankungen grosse Belastungsfaktoren (vgl. Kap. 4.4).

Bei der Umfrage hat sich herausgestellt, dass fur die Arbeitnehmenden die drei wichtigsten
Massnahmen, um die Arbeitssicherheit und den Gesundheitsschutz zu erhdhen, ,Fihrungs-
verhalten verbessern®, ,Mitarbeiterinnen besser ausbilden* und ,psychischen Druck abbau-
en” sind. Dies deckt sich mit den Ergebnissen aus den Fragen nach den hauptséchlichen
Ursachen fir die Probleme der Arbeitnehmenden (vgl. Kap. 4.5).

Der Gewerkschaft Unia ist es ein Anliegen, sowohl mit der Arbeitgeberseite wie auch mit den
Durchfuhrungsorganen eng zusammenzuarbeiten und gemeinsam mit ihnen Verbesse-
rungsmassnahmen zu entwickeln und umzusetzen. Dazu braucht es vor allem auch den Ein-
bezug derjenigen, die tagtaglich mit spezifischen Problemen konfrontiert sind — den Arbeit-
nehmenden.

Fur die Unia ergeben sich aus den Umfrage-Resultaten in der MEM-Industrie finf grossere
Handlungsfelder beziiglich Verbesserung von Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz am
Arbeitsplatz:

1. Arbeitsorganisation

Arbeitsablaufe gilt es unter dem Blickwinkel von Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz kri-
tisch zu analysieren und gemeinsam zu optimieren.

Ein besonderes Augenmerk muss dabei auf die Bedingungen der Schichtarbeitenden gerich-
tet werden. Viele von ihnen beméngeln in der Umfrage, dass ihre Einsatzplane zu spat be-
kannt gegeben werden. Bereits kleine Veranderungen in diesem Feld wirden dazu fuhren,
dass die Schichtarbeiterinnen ihr Sozialleben besser organisieren kénnten.

Zur Arbeitsorganisation gehért aber auch die vertiefte Auseinandersetzung mit der Frage der
Zahl der fur einzelne Arbeitsablaufe eingesetzten Arbeithnehmenden.

2. Arbeitsplatzgestaltung

Die Umfrage-Resultate zeigen, dass viele Arbeitnehmende an muskuloskelettalen Be-
schwerden wie Ricken- oder Gliederschmerzen leiden. Um diesen entgegen zu wirken,
missen die Arbeitsplatze auf Ursachen fir diese Beschwerden hin tberprift und allenfalls
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entsprechend neu gestaltet werden. Hierbei muss auch beriicksichtigt werden, dass am glei-
chen Arbeitsplatz eventuell mehrere Personen unterschiedlicher Kérpergrdosse arbeiten.

3. Information und Instruktion der Arbeitnehmenden

Wie bei der Umfrage festgestellt wurde flhlen sich viele Arbeitnehmende nicht richtig in ihren
Arbeitsauftrag eingefuihrt und in Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz nicht gentgend
ausgebildet.

Notwendige Verbesserungen in diesem Bereich missen insbesondere auch die spezifische
Situation von temporar Angestellten bertcksichtigen (vgl. Kap. 4.4).

Aber auch fur Mitglieder von Personalkommissionen, welche auch in Fragen der Arbeitssi-
cherheit und des Gesundheitsschutzes eine besondere Funktion im Betrieb erfillen, sollen
spezifische Angebote entwickelt werden.

4. Mitwirkung der Arbeithnehmerinnen

Wie aus Kapitel 4.1 dieses Berichts hervorgeht arbeiten fast alle der befragten Arbeitneh-
menden in Vertragsfirmen. 25.8% der Befragten gaben an, keine Verbesserungsvorschlage
einbringen zu kénnen und uber ein Drittel hat den Eindruck, diese wirden nicht ernst ge-
nommen. Laut Art. 38.12 des Gesamtarbeitsvertrags der MEM-Industrie missten alle Arbeit-
nehmenden jedoch die Mbglichkeit haben, Verbesserungsvorschlage betreffend Arbeitssi-
cherheit und Gesundheitsschutz einzubringen (vgl. Swissmem 2006).

Gemeinsam gilt es, die Griinde der Aussagen der Arbeitnehmenden zu eruieren und konkre-
te Verbesserungsmassnahmen zu definieren.

Dabei soll angestrebt werden, dass die Arbeithehmenden in alle Phasen von Arbeitssicher-
heit und Gesundheitsschutz einbezogen werden: Analyse des Problems, Definition von kon-
kreten Massnahmen und deren Umsetzung sowie Erfolgskontrolle. Wenn Vorschlage der Ar-
beitnehmenden nicht berlcksichtigt werden/ werden kdénnen, miussen die Griinde dafir de-
tailliert dargelegt werden.

Zur Mitwirkung der Arbeitnehmenden gehdrt es auch sicherzustellen, dass diese durch die
Suva oder das Arbeitsinspektorart beigezogen werden.

5. Breite Zusammenarbeit Arbeitgeberseite — Gewerkschaften — Durchfihrungsorgane —
ASA (Spezialistinnen der Arbeitssicherheit)

Als fuinftes und letztes gréosseres Handlungsfeld sieht die Unia die weitere Konsolidierung der
Zusammenarbeit zwischen den verschiedenen Beteiligten. Im Vordergrund stehen dabei Ak-
tivitaten zur Umsetzung von Branchenldésungen oder im Rahmen von tbergeordneten Kam-
pagnen (z.B. ,250 Leben®) sowie Vereinbarungen im Gesamtarbeitsvertrag

Eine besonders wichtige gemeinsame Aufgabe ist schliesslich die Offentlichkeitsarbeit. Nur
wenn Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz zu einem breit wahrgenommenen Aspekt der
Arbeitsbedingungen werden, kann eine nachhaltige Pravention greifen.
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Anhang

A.1 Wichtigste Tabellen
Tabelle 1: Beeintrachtigung der Gesundheit

Merkmal Auspragung ja eher ja eher nein nein  weiss nicht Total
Geschlecht Mann 9.90% 23.50% 29.20% 31.40% 5.90% 100%
Frau 9.30% 22.50% 22.50% 40.50% 5.20% 100%
Alter 14-19 Jahre 13.40% 16.10% 38.40% 28.60% 3.60% 100%
20-29 Jahre 9.30% 25.90% 32.70% 26.50% 5.60% 100%
30-39 Jahre 6.60% 27.30% 25.50% 35.60% 5.10% 100%
40-49 Jahre 9.50% 28.20% 25.00% 31.70% 5.70% 100%
50-59 Jahre 9.90% 19.10% 32.60% 31.90% 6.60% 100%
ab 60 Jahren 12.30% 20.30% 24.10% 36.40% 6.90% 100%
Ausbildungsniveau obligatorischer Schulabschluss 13.80% 22.80% 24.60% 31.00% 7.80% 100%
abgeschlossene Berufslehre 9.20% 25.60% 29.80% 29.00% 6.40% 100%
héhere Berufshildung 10.50% 21.70% 32.30% 34.20% 1.30% 100%
Fachhochschulabschluss 4.30% 9.80% 25.00% 57.60% 3.30% 100%
Branche Maschinenindustrie 8.50% 21.20% 28.70% 37.40% 4.20% 100%
Elektroindustrie 10.30% 25.30% 24.00% 31.50% 8.90% 100%
Metallindustrie 11.80% 26.70% 30.40% 23.70% 7.40% 100%
Tétigkeitsbereich Produktion 12.80% 28.30% 26.00% 26.80% 6.20% 100%
Logistik 8.50% 25.40% 26.90% 29.20% 10.00% 100%
Forschung & Entwicklung 0.80% 10.70% 34.70% 51.20% 2.50% 100%
Verwaltung 4.80% 13.30% 22.90% 51.80% 7.20% 100%
Art der Anstellung fest angestellt 9.30% 23.30% 28.60% 33.20% 5.60% 100%
temporar angestellt 17.40% 27.90% 25.60% 19.80% 9.30% 100%
Arbeitspensum Vollzeit 9.70% 23.40% 29.00% 32.10% 5.90% 100%
Teilzeit 12.70% 25.30% 21.50% 36.70% 3.80% 100%
Schichtarbeit Nein 8.90% 20.10% 28.90% 36.70% 5.50% 100%
2 Schichten 13.80% 27.10% 27.10% 25.70% 6.20% 100%
3 Schichten 11.30% 37.30% 25.40% 19.00% 7.00% 100%
Dauer der Anstellung weniger als 1 Jahr 13.00% 14.80% 30.30% 37.00% 4.90% 100%
1-5 Jahre 7.90% 26.00% 28.20% 32.30% 5.70% 100%
6-10 Jahre 9.20% 24.10% 31.80% 29.20% 5.70% 100%
mehr als 10 Jahre 10.10% 23.90% 27.50% 32.60% 6.00% 100%
Gesamt 9.80% 23.40% 28.50% 32.50% 5.80% 100%

Fragestellung: Gefahrden lhre Arbeitsbedingungen lhre Gesundheit?
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Tabelle 2: Arbeiten bis zum ordentlichen Pensionsalter

Frage: Denken Sie, dass Sie aus gesundheitlichen Griinden lhre aktuelle berufliche Tatigkeit vor dem ordentlichen Pensionsalter aufgeben missen?
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Tabelle 3: Work-Life-Balance
Nein, Gberhaupt nicht - nein, nicht sehr gut - ja, recht gut - ja, sehr gut -

Fragestellung: Erlauben Ihnen lhre Arbeitszeiten, die Freizeit nach lhren Bedirfnissen zu gestalten?
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Tabelle 4: Reaktion auf arbeitsbedingte Gesundheitsbelastungen

Auspragung Anzahl Prozent

ich tue nichts und halte durch 341 16.10
ich nehme Medikamente 259 12.20
ich melde es der Arbeitnehmervertretung /dem SIBE 231 10.9
ich wende mich an Vorgesetzte 693 32.70
ich gehe zum Arzt 593 28.00
Gesamt 2117 100.00

Fragestellung: Wie reagieren Sie auf arbeitsbedingte Gesundheitsbelastungen?

Tabelle 5: Haufigste arbeitsbedingte Gesundheitsbelastungen

Rang Symptom gewichteter Durchschnitt

1 Stress 2.54
2 Allgemeine Erschdpfung 2.14
3 Ruckenschmerzen 2.12
4 Gliederschmerzen (Arme, Beine) 1.96
5 Kopfschmerzen 1.85

Fragestellung: Leiden Sie arbeitsbedingt unter: a) Stress, b) Rickenschmerzen, c¢) Gliederschmerzen
(Arme und Beine), d) Augenbrennen, e) Horprobleme, f) Hautprobleme, g) Atembeschwerden, h)
Bauchweh/ Verdauungsprobleme, i) Kopfschmerzen, j) Schlafstérungen, k) Allgemeine Erschdpfung,

[) Angste?
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Tabelle 6: Stressbelastung

Fragestellung: Leiden Sie arbeitsbedingt unter: a) Stress?
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Tabelle 7: Allgemeine Erschopfung
Sehr oft - oft - selten - nie

Fragestellung: Leiden Sie arbeitsbedingt unter: k) Allgemeine Erschdpfung?
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Tabelle 8: Riickenschmerzen

Fragestellung: Leiden Sie arbeitsbedingt unter: b) Rickenschmerzen?

Tabelle 9: Gliederschmerzen

Fragestellung: Leiden Sie arbeitsbedingt unter: c) Gliederschmerzen (Arme und Beine)?
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Tabelle 10: Kopfschmerzen

Fragestellung: Leiden Sie arbeitsbedingt unter: i) Kopfschmerzen?
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Tabelle 11: Zu wenig Arbeitnehmende im Verhaltnis zur anfallenden Arbeit

Sehr hoch — eher hoch - eher gering - sehr gering

Fragestellung: Wie hoch schéatzen Sie fur Ihren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kdnnen?
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Tabelle 12: Standig wechselnde Teams

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kénnen?
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Tabelle 13: Einsatzpléane, die zu spét bekannt gegeben werden

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kénnen?
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Tabelle 14: Hohes Arbeitstempo

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kénnen?
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Tabelle 15: Uberstunden/ Uberzeit

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kénnen?

Tabelle 16: Unklare Anweisungen zum jeweiligen Arbeitsauftrag

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kénnen?
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Tabelle 17: Ungentigende Instruktion in Arbeitssicherheit/ Gesundheitsschutz

Fragestellung: Wie hoch schéatzen Sie fur Ihren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kdnnen?
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Tabelle 18: Keine Méglichkeit, Verbesserungsvorschlage einzubringen

Fragestellung: Wie hoch schéatzen Sie fur Ihren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kdnnen?
Tabelle 19: Vorschlage der Arbeithehmenden werden nicht ernst genommen

Fragestellung: Wie hoch schéatzen Sie fur Ihren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kdnnen?
Tabelle 20: Durchzug, Temperaturschwankungen, Hitze, Kélte

Fragestellung: Wie hoch schéatzen Sie fur Ihren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kdnnen?
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Tabelle 21: Larm

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kénnen?
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Tabelle 22: Staub

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuihren kénnen?
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Tabelle 23: Zu schwere Lasten

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kénnen?
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Tabelle 24: Chemische Gefahrstoffe und Dampfe

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuhren kénnen?
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Tabelle 26: Fehlende Anerkennung durch Vorgesetzte

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuihren kénnen?
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Tabelle 27: Standige Uberforderung

Fragestellung: Wie hoch schatzen Sie fir lhren Arbeitsplatz das Risiko ein, dass folgende Faktoren zu einem Unfall oder einer Gesundheitsbelastung fuihren kénnen?
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A.2 Fragebogen
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