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HANNOVER – Die KKH Kaufmännische Krankenkasse registriert für 
das vergangene Jahr 204 Krankheitsfälle pro 100 Mitglieder. Jedes 
Mitglied war also durchschnittlich zweimal krankgeschrieben. Im 
Vergleich zum Vorjahr – da waren es noch 179 Fälle – bedeutet das 
einen Anstieg von fast 14 Prozent.

Auch die Fehlzeiten bewegen sich mit 2.392 Tagen pro 100 Ver-
sicherte weiterhin auf höchstem Niveau. Zum Vergleich: Im Vorjahr 
waren es 2.346 Tage, 2021 mit 1.804 Tagen hingegen noch deutlich 
weniger. Die durchschnittliche Fehlzeit pro Fall ist wiederum von 13,1 
auf 11,7 Tage gesunken. Somit haben Angestellte im vergangenen 
Jahr mehr kurzzeitige Krankschreibungen eingereicht als zuvor.

Aus diesen Daten ergibt sich für 2023 ein leicht gestiegener 
Krankenstand von 6,6 Prozent. Zum Vergleich: 2022 waren es 6,4 Pro-
zent, im Jahr zuvor hingegen nur 4,9 Prozent. 

Im Bundesländervergleich verbucht die KKH den höchsten Kranken-
stand mit 8,1 Prozent in Sachsen-Anhalt, den niedrigsten mit 5,4 Pro-
zent in Baden-Württemberg.

„Der nach wie vor hohe Krankenstand hat starke Auswirkungen 
auf die Arbeitswelt“, sagt KKH-Arbeitspsychologin Antje Judick. Es 
sei wichtig, dass sich Beschäftigte weiter schützen und am Arbeits-
platz geschützt werden, etwa durch Hygieneregeln, Schutzimpfun-
gen oder vermehrte Arbeit im Homeof� ce. Doch dies gelte nicht nur 
mit Blick auf das Ansteckungsrisiko etwa bei Atemwegs- oder Magen-
Darm-Infekten. Denn: „Häu� ge und lange Arbeitsausfälle bedeuten 
für die verbliebenen gesunden Kollegen eine starke Zusatzbelastung, 

wenn sie die liegen gebliebene Arbeit auffangen müssen“, erläutert 
Judick. Dies könne in der Folge zu einem Dominoeffekt führen, sprich 
zu Überlastung, Erschöpfung und weiteren Krankmeldungen. Füh-
rungskräfte sollten in solchen Fällen möglichst frühzeitig mit der An-
passung von Zeitplänen und der Priorisierung von Aufgaben reagie-
ren. „Sprechen Sie mit ihren Mitarbeitenden, um die vorhandenen 

Kapazitäten so gut wie möglich auszuloten und das Stressniveau zu 
ermitteln“, rät Judick. Auch Arbeitnehmer sollten nicht zögern, ihre 
Führungskraft anzusprechen, wenn sie sich dauerhaft überlastet
fühlen. 
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Führt hoher Krankenstand zu Dominoeffekt?
Ausfälle 2023 weiter gestiegen.

Sprechen Sie mit ihren Mitarbeitenden, 
um die vorhandenen Kapazitäten so 
gut wie möglich auszuloten und das 
Stressniveau zu ermitteln.

BERLIN – Wie weit sind unsere europäischen Nachbarn mit der Di-
gitalisierung im Gesundheitsbereich? Die gematik hat die Daten von 
neun neuen Ländern auf ihrer Europakarte aufgenommen und gibt 
einen aktuellen Überblick über den Status quo. Mit dabei sind bei-
spielsweise Italien, die Niederlande, Norwegen und Litauen. 

Der Blick ins europäische Ausland zeigt: Digitale Anwendungen 
bringen echten Mehrwert im Gesundheitsbereich – besonders dann, 
wenn der Zugang niedrigschwellig und damit die Nutzung der An-
wendungen so unkompliziert wie möglich ist.

Mit Daten und Erfahrungsberichten
Die Europakarte zeigt übersichtlich, wie digitale Anwendungen 

in das Gesundheitssystem unserer Nachbarländer eingebettet sind. 
Dabei stehen drei Schlüsselanwendungen im Fokus: das E-Rezept, 
die elektronische Patientenakte und die digitalen Identitäten. Unter-
schiedliche Kategorien – beim E-Rezept beispielsweise der Verbrei-
tungsgrad oder der Einlöseweg – machen den Status quo in ausge-
wählten Ländern vergleichbar. So werden in Norwegen und Slowenien 
beispielsweise über 90 Prozent aller Verschreibungen als E-Rezepte 
ausgestellt. In Litauen ist es bereits seit 2015 möglich, die elektro-
nische Patientenakte zu nutzen. Video-Interviews und Statements 
von Bürgern aus verschiedenen europäischen Staaten geben zusätz-
lich Einblick in die praktische Nutzung vor Ort. 
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Basis: Rund 700.000 ganzjährig versicherte KKH-Mitglieder mit Krankengeldanspruch – ohne Arbeitslose und Rentner. Für Bremen liegen keine repräsenta-
tiven Daten vor.

Krankheitsfälle pro 100 Mitglieder

DRESDEN – Die Universitäten in Mitteldeutschland Leipzig, Dresden, 
Jena und Halle (Saale) sollen ihre Studienplätze in der Zahnmedizin 
an mehr junge Menschen vergeben, die aus der Region kommen und 
auch hier arbeiten wollen. Das fordern die Zahnärzte in Sachsen, 
Thüringen und Sachsen-Anhalt. 

Die Zahnärztekammern der drei Länder unterstützen damit einen 
Vorschlag der ostdeutschen Ministerpräsidenten, die sich für eine 
sogenannte Landeskinder- oder Landarztquote bei Studienplätzen in 
der Medizin ausgesprochen hatten. Die zahnärztlichen Standes-
vertreter fordern nun, auch die Zahnmedizin in solche Überlegungen 
miteinzubeziehen.

Zahnmedizin-Absolventen für ein Berufsleben in der 
Region begeistern

Künftig sollen die von einem Bundesland bezahlten Studien-
plätze zu einem festen Anteil mit Studierenden aus dem eigenen 
Land besetzt werden, fordern die Zahnärztekammern. Sie verweisen 
auf die zunehmenden Versorgungsprobleme vor allem in kleineren 
Städten und Dörfern. 

Die drei Zahnärztekammern unterstützen deshalb das Vorhaben 
der ostdeutschen Ministerpräsidenten, den Staatsvertrag zwischen 
allen Bundesländern über die Hochschulzulassung zu ändern, um 
Ländern und Hochschulen weitere Freiheiten zu gewähren. Zugleich 
fordern die Zahnärzte aber auch, die bereits jetzt bestehenden Mög-
lichkeiten auf Landesebene konsequenter zu nutzen. Denn schon 
heute dürfen Länder und Hochschulen einen Teil ihrer Studienplätze 
anhand selbst gewählter Kriterien neben dem Notendurchschnitt im 
Abitur (Numerus clausus) vergeben.

Praxissterben in kleineren Städten und Dörfern 
aufhalten

Die zahnärztlichen Körperschaften selbst 
unternehmen seit Jahren enorme Anstren-
gungen, um junge Zahnmediziner für ein 
Berufsleben in Sachsen, Thüringen oder 
Sachsen-Anhalt zu begeistern: Sie ver-
mitteln Praktika, fördern Hospitationen 
in ländlichen Zahnarztpraxen auch � nan-
ziell, arbeiten bei der Verteilung der 
studienverp� ichtenden Praxisfamu-
laturen eng mit den Universitäten 
zusammen, organisieren die Fort-
bildung und Vernetzung des zahn-
ärztlichen Nachwuchses sowie vieles 
andere mehr.

Die Sicherung einer � ächendeckenden 
Gesundheitsversorgung ist eine gesamt-
gesellschaftliche Aufgabe, die nur im Mit-
einander von Heilberufen, Hochschulen und 
Politik gelingen kann. Die richtigen Konzepte für 
eine wohnortnahe zahnmedizinische Betreuung werden 
ganz gewiss zu einer wichtigen Wahlentscheidung bei den mit-
teldeutschen Landtagswahlen in diesem und im nächsten Jahr – 
nicht nur für Zahnärzte oder ihre Praxisteams, sondern vor allem für 
Millionen Wähler in Stadt und Land. 
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Vergabe von Studienplätzen stärker am eigenen Bedarf ausrichten!
Zahnärztekammern unterstützen Vorschlag der ostdeutschen Ministerpräsidenten.
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46% WENIGER BLUTEN 

NACH 1 WOCHE*
Ja, das ist die CPS prime. Dank ihr lassen Sie Ihre Patient·innen  Schluss mit 

Gingivitis machen. – Unsere Produkte entwickeln wir in Zusammenarbeit mit 

Expert·innen aus der dentalmedizinischen Lehre, Forschung und Praxis. Seit 1972 

zählen Dentalmediziner·innen  auf unsere Kompetenz, mittlerweile weltweit. 

* …and 72% less at 3 months: Bourgeois D, Saliasi I, 

Llodra JC, Bravo M, Viennot S, Carrouel F. E�cacy of 

interdental calibrated brushes on bleeding reduction in 

adults: a 3-month randomized controlled clinical trial. 

Eur J Oral Sci. 2016 Dec; 124(6): 566-571. doi: 

10.1111/eos.12302. Epub 2016 Sep 29. PMID: 27681016. 

www.pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27681016

Rein, raus, fertig.
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Für Ihre Praxis: Testen Sie die CPS prime.
Per Telefon:  +49 (0)7249 9130610 oder per Mail:

kontakt@curaden.de oder per Fax: +49 (0)7249 9130619


