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Erlauterungen

Der Work Ability Index (WAI) ist ein Instrument zur Erfassung der Arbeitsfahigkeit von
Beschdaftigten. Der WAI wurde von Juhani limarinen u.a. (Tuomi u.a. 2006) in Finnland
entwickelt und getestet. Er wird auch in Deutschland immer haufiger von Unterneh-
men im Rahmen der betrieblichen Gesundheitsforderung und bei arbeitsmedizini-
schen Untersuchungen eingesetzt.

Mit Hilfe des WAI sollen mégliche arbeitsbedingte Gesundheitsrisiken frihzeitig er-
kannt, geeignete MaBnahmen zur Forderung der ArbeitsfGhigkeit eingeleitet und
den Risiken einer Frihverrentung entgegen gewirkt werden. Uber die konkreten
MaBnahmen, die zur Wiederherstellung, zur Verbesserung oder Sicherung der Arbeits-
fahigkeit ergriffen werden sollten, gibt der WAI keine Auskunft. Er ist lediglich ein
,FrUhwarn-Indikator’, der anhand der Messwerte anzeigt, dass MaBnahmen eingelei-
tet werden mussen.

Der WAI ist ein Instrument zur Selbstdiagnose, der anhand eines vorgegebenen Fra-
gebogens die subjektfiven Einschdtzungen der Beschdaftigten zur eigenen Arbeitsfa-
higkeit ermittelt. Die erzielten Werte verweisen darauf, ob infolge zukUnftig drohender
Einschrdnkungen der Arbeitsfahigkeit Handlungserfordernisse bestehen, um die Ge-
sundheit der Befragten gezielt zu férdern.

Der dem WAI zugrunde liegende Fragebogen ist in einer Kurz- und Langversion im
Internet abrufbar (Download Uber das WAI-Netzwerk www.arbeitsfaehigkeit.net)’.
Die Langversion erfasst sehr differenziert und umfassend den individuellen Gesund-
heitszustand anhand einer Liste mit 51 aufgefUhrten Krankheitsgruppen (vgl. Tuomi
u.a. 2006). FUr den betrieblichen Gebrauch ist die ebenfalls getestete Kurzversion mit
einer Liste von nur 14 Krankheitsgruppen besser geeignet, zumal sie bei der Anwen-
dung die gleichen Ergebnisse liefert wie die Langversion des WAI.

' In der von der Bundesanstalt fUr Arbeitschutz und Arbeitsmedizin herausgegebenen Broschire ,,Why WAI* (2007),
die kostenlos zu beziehen oder als Download unter www.baua.de verfugbar ist, finden sich umfangreiche weitere
Informationen zum WA, Hinweise zu seiner Benutzung sowie Ergebnisse zum Einsatz in Unternehmen.
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Erlduterungen

Die folgenden sieben Dimensionen werden in der Kurzversion des WAI-Fragebogens
erfasst:

(1) die derzeitige Arbeitst@higkeit im Vergleich zur besten, je erreichten Arbeitsfa-
higkeit;

(2) die eingeschatzte aktuelle Arbeitstahigkeit in Bezug auf kdérperliche und psy-
chische Arbeitsanforderungen;

(3) die Art und Anzahl der aktuellen, vom Arzt diagnostizierten Krankheiten;

(4) geschdatzte Beeintrdchtigungen der Arbeitsleistung durch die Krankheiten;
(5) Krankenstand im vergangenen Jahr;

(6) Einsch&tzung der eigenen Arbeitsfdhigkeit in den kommenden zwei Jahren;
(7) psychische Leistungsreserven.

Das Instrument ist einfach zu handhaben. Der Zeitaufwand fUr die Befragung liegt
laut Angaben der Autoren bei zehn bis 15 Minuten, hinzukommen drei bis funf Minu-
ten fUr die Auswertung.

Da der WAI sensible Gesundheitsdaten von Beschdaftigten erfragt, ist die Freiwilligkeit
der Teilnahme unerl&sslich und der Datenschutz strikt zu gewdhrleisten. Die Zustim-
mung des Betriebs- oder Personalrates sollte vorab unbedingt eingeholt werden.

Der WA ist zwar ein wichtiges Diagnose-Instrument zur Einschdtzung der individuellen
Arbeitsfahigkeit von Beschdaftigten, seine betriebliche Bedeutung geht jedoch Uber
den Einzelfall hinaus. Anhand der ermittelten Durchschnittswerte fUr bestimmte Be-
schaftigten- und Altersgruppen kdnnen unter Alternsaspekten problematische Ar-
beits- und Tatigkeitsbereiche frUhzeitig identifiziert und praventive Gestaltungsmal-
nahmen eingeleitet werden

DarUber hinaus kann der WAI auch als Evaluationsinstrument genutzt werden, um die
Wirksamkeit von PraventionsmaBnahmen zu Gberprifen (»Praxishilfe, Kap. 7). Beno-
tigt werden die ermittelten Durchschnittswerte aus WAI-Befragungen, die den jewei-
ligen Zeitpunkt vor Beginn und nach Abschluss der MaBnahme erfassen. Positive Ver-
anderungen in den Durchschnittswerten, die im Vorher-/Nachher-Abgleich sichtbar
werden, kdnnen als Indikator fUr eine Verbesserung der Gesundheit und Arbeitsfa-
higkeit der Beschdaftigten herangezogen werden. Gleichwohl ist zu beachten, dass
sich Ver@nderungen in der ArbeitsfGhigkeit erst Idngerfristig nachweisen lassen. Kurz-
fristige Verdnderungen sind nicht zu erwarten.
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Work Ability Index (WAI) - Fragebogen (Kurzversion)

Sind Sie bei lhrer Arbeit ...
vorwiegend geistig tatige L]
vorwiegend koérperlich tatige L

etwa gleichermaBen geistig und kérperlich tatige [

1. Derzeitige Arbeitsfahigkeit im Vergleich zu der besten, je erreichten Arbeitsfa-

higkeit

Wenn Sie lhre beste, je erreichte ArbeitsfGhigkeit mit 10 Punkten bewerten: Wie viele Punkte wir-
den Sie dann fUr lhre derzeitige Arbeitsfahigkeit geben? (0 bedeutet, dass Sie derzeit arbeitsunfd-

hig sind.)

DO Dl Dz D3 D4 DS DG D? DB DQ DlO
vollig arbeits- derzeit die
unfahig beste Arbeits-

fahigkeit

2. Arbeitsfahigkeit in Bezug zu den Arbeitsanforderungen

Wie schdatzen Sie lIhre derzeitige Arbeitsfahigkeit in Bezug zu den

korperlichen Arbeitsanforderungen ein?

sehr gut (s

eher gut (s

mittelmdaBig s

eher schlecht [

sehr schlecht [

Wie schdatzen Sie lIhre derzeitige Arbeitsfahigkeit in Bezug zu den

psychischen Arbeitsanforderungen ein?

sehr gut [ s

eher gut [ 4

mittelmaBig s

eher schlecht 1,

sehr schlecht [
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WAI-Fragebogen

3. Anzahl der aktuellen, vom Arzt diagnostizierten Krankheiten

Kreuzen Sie in der folgenden Liste lhre Krankheiten oder Verletzungen an. Geben Sie
bitte auch an, ob ein Arzt diese Krankheiten diagnostiziert oder behandelt hat.

eigene Diagnose liegt
Diagnose | vom Arzt | nicht vor

Unfallverletzungen (z.B. des RUckens, der Glieder, Verbren-
nungen) DQ D] DO
Erkrankungen des Muskel-Skelett-Systems
von RUcken, Gliedern oder anderen Koérperteilen (z.B. wie-
derholte Schmerzen in Gelenken oder Muskeln, Ischias, L2 L o
Rheuma, WirbelsGulenerkrankungen)
Herz-Kreislauf-Erkrankungen
(z.B. Bluthochdruck, Herzkrankheit, Herzinfarkt) L L Lo
Atemwegserkrankungen
(z.B. wiederholte Atemwegsinfektionen, chronische Bron- L, L Lo

chitis, Bronchialasthma)

psychische Beeintrdchtigungen
(z.B. Depressionen, Angstzustéinde, chronische Schlaflosig- Lo L] (o
keit, psychovegetatives Erschdpfungssyndrom)

neurologische und sensorische Erkrankungen

(z.B. Tinnitus, Horsch&den, Augenerkrankungen, Migrdne, Lo L] (o
Epilepsie)
Erkrankungen des Verdauungssystems u 0 0
z.B. der Gdalle, Leber, Bauchspeicheldrise, Darm) 2 ! 0
Erkrankungen im Urogenitaltrakt u 0 B
(z.B. Harnwegsinfektionen, gyndkologische Erkrankungen) 2 ! 0
Hautkrankheiten [ B B
(z.B. allergischer Hautausschlag, Ekzem) 2 ! 0
Tumore / Krebs [, L (o
Hormon-/Stoffwechselerkrankungen [ [ B
z.B. Diabetes, Fettleibigkeit, SchilddrUsenprobleme) 2 ! 0
Krankheiten des Blutes
(z.B. Andmie) L L Lo
angeborene Erkrankungen [, L (o
andere Leiden oder Krankheiten: Welche?
(bitte eintragen)

DQ D] DO
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WAI-Fragebogen

4. Geschatzte Beeintrachtigung der Arbeitsleistung durch die Krankheiten

Behindert Sie derzeit eine Erkrankung oder Verletzung bei der Arbeite
Falls nétig, kreuzen Sie bitte mehr als eine Antwortmdéglichkeit an.

Keine Beeintréchtigung./Ich habe keine Erkrankung. [ s
Ich kann meine Arbeit ausfUhren, habe aber Beschwerden. s
Ich bin manchmal gezwungen, langsamer zu arbeiten oder meine Arbeits- ]

methoden zu dndern. !
Ich bin oft gezwungen, langsamer zu arbeiten oder meine Arbeitsmetho- []

den zu dndern. °
Wegen meiner Krankheit bin ich nur in der Lage Teilzeitarbeit zu verrichten. [,
Meiner Meinung nach bin ich vallig arbeitsunfahig. L

5. Krankenstand im vergangenen Jahr (12 Monate)

Wie viele ganze Tage blieben Sie auf Grund eines gesundheitlichen Problems (Krank-
heit, Gesundheitsvorsorge oder Untersuchung) im letzten Jahr (12 Monate) der Arbeit

ferne
Uberhaupt keinen s
héchstens 9 Tage L4
10~ 24Tage s
25- 99 Tage Lo
100 - 365 Tage L

6. Einschatzung der eigenen Arbeitsfahigkeit in zwei Jahren.

Glauben Sie, dass Sie, ausgehend von lhrem jetzigen Gesundheitszustand, Ihre derzei-
tige Arbeit auch in den ndchsten zwei Jahren ausiben kénnen?

unwahrscheinlich it
nicht sicher (14
ziemlich sicher e

7. Psychische Leistungsreserven

Haben Sie in der letzten Zeit Ihre taglichen Aufgaben mit Freude erledigt?

h&ufig (4
eher hdufig [ s
manchmal [
eher selten I
niemals (o
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WAI-Fragebogen

Waren Sie in letzter Zeit aktiv und rege?

immer L4
eher hdufig L5
manchmal [,
eher selten I
niemals (o
Waren Sie in der letzten Zeit zuversichtlich, was die Zukunft betrifft?

standig [,
eher hdufig L5
manchmall L5
eher selten L
niemals Lo

Quelle: WAI-Netzwerk (www.arbeitsfaehigkeit.net)
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Auswertung des WAI

Auswertung des WAI

Die einzelnen Dimensionen des WAI werden auf einzelne oder mehrere Items herun-
tergebrochen, denen Punktwerte (teilweise mit einer Gewichtung je nach Arbeitsin-
halt) zugeordnet sind2. Die in jeder Dimension erreichten Punktwerte werden zu ei-
nem Gesamtwert addiert, der je nach Ergebnis zwischen 7 und 49 Punkten liegen
kann. Der ermittelte Gesamtwert zeigt zum einen an, wie hoch die eigene Arbeitsfa-
higkeit eingeschatzt wird, zum anderen I&sst sich ablesen, ob gesundheitsforderliche
MaBnahmen einzuleiten sind.

Hohe Gesamtwerte signalisieren eine gute Arbeitsfahigkeit, niedrige Werte hingegen
eine nachlassende oder unbefriedigende Fahigkeit zur Arbeitsbewdltigung. Die In-
terpretation der Ergebnisse wird mit Hilfe eines Rasters erleichtert, das je nach erreich-
tem Gesamtwert entsprechende Handlungsempfehlungen gibt.

Punkte Arbeitsfahigkeit Ziel von MaBnahmen

7-27 schlecht ArbeitsfGhigkeit wiederherstellen
28-36 mittelmdaBig Arbeitsfahigkeit verbessern
37-43 gut Arbeitsfahigkeit unterstUtzen
44-49 sehr gut ArbeitsfGhigkeit erhalten

Quelle: Bundesanstalt fUr Arbeitsschufz und Arbeitsmedizin (2007)

Die erzielten Gesamtwerte zur eingeschatzten ArbeitsfGhigkeit mUssen immer in Be-
zug zur aktuell ausgeUbten Tatigkeit des jeweiligen Beschdaftigten gesetzt werden,
damit die Ergebnisse richtig interpretiert werden kdnnen. Ob Mitarbeiter/innen bei
inrer Arbeit Uberwiegend kognitive Tatigkeiten (z.B. BUro- und Verwaltungstatigkeiten)
oder vorwiegend koérperliche Tatigkeiten ausuben, ist bei der Bewertung zu berlck-
sichtigen. Ein niedriger Gesamtwert kann bei einem Mitarbeiter, der Uberwiegend
kdrperlich anstrengende Tatigkeiten verrichtet, dazu fOhren, dass er zwar diese Arbeit
aufgrund gesundheitlicher Beeintrdchtigungen nicht mehr ausfUhren kann, aber
gleichwohl noch in der Lage ist, eher dispositive oder administrative Tatigkeiten zu
Ubernehmen. Der WAI —richtig interpretiert — ist demzufolge auch ein Indikator dafur,
ob Arbeitsanforderungen und Arbeitsvermdgen in einem angemessenen Verhdltnis
zueinander stehen oder durch alternsgerechte MaBnahmen und die Gestaltung von
Erwerbsverldufen erst in Einklang gebracht werden mussen.

Text erstellt durch:
Dr. Martina Morschhauser

Dr. Ingrid Matthai

2 AusfUhrliche Erlduterungen zur Berechnung sind im WAI-Netzwerk unter www.arbeitsfaehigkeit.net abrufbar.
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