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Entwicklung der Erkrankungsquote, 1970-2025
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Q: Dachverband der Sozialversicherungstrager, WIFO-Berechnungen.
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Entwicklung der Krankenstandstage je Erkrankte:n, 1970-2025
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Krankenstandsfalle und -tage nach Daver in Tagen, unselbstandig
Beschaftigte, 2025 zum Vergleich Deutschland (2024)

Osterreich

Anteil an Fdllen in % Anteil an Tagen in %

Bis 3 Tage 10,0
4 bis 7 Tage 18,0
8 bis 14 Tage 13,7
15 bis 42 Tage 18,1
43 bis 98 Tage 12,3
99 und mehr Tage 27,9
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Deutschland

Anteil an Fallen in % Anteil an Tagen in %
Bis 3 Tage 71
4 bis 7 Tage 3 16,1
8 bis 14 Tage 16,2
15 bis 42 Tage 9.3 20,7
43 und mehr 3.3 39.9
99 und mehr Tage
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Q: Dachverband der Sozialversicherungstrager, WIFO-Berechnungen, Deutschland: FZR 2025, Abb. 24.5, S. 357.
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Krankenstandsquoten nach Geschlecht, 1970-2025
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Q: Dachverband der Sozialversicherungstrager, WIFO-Berechnungen.
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KrahkenstandSquoten nach Bundeslandern und sozialrechtlicher
Stellung, 2025
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Q: Dachverband der Sozialversicherungstrager, WIFO-Berechnungen.
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Krankenstandsquote nach Alter und Geschlecht, 2025
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Q: Dachverband der Sozialversicherungstrager, WIFO-Berechnungen.
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Entwicklung der durchschnittlichen Krankenstandtage je
Versicherte:n, 1974-2025
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Q: Dachverband der Sozialversicherungstréger, WIFO-Berechnungen.
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Anteile der Krankenstandstage nach Krankheitsgruppen, 1994-2025

100 ~ m Sonstige Krankheiten
90 + .
m Ubrige Ursachen
801 & 136 : :
- 6,9 9:2 ’
S0 |

Psychische und
] 11, "
70 10,7 s Verhaltensstérungen
S35 32
e 60 -4 213 24,0 . ® Krankheiten des
< 20,7 291 Kreislaufsystems
o 50 - 55 ' 18,3 24,3
*GE) : 4,5 39 Krankheiten des
< 40 ~ : Atmungssystems
3.5
30 - 227 Krankheiten des
Verdauungssystems
20 - = Krankheiten des
10 - Muskel-Skelett-
Systems
m Verletzungen und
0 - Vergiffungen
1994 2000 2010 2015 2020 2025

Jahre

Q: Dachverband der Sozialversicherungstrager, WIFO-Berechnungen.
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Direkte Kosten der Fehlzeiten: Entgelifortzahlung und Krankengeld
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Q: Dachverband der Sozialversicherungstrager, Statistik Austria, WIFO-Berechnungen.
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Take aways
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2025 ist die durchschnittliche Zahl der Krankenstandstage auf 14,7 Tage je
versicherte Person gesunken.

Die Anzahl an Krankenstnden pro versicherte Person ist in den lefzten Jahren
angestiegen:

m 2008 enftfielen im Durchschnitt 1,17 Krankenstdnde auf eine Person,
davon 0,36 Kurzkrankenstande;

m 2025 enftfielen im Durchschnitt 1,62 Krankenstdnden auf eine Person,
davon 0,72 Kurzkrankenstande.

m => Damit verkUrzte sich die durchschnittliche Dauer eines Krankenstands
von 11,1 (2008) auf 9,1 Tage.

Die Krankenstandsquoten sanken bis etwa 2005 sowohl bei Arbeiteriinnen als
auch bei Angestellten, seither nehmen die Quoten vor allem bei Frauen zu.

Hohere Krankenstandsquoten bei Alteren & steigende Frauenerwerbstatigkeit
braucht Intensivierung der PrGventionsmalBnahmen
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Uberblick

m Krankenstadnde aufgrund Erkrankungen des Muskel-Skelett-Systems und des
Bindegewebes

m Hauptdiagnosen
m Branchenvergleich
m Inanspruchnahme medizinischer Leistungen
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Krankenstandiage und -falle von Personen mit bzw. ohne MSB-Erkrankungen

Unselbststandig Beschaftigte bis 64 Jahre - Mittelwerte - Osterreich 2025
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Q: OCK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstréger, Arbeitsmarktdatenbank des Arbeits-
14  markiservice Osterreich und des Bundesministeriums fUr Arbeit und Wirtschaft; WIFO-Berechnungen Wl FO .



Tage und Falle: MSB-Erkrankungen, 2025

m Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes laut ICD-10-Code
Xl umfassen 17 Hauptkategorien (M00-M99). 10 Hauptkategorien decken
85% aller MSB-Krankenstandsfalle und 79% aller MSB-Krankenstandstage

m Kreuzschmerz, Lendenschmerz: 47,3% der MSB-Falle und 37,2% der MSB-Tage
m /1% aller MSB-Fdlle und 57% der Tage sind Uberwiegend Schmerzdiagnosen

Falle Tage Davuer in Tagen

ICD-10 Diagnose Anteie in % Mittelwert Median

M&54  Kreuzschmerz, Lendenschmerz 47,3 37,2 12,0 5,0
M53  Sonstige Krankheiten Wirbelséule & Rucken 11,1 2.0 12,0 5,0
M25  Gelenkschmerz 6,5 6,1 14,0 5,0
M79  Schmerzen in den Extremitaten 6,1 4,9 12,0 5,0
Mé5  Tendovaginitis stenosans (Sehnenscheiden) 2,8 2,6 150 8,0
M51  Sonstige Bandscheibenschdden 2,7 4,6 26,0 14,0
M75  Impingement-Syndrom der Schulter 2,5 4,0 24,0 2.0
M77  Epicondylitis radialis humeri, Tennisellenbogen 2,2 1,9 13,0 5,0
M23  Sonstige Meniskusschadigungen 2,0 3.7 29,0 17,0
M17  Gonarthrose (Knie) 20 4,8 38,0 18,0

10 Diagnosen 85,2 78.8

Q: OGK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstréger, Arbeitsmarktdatenbank des Arbeits-
15  marktservice Osterreich und des Bundesministeriums fir Arbeit und Wirtschaft; WIFO-Berechnungen Wl FO .



Verteilung der Krankenstandstande: Falle und Tage nach Gruppen
der MSB-Erkrankungen, 2025
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Q: OCK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstréger, Arbeitsmarktdatenbank des Arbeits-
markiservice Osterreich und des Bundesministeriums fur Arbeit und Wirtschaft; WIFO-Berechnungen; Abb. 2.2
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Verteilung der Krankenstandstande: Falle und Tage nach Gruppen
der MSB-Erkrankungen, Altersgruppen, 2025
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Q: OCK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstréger, Arbeitsmarktdatenbank des Arbeits-
17  markiservice Osterreich und des Bundesministeriums fOr Arbeit und Wirtschaft; WIFO-Berechnungen; Abb. 2.5 Wl FO .



Verteilung der Krankenstandstage der Gruppen der MSB-
Erkrankungen nach Altersgruppen, 2025
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Q: OGK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstrédger, Arbeitsmarktdatenbank des Arbeits-
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Verteilung der Krankenstandstande: Falle und Tage MSB-
Erkrankungen nach Wirtschaftsbereichen, 2025
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Q: OCK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstréger, Arbeitsmarktdatenbank des Arbeits-
19  markiservice Osterreich und des Bundesministeriums fOr Arbeit und Wirtschaft; WIFO-Berechnungen, Abb. 2.8 Wl FO .



In Anspruch genommene Gesundheitsleistungen mit/ohne MSB-
Erkrankungen, 2025

Gesundheitsdienstleistungen nach Leistungsgruppen, die im Zusammenhang mit Erkrankungen
des Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes stehen konnen

m Mit Erkrankung des Muskel-Skelett-Systems Keine Erkrankung des Muskel-
und Bindegewebes Skelett-Systems und Bindegewebes
Inanspruchnahme Besuch
In % @ Anzahl je

nutzende Person

Allgemein- — 94,2 — 8.1

medizin 90,3 5,7
sidgebung [MN 42,7 p— 1 7
Orthopd&die, (NN 21,7 (. 33
Unfallchirurgie 8.5 2,6
Therapie- | 12,2 (e 6,5
berufe 7.1 5,7
Physiko!i§che [ 8,9 9,2
Medizin 2,8 8,6
Neurologie, | 1
Psychiatrie, . 314 [ 3.3 43
Psychotherapie | ! !

Sonstige 4,7 1,9
Chirurgien 3.9 1,9

Q: OCK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstréger, Arbeitsmarktdatenbank des Arbeits-
20  markiservice Osterreich und des Bundesministeriums fir Arbeit und Wirtschaft; WIFO-Berechnungen, Abb. 2.13 Teil 1 Wl FO .



In Anspruch genommene Gesundheitsdienstleistungen bei MSB-
Erkrankungen nach Fachgruppen, 2025
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Orthopdédie und
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H Frauen
® Mdanner
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96,0
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Q: OGK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstrager, Arbeifsmarktdatenbank des Arbeits-
2| marktservice Osterreich und des Bundesministeriums fUr Arbeit und Wirtschaft; WIFO-Berechnungen, Abb. 2.15
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In Anspruch genommene Gesundheitsdienstleistungen bei MSB-

Erkrankungen nach Altersgruppen, 2025

Bis 24-Jahrige
m 25- bis 44-J&hrige
45- bis 54-JGhrige
m 55- bis 64-Jahrige

Y.

Allgemein-
mediziner:in

FA fUr Radiologie

Bildgebende
Leistungen

Orthopddische
Leistungen

Physiotherapeut:in

Ambulatorium physi-
kalische Medizin

Unfall-
chirurg:in

Masseur:in

Physikalische
Medizin

Orthopd&die und
Traumatologie

Inanspruchnahme

Besuch
@ Anzahl je
nutzende Person

7,1

Q: OGK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstrédger, Arbeitsmarktdatenbank des Arbeits-
markiservice Osterreich und des Bundesministeriums fir Arbeit und Wirtschaft; WIFO-Berechnungen, Abb. 2.16
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In Anspruch genommene Leistungen bei MSB-Erkrankungen nach
Fachgruppen entlang der Wirtschaftsbereiche, 2025

H Bauwesen
Industrie
m Dienstleistungen
Inanspruchnahme Besuch.
In % @ Anzahl je
nutzende Person

Allgemein-
mediziner:in

FA fUr Radiologie

Bildgebende
Leistungen
Orthopddische
Leistungen
Physiotherapeut:in

Ambulatorium physi-
kalische Medizin

R 2,0
U.nfoll.. 55
chirurg:in 23
. 1.0
Masseur:in 1.6
1.7
Orthopdadie und | 0.8
. 0.9
Traumatologie 10
Physikalische 8{)
Medizin 15
Q: OCK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstréger, Arbeitsmarktdatenbank des Arbeits-
23  markiservice Osterreich und des Bundesministeriums fr Arbeit und Wirtschaft; WIFO-Berechnungen, Folie 2.17 Wl FO .



In Anspruch genommene Gesundheitsleistungen nach
Fachgruppen und Daver der MSB-Krankenstande

® Bis 30 Tage
31 Tage und l&nger
Inanspruchnahme Besuch

In % @ Anzahl je
nutzende Person

Allgemein-
mediziner:in

85,9
90.1

FA fUr Radiologie
Orthopdadische
Leistungen
Bildgebende
Leistungen
Physiotherapeut:in
Ambulatorium physi-
kalische Medizin
Unfall-
chirurg:in
Masseur:in
Physikalische
Medizin

Orthopddie und
Traumatologie

Q: OGK; WIFO INDI-DV auf Basis von Dachverband der Sozialversicherungstrédger, Arbeitsmarktdatenbank des Arbeits-
24  markiservice Osterreich und des Bundesministeriums fir Arbeit und Wirtschaft; WIFO-Berechnungen, Abb. 2.18
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Schlussbetrachtungen: Versorgungsrealitat bei MSB - Was die
Daten zeigen

25

Diagnostik vor Therapie: Die Inanspruchnahme folgt einem reaktiven Muster: Bildgebung und
Radiologie werden frUh und haufig genutzt, wdhrend Physiotherapie und physikalische Medizin -
die evidenzbasierten Erstlinientherapien — selbst bei Langzeitkranken deutlich unterreprasentiert
bleiben. Mehr Diagnostik fUhrt offenbar nicht automatisch zu mehr zielgerichteter Therapie.

Gezielte Ansprache kann Versorgungslucken schlieBen: Therapieangebote kommen generell zu
wenig an, auch bei JUngeren, koérperlich Beschaftigten, Mdnner. Genau darin liegt eine Chance
— alle Gruppen sind identifizierbar und erreichbar. Gezielte konkrete Programme (nicht nur
allgemeine Infos) kdnnten Inanspruchnahme erhdhen.

Die internationale Evidenz zeigt deutlich, dass interdisziplindre, berufsorientierte Rehabilita-
tionsprogramme bei Muskel-Skelett-Erkrankungen singuldren Interventionen Uberlegen sind. For
RUckenschmerzen (rund 47% aller Muskel-Skelett-Krankenstandsfdlle) gilt Bewegungstherapie
dennoch als wirksamer als reine Aufklrung oder Elektrotherapie

FrUhintervention als groBter Hebel: Physiotherapie und multimodale Versorgung bereitfs in den
ersten Krankheitswochen, erreicht Betroffene genau in dem Zeitfenster, in dem Chronifizierung
noch vermeidbar ist. Die Instrumente dafUr — Early Intervention, Wiedereingliederungspldne,
betriebsnahe Beratung — existieren in Osterreich bereits. Es geht weniger um neue Strukturen als
um eine konsequentere FrOhaktivierung der bestehenden.
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