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ZEITGESPRACH

Dst Keankfeieen wizklich ein Gleschéife?

Ein Gesprich iiber die Lohnfortzahlung im Krankheitsfall

Aus Kreisen der wirtschafilichen Spitsenorganisationen:

.Ein {ibereiltes und unausgewogenes Gesetz"

D ie Bedingungen, unter denendas
«Gesetz zur Verbesserung der
wirtschaftlichen Sicherung der Ar-
beiter im Krankheitsfall* (im fol-
genden kurz Lohnfortzahlungsge-
setz genannt) zustande kam, waren
denkbar ungilinstig. Zwar konnten
die ersten Vorberatungen im So-
zialpolitischen AusschuBl des Bun-
destages noch in durchaus sach-
licher Atmosphare gefiihrt werden.
In der Folgezeit trug jedoch vor al-
lem der Metallarbeiterstreik in
Schleswig-Holstein, der in erster
Linie um die Frage der Lohnfort-
zahlung im Krankheitsfalle gefiihrt
wurde und sich zu einer der lang-
wierigsten und hartndckigsten Aus-
einandersetzungen der deutschen
Streikgeschichte entwickelte, we-
sentlich zu einer Verscharfung der
Standpunkte bei und erschwerte
die Méglichkeiten einer sachlichen
Verstdndigung. Wohl hatte das
Streikergebnis keinen unmittelba-
ren Einflul auf die Erérterungen
im Bundestag. Ein weiterer Auf-
schub einer gesetzlichen Regelung
der Lohnfortzahlungsfrage erschien
aber jetzt allgemein nicht mehr ver-
tretbar, und so fanden die abschlie-
fenden Beratungen unter dem all-
gemeinen starken Zeitdruck des
Bundestages vor den Wahlen statt,
der eine griindliche Erorterung der
Einzelheiten des Gesetzentwurfs
nicht mehr zulieB.

Die Folge war ein iibereiltes und
unausgewogenes Gesetz, dessen
wirtschaftliche Auswirkungen kaum
durchdacht waren und das, wie sich
inzwischen herausgestellt hat, in

den einzelnen Bestimmungen er-
hebliche Fehlerquellen aufweist,
die" zu teilweise iiberraschenden
und vom Gesetzgeber nicht gewoll-
ten Ergebnissen gefiihrt haben. Das
mufl um so mehr bedauert werden,
als die grundsatzliche Notwendig-
keit einer besseren Sicherung der
Arbeiter im Krankheitsfall kaum in
Zweifel gezogen werden kann.

»Ein ungliicklicher Zeitpunkt“

Das Versaumnis, rechtzeitig und
griindlich die voraussichtlichen wirt-
schaftlichen Auswirkungen des Ge-
setzes im Zusammenhang mit der
allgemeinen konjunkturellen Lage,
insbesondere der Kosten-, Produk-
tions- und Preisentwidklung, zu
priifen, zeigt sich vor allem in der
Wahl des Zeitpunktes fiir das In-
krafttreten des Gesetzes, die kaum
ungliicklicher  getroffen werden
konnte. Schon die im Friihjahr 1957
kurz aufeinanderfolgenden Refor-
men der Renten- und Arbeitslosen-
versicherung, die Erhohung der
Pflichtgrenze in der Krankenver-
sicherung und das Kindergeldgesetz
hatten Mehrbelastungen der Be-
triebe in Héhe von rund 3—4%
der Lohnsumme zur Folge. Gleich-
zeitig setzte sich die Arbeitszeit-
verkiirzungswelle weiter fort mit
neuen Lohnkostenbelastungen von
durchschnittlich 8—10%..  Hinzu
kam jetzt die Belastung aus dem
Lohnfortzahlungsgesetz. Schon un-
ter der Voraussetzung eines gleich-
bleibenden oder nur geringfiigig
erhohten Krankenstandes hatte das
Gesetz zu weiteren Mehrkosten in
Héhe von mindestens 1,5—2% der

Lohnsumme gefithrt. Dall dariber
hinaus der Krankenstand kurz nach
Einfiihrung des Gesetzes sprung-
haft um durchschnittlich rund 40%b,
in einigen Industriebereichen um
mehr als 100%e anstieg, ist sicher-
lich zu einem guten Teil auf die
Grippewelle zuriickzufiihren, die
damals einsetzte. AuBerdem wird
man beriicksichtigen miissen, daB
sich viele Arbeiter in &rztliche Be-
handlung begaben, die ihre Krank-
heiten vorher aus Sorge um den
entstehenden Lohnausfall nicht
auskurieren konnten.

Diese Griinde reichen jedoch fiir
eine Erkldrung des rapiden An-
wachsens der Krankenzahlen nicht
aus. Insbesondere hat sich gezeigt,

daB das Solidaritatsgefithl vor

~allem der fluktuierenden und der

jlingeren Arbeitskrafte unterein-
ander und gegeniiber dem Betrieb
im Vergleich zu der Einstellung der
homogeneren Gruppe der An-
gestellten und der ihnen soziolo-
gisch heute sehr nahegeriickten
Fach- und Stammarbeiter doch
wohl betrachtlich dberschatzt wor-
den ist. Das gilt um so mehr, als
die ungeniigend durchdachte Kon-
struktion des Gesetzes in vielen
Fallen geradezu zum MiBbrauch
herausfordert.

Der Kranke ist bessergestellt!

Es war sicherlich nicht der Wille
des Gesetzgebers, den kranken Ar-
beiter wirtschaftlich besser zu
stellen als seinen arbeitenden Kol-
legen. Genau das ist aber in der
Praxis in zahlreichen Fallen ein-
getreten. Die Griinde hierfiir liegen
insbesondere in den Bestimmungen
tuber die Berechnung des Arbeit-

Alle in der Abteilung ,Zeitgesprich® verdffentlichten Beitriige sind freie Meinungsédufierungen von Per-
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Stellungnahme der Redaktion und sind keine offiziosen Aufierungen der herausgebenden Institutionen.
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geberzuschusses zum Krankengeld
bis zur Héhe von 90% des Netto-
lohns.

Die Bestimmung, daB diesem
Nettoverdienst nicht nur der Grund-
lohn, sondern auch sdmtliche Zu-
schlage fir Uberstunden-, Sonn-,
Feiertags- und Nachtarbeit, Ge-
fahrenzulagen usw. zugerechnet
werden, hat dazu gefithrt, daB ein
Arbeiter, der sich im AnschluB an
Zeiten starker Beschidftigung und
entsprechend héherer Verdienste
krank meldet, wd&hrend seiner
Krankheit mehr bezieht, als er ver-
dienen wiirde, wenn er weiter be-
schaftigt wére, Dieser Fall tritt ins-
besondere bei voriibergehender
Akkordarbeit oder Leistung von
Uberstunden ein, vor allem natur-

gem&B in den ausgesprochenen
Saisonberufen, z.B. in der Bau-
wirtschaft oder im Gaststatten-
gewerbe.

Aber selbst bei durchgehend nor-
maler Beschaftigung gibt es Fille,
in denen der Arbeiter, falls er
einige Wochen krank feiert, iiber
das ganze Jahr gerechnet genau so
viel oder sogar mehr erhdlt, als
wenn er ohne Unterbrechung ge-
arbeitet hédtte. Diese Mdoglichkeit
ergibt sich aus den Bestimmungen
des Lohnsteuerjahresausgleichs. Da
das Krankengeld und der Arbeit-
geberzuschuB zum Krankengeld
nicht der Lohnsteuer- und Sozial-
versicherungspflicht unterliegen,
kann der Arbeiter, der z.B. einen
Monat im Jahr feiert, durch den
Lohnsteuerjahresausgleich
LohnsteuererméBigung fiir sein
Einkommen aus den brigen 11 Mo-
naten seiner Tatigkeit beantragen.

eine

Kalendertage oder Arbeitstage?

Offen 1aBt das Gesetz in diesem
Zusammenhang die Frage, ob der
ArbeitgeberzuschuB zum Kranken-
geld nach Kalendertagen oder nach
Arbeitstagen des Monats vor Ein-
tritt der Krankheit berechnet wer-
den soll. In den meisten Féllen
wird in der Praxis in Anlehnung
an die kalendertdgliche Berech-
nung des Krankengeldes nach § 180
RVO auch der Arbeitgeberzuschull
nach Kalendertagen berechnet. Das
hat unter anderem zur Folge, daB
ein Arbeiter in einem Betrieb mit
5-Tage-Woche, der sich am Freitag
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der Woche krank meldet, die Ka-
renztage praktisch umgehen kann,
da bei kalendertdglicher Berech-
nungsweise bereits der Sonnabend
und Sonntag, in einigen Fallen auch
schon der Freitag, als Karenztage
gelten, obgleich der Arbeiter nor-
malerweise erst am Montag wieder
arbeiten wiirde.

Es diirfte damit zu rechnen sein,
daB nach dem Abklingen der noch
andauernden Grippewelle ein ge-
wisser Riickgang der Krankmeldun-
gen eintritt. Im Hinblick auf die
aufgezeigten Maingel des Lohn-
fortzahlungsgesetzes erscheint es
jedoch zweifelhaft, ob diese ,Nor-
malisierung” in dem vielfach er-
warteten Umfang eintritt. Zwar
zeigen die Erfahrungen in einigen
GroBbetrieben, die bereits zu einem
friiheren Zeitpunkt dhnliche Rege-
lungen einflihrten, daB die anfangs
stark anwachsenden Krankenzahlen
spdter nahezu auf den urspriing-
lichen Stand zuriickgingen. Dieser
Vergleich hinkt jedoch insofern, als
diese Betriebe in den meisten Fal-
len die Einfiihrung der Lohnfort-
zahlung mit einem System der Er-
tragsbeteiligung verbunden haben,
das dem tatigen Arbeiter im Ver-
gleich zu seinem kranken Kollegen
einen zusétzlichen Verdienstanreiz
bietet.

Eine baldige Revision
ist erforderlich!

Eine baldige Revision des Lohn-
fortzahlungsgesetzes diirfte daher
kaum zu umgehen sein. Einen
brauchbaren Ansatzpunkt hierfiir
koénnte der Gesetzentwurf der FDP
vom 11, Dezember 1957 bieten. Mit
der in diesem Gesetzentwurf vor-
geschlagenen Streichung des Mehr-
arbeitslohns und der Lohnzuschlage
auBer dem Kindergeld bei der Be-
rechnung des Nettodurchschnitts-
verdienstes des Arbeiters wiirde
erreicht, daB das Krankengeld ein-
schlieBlich des Arbeitgeberzuschus-
ses kiinftig nicht mehr den Normal-
arbeitsverdienst tibersteigen kann.
Die groébsten MiBbréuche des Ge-
setzes konnten dadurch vermieden
werden.

Weiterhin sollte jedoch auch er-
wogen werden, ob es nicht zweck-
méaBig ist, der Berechnung des
Nettodurchschnittsverdienstes nicht
lediglich die vier Wochen vor Ein-

tritt des Krankheitsfalls, sondern
einen langeren Zeitraum, etwa dre:
Monate, zugrunde zu legen. Auf
diese Weise kénnten Zufallsergeb-
nisse in der Hohe des Arbeits-
entgelts bei voriibergehender star-
ker oder geringer Beschdftigung
ausgeglichen werden. Ob der dar-
tiber hinaus vorgeschlagene Weg-
fall des zweiten Karenztages sinn-
voll ist, bedarf noch sorgfaltiger
Priifung. Hier sollten erst genauere
Ergebnisse Gber die Entwicklung
der Krankheitsdauer abgewartet
werden,

Der Dualismus:

Krankengeld - Arbeitgeberzuschuff

Diese Vorschlage kénnen jedoch
nur Ubergangslésungen sein. Eine
endgiiltige Regelung der Frage der
Lohnfortzahlung im Krankheitsfall
muB der geplanten Krankenver-
sicherungsreform vorbehalten blei-
ben. Dabei wére insbesondere zu
prifen, ob es nicht zweckmadBig ist,
die gegenwdrtige Teilung der Zah-
lungen an den Arbeitnehmer in
Krankengeld und Arbeitgeber-
zuschull, die betrachtliche zusétz-
liche Verwaltungsarbeit fiir die
Krankenkassen und Betriebe mit
sich bringt, zu beseitigen. Das
koénnte dadurch erreicht werden,
daB das Krankengeld einheitlich
auf 90%, des Nettolohns erhéht
wird, der ArbeitgeberzuschuBl ent-
féllt und dafiir die Beitrdge der
Arbeitgeber zur Krankenversiche-
rung angehoben werden. Gleich-
zeitig wére aber anzustreben, den
Arbeitnehmer selbst in gewissem
Umfange an den Krankheitskosten
zu beteiligen. Im Hinblick auf die
ginstige Einkommensentwicklung
der Arbeiterschaft in den letzten
Jahren wére eine solche Selbst-
beteiligung durchaus vertretbar.
Sie konnte vor allem ein wirk-
sames Mittel sein, eine miBbrauch-
liche Ausnutzung der Lohnfortzah-
lung zu verhindern und die Kran-
kenkassen und Arzte von den zahl-
reichen Bagatellfdllen zu entlasten,
die oft nur entstehen, weil der Ver-
sicherte bei dem heutigen System
der Vollversorgung bestrebt ist,
auch geringe Arzneikosten, deren
Ubernahme ihm durchaus zu-
gemutet werden kénnte, nach Mog-
lichkeit auf seine Krankenkasse
abzuwdélzen. K.J.U)
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Von einem Experten der Sozialversicherung:

Belastung von Wirtschaft und Versicherung

Das Gesetz , zur Verbesserung der
wirtschaftlichen Sicherung der Ar-
beiter im Krankheitsfalle vom
26. 6. 1957 ist vom Gesetzgeber
selbst als ein KompromiBl bezeich-
net und bewuBit als solcher ver-
abschiedet worden.

Dem Grunde nach handelt es sich
hier um ein gesellschaftspolitisches
Problem, nédmlich um die rechtliche
und - wirtschaftliche Gleichstellung
aller Arbeitnehmer (Angestellte
und Arbeiter) im Krankheitsfalle.
Wahrend dieses Problem bei den
Angestellten zuletzt durch eine Not-
verordnung aus dem Jahre 1931 fir
die ersten 6 Wochen eines Krank-
heitsfalles arbeitsrechtlich dadurch
gelost wurde, daB das Gehalt fir
6 Wochen durch den Arbeitgeber
fortgezahlt werden muB und erst
nach dieser Zeit versicherungs-
rechtliche Regelungen Platz greifen,
bestand fiir den Arbeiter nur eine
versicherungsrechtliche  Regelung
dergestalt, daB er als Wirtschafts-
hilfe im Krankheitsfalle 50%0 sei-
nes Bruttolohnes erhielt.

Bei den Beratungen des Verbes-
serungsgesetzes vom 26. 6. 1957 er-
klirten sdmtliche Parteien des
Bundestages, daB sie grundsétzlich
eine volle rechtliche Angleichung
zwischen Arbeitern und Angestell-
ten fiir richtig halten. Die Mehrheit
war jedoch der Ansicht, daB sich —
zumindest zur Zeit — eine solche
Angleichung nicht dadurch herbei-
fiihren lieBe, daB man die Arbeiter
voll an die Rechte der Angestellten
heranfiihrt; im wesentlichen mit
der Begriindung, daB der dadurch
bedingte finanzielle Mehraufwand
volkswirtschaftlich nicht tragbar
sei. Man einigte sich auf eine dop-
pelspurige Regelung insofern, als
man versicherungsmadBige Leistun-
gen mit Arbeitgeberzuschiissen

koppelte, deren innere Begriindung
auf die Firsorgepflicht des Arbeit-
gebers zuriickgeht, also einem ar-
beitsrechtlichen Element.

Die Versicherungsleistungen, die
nach der alten Regel im Durch-
schnitt 60% des Nettolohnes aus-
machten, wurden um 20% auf
durchschnittlich gut 80%s des Netto-
lohns erhoht, und durchschnittlich
10%/0 (bis auf 90% des Nettolohns
im Einzelfall) hat der Arbeitgeber
als ZuschuB zu zahlen, der nicht als
Arbeitsentgelt gilt. Die Lastenver-
teilung nach dem Verbesserungs-
gesetz sieht also so aus, dal infolge
der paritdtischen Beitragsgestal-
tung der Arbeitgeber durch Bei-
trdge ebenfalls 40% und durch un-
mittelbare Zahlung an den er-

krankten Versicherten weitere
10 %, insgesamt also 50%, auf-
bringt.

Das Deutsche Industrie-Institut
hat Anfang Mai 1957 die den Ar-
beitgebern aus der ZuschuBpilicht
entstehenden Gesamtkosten auf
300 Mill. DM geschétzt, wobei aber
unklar blieb, inwieweit bereits die

Gesamtverpflichtung der Arbeit-
geber aus Tarifvertrdgen — Zu-
schiisse zum Krankengeld — mit

beriicksichtigt wurde.

Der Bundesverband der Orts-
krankenkassen teilte Mitte Mai
1957 der Offentlichkeit mit, daB die
Erhéhung des Krankengeldes Bei-
tragserh6hungen von 15%a bis 2096

.der bisherigen Beitragssdtze be-

dingen wiirde, so daB sich auf
Grund des Verbesserungsgesetzes
bei den Ortskrankenkassen statt
des damaligen Beitragssatzes von
rund 7% der Grundlohnsumme
(der allgemeine Beitragssatz der
Ortskrankenkasse betrug am 1.5.
und 1.6,1957 genau 6,72% der
Grundlohnsumme) ein Beitragssatz

von 8 bis 8,5% ergeben miiBte. Die
Entwicklung hat dieser Berech-
nung, die Mitte Mai 1957 — also
vor Verabschiedung des Verbesse-
rungsgesetzes — allgemein be-
kannt war, recht gegeben, wie die
folgenden durchschnittlichen Er-
héhungen des allgemeinen Bei-
tragssatzes der Ortskrankenkassen
ausweisen (in %o des Grundlohnes):

1. Juli 1957 6,98 %
1. August 1957 7,56 %
1. September 1957 7,72%
1. Oktober 1957 7,84 %0
1. November 1957 7,96 %o
1. Dezember 1957 8,09 %
1. Januar 1958 8,24 %,

Fir Februar 1958 wird eine wei-
tere — wenn auch nicht wesentliche
— Steigerung des durchschnitt-
lichen Beitragssatzes zu erwarten
sein. Eine Uberraschung stellt diese
Entwicklung also nicht dar. Man
wird unterstellen miissen, daB der
Gesetzgeber diese Belastung der
Wirtschaft durchaus einkalkuliert
hat. Es wird deshalb auch nicht an-
zunehmen sein, daB der Gesetz-
geber — vielleicht mit Ausnahme
einiger kleiner technischer Ande-
rungen — das Verbesserungsgesetz
auf Grund seiner finanziellen Aus-
wirkungen abzudndern bereit sein
wird.

Die Belastung
durch die Grippeepidemie

Wenn die offentliche Diskussion
iiber das Verbesserungsgesetz
gleichwohl sehr rege ist, so aus
anderen Griinden. Im Vordergrund
steht das Zusammentreffen der er-
hoéhten Leistungen im Krankheits-
fall mit der Grippeepidemie. Die
Mehrkosten der Grippeepidemie
muBten von den Krankenkassen
praktisch aus ibhrem Vermdgen
oder durch Aufnahme von Dar-
lehen gedeckt werden. Damit ent-
fiel fiir nahezu alle Kassen jenes
so notwendige finanzielle Polster
fir Schwankungen im Kranken-
stand und damit fiir Verdnderungen

ZENTRALE:

HAMBURGI11,
24 FILIALEN UND ZWEIGSTELLEN IN GROSS.

VEREINSBANK IN HAMBURG

ALTESTE HAMBURGER GIROBANK

ALTER WALL 20~30,
HAMBURG,

TELEFON 361061
CUXHAVEN UND KIEL

1958/11

65



auf dem Leistungssektor Kranken-
geld, wie es sich auch in normalen
Zeiten immer in den Winter- und
Frithjahrsmonaten zeigt. Die Riick-
zahlung der aufgenommenen Kre-
dite und die Notwendigkeit, die
dahingeschmolzenen finanziellen
Reserven wieder zu ergéanzen, be-
dingen nun — wahrscheinlich fiir
langere Zeit — einen etwas hohe-
ren Beitragssatz, als es ohne
Grippeepidemie notwendig gewe-
sen wdare. Bedenkt man ferner, dal}
ein durchschnittlicher Beitragssatz
von rund 8,3% des Grundlohns in
Wirklichkeit bedeutet, daB ein sehr
groBer Teil der Krankenkassen be-
reits die kritische Beitragsgrenze
von 9% erreicht hat und damit die
dariiber hinausgehenden Ausgaben
von seinem Garantietrdger (bei den
Ortskrankenkassen die Gemeinde-
verbdnde) verlangen kann — wie
es im Effekt in Hamburg durch
einen zinslosen Kredit in Héhe von
15 Mill. DM bereits geschehen ist —,
so muBl dies zwangsldufig die Ge-
meinden und Lénder auf den Plan
rufen. Von dieser Seite her gesehen
wire es natirlich die einfachste
Loésung, auf dem Wege der Gesetz-
gebung die Garantiegrenze von 9%
kurzerhand nach oben zu verschie-
ben, weil sie dadurch aus der Zu-
schuBpflicht entlassen wiirden.

Hdhere Beitrdge verfithren
zu hoheren Anforderungen

Eine ganz andere Frage ist es,
wie weit sich die Beitragserh6hun-
gen der Krankenkassen bei der
gegenwdrtigen wirtschaftlichen Si-
tuation ohne allgemeine volkswirt-
schaftliche Nachteile tragen lassen.
Aus der Sicht der Krankenversiche-
rung ist es sehr wesentlich, ob die
derzeitige Beitragshéhe, die sich ja
beim Versicherten durch erhohte
Abzige bei jeder Lohnzahlung be-
merkbar macht, nicht dahin wirkt,
daB der einzelne mehr als bisher
zu dem Schluf kommt, fur diese
hohen Beitrage auch moglichst viel
aus der Versicherung herausholen
und dies — bei der Rentenver-
sicherung ist es ja nicht moglich —
bei der Krankenversicherung prak-
tiziert. Damit wiirden sich nicht nur
in der Leistungssparte Kranken-
geld, sondern auch in den anderen
Leistungssparten der Krankenver-
sicherung erhohte Ausgaben er-
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geben. Wenn man von Einzelfdllen
absieht, ergibt sich bis jetzt noch
nicht ein Beweis iiber ein der-
artiges Verhalten der Versicherten.
DaB aber eine solche Gefahr be-
steht, wird man ebenfalls nicht
leugnen kénnen. Als Abhilfe bzw.
als Vorbeugung gegen solche Aus-
wirkungen wird deshalb in der
Offentlichkeit verstarkt die Frage
der Selbstbeteiligung der Ver-
sicherten erértert.

Versucht man, die Auswirkun-
gen des Verbesserungsgesetzes
nach gesundheitspolitischen Ge-
sichtspunkten zu untersuchen, so
ist hierfir die Entwicklung des
Krankenstandes zwar nicht un-
wesentlich, aber auch nicht aus-
schlaggebend. Im folgenden sei zu-
nachst die Krankenstandsentwick-
lung bei den Ortskrankenkassen,
und zwar fiir Pflichtmitglieder mit
sofortigem Anspruch auf Bar-
leistungen wiedergegeben, wobei
die in Klammern gesetzten Zahlen
die Vergleichszahlen fiir den glei-
chen Zeitpunkt des Jahres 1956 be-
deuten. Der Krankenstand wird in
Prozent der Mitglieder erfafit:

Stichtag 1956 1957
1. Juli 4,14 4,08
1. August 4,32 5,08
1. September 4,48 5,28
1. Oktober 4,63 8,36
1. November 4,82 7,75
1. Dezember 4,66 5,29
1. Januar') 4,32 5,37

1) 1957 bzw. 1958.

Beriicksichtigt man die Monate
Oktober und November nicht, weil
sie einen anomalen Krankenstand
infolge der Grippeepidemie auf-
weisen, so ergibt sich nach diesen
Zahlen gegeniiber dem gleichen

Zeitpunkt 1956 eine Steigerung des’

Krankenstandes um gut 15%.. Die-
ser Prozentsatz scheint zwar gering
zZu sein, es stecken aber gewaltige
Betrdge dahinter. Fir die Orts-
krankenkasse insgesamt stellten
sich die Ausgaben fiir Krankengeld
und Hausgeld im 2. Halbjahr 1956
auf 298,5 Mill. DM, aber im 2. Halb-
jahr 1957 auf 604,9 Mill. DM.

MiBbrauch oder nicht?
Sollte dies ein Beweis fir Mi8-
brauch sein? Es ist schwer, diese
Frage zu beantworten, und zwar
einmal, weil durch die Anderung
bei den Karenztagen durch das
Verbesserungsgesetz sich rein sta-

tistisch eine Erhoéhung ergibt. Fer-
ner wird man nicht ibersehen dir-
fen, daB der Krankenstand etwa
parallel der Vollbeschéftigung in
den letzten Jahren laufend gestie-
gen ist, eine Tendenz, die man auch
fir das Jahr 1957 wird annehmen
miissen.

Man wird aber auch — und das
ist nun wieder gesundheitspolitisch
nicht uninteressant — z.B. anneh-
men konnen, daf in vielen Fallen
leichtere Krankheiten voll aus-
kuriert werden. Es ist grundsiatzlich
nicht so, daB sich Anderungen auf
einer Leistungssparte der sozialen
Krankenversicherung isoliert in
dieser Sparte betrachten lassen,
sondern immer gehen die vielfdl-
tigsten Ausstrahlungen auch in die
anderen Leistungssparten hinein.
Die Auswirkungen des Verbesse-
rungsgesetzes — und das war der
Sinn dieser Ausfiihrungen — sind
sehr vielschichtig, jedenfalls viel-
schichtiger, als sie von bestimmten
Gesichtspunkten her allgemein in
der Diskussion dargestellt werden.

Positive Kritik

Wenn man an das Verbesserungs-
gesetz positive Kritik anlegen will,
so wird man fordern miissen, daB
die Doppelspurigkeit, d. h. die
Koppelung von arbeitsrechtlichen
und versicherungsrechtlichen Ge-
sichtspunkten, gedndert wird. Man
sollte klar entscheiden, ob man
diese gesellschaftspolitische Frage
mit arbeitsrechtlichen Mitteln 16sen
will, dann kénnte man sie aus der
Versicherung vollig herausnehmen
und die Versicherung konzentriert
auf die Gewdhrung von Sad-
leistungen, also mehr auf gesund-
heitspolitische Gesichtspunkte, aus-
richten.

Man kann auch das Problem
der Lohnfortzahlung versicherungs-
rechtlich 16sen, dann kann eine
sinnvolle praktikable Regelung
aber nur dadurch erfolgen, daB
man die wirtschaftliche Hilfe im
Krankheitsfall genau auf die Ge-
wéahrung der eigentlichen Kranken-
pflege abstimmt und gegebenen-
falls an der psychologisch richtigen
Stelle auch die Selbstbeteiligung
als Erziehungsmittel einsetzt. Dies
setzt aber eine geschlossene Kon-
zeption voraus, in der alle einzel-
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nen Momente aufeinander abge-
stimmt und in das richtige MaB
gebracht sind.

Nichts konnte sich verhdngnis-
voller auswirken, als wenn man
jetzt in Teilgesetzen bestimmte
Fragen, sei es auf dem Sektor der
Barleistung, sei es auf dem Sektor

der Sachleistungen, sei es eine

Aus gewerkschafilichen Kreisen:

Frage wie die Selbstbeteiligung,
vor der eigentlichen Reform be-
handelt und sie damit — auch
wenn man es nicht will — so stark
prdjudiziert, daB die Erarbeitung
einer geschlossenen Konzeption,
aus der heraus allein eine wirk-
liche Reform durchfiihrbar er-
scheint, unmdglich wird. (K.W)

Diffamierung des Arbeiters im Krankheitsfall

E's hat sich in der Gegenwart ein-
gebiirgert, daB bei jeder sozialpoli-
tischen Regelung irgendein Kom-
promiB gesucht und gefunden wird.
In der Regel nimmt man dabei eine
komplizierte Losung an. Das mag
auf das Bestreben zuriickzufiihren
sein, allen beteiligten Parteien ge-
recht zu werden.

Der kritische Punkt: Karenstage

Der kritische Punkt der gegen-
wartigen Regelung liegt im Grunde
darin, daB eine Art Prdmie auf das
Moglichst-lange-Kranksein® gege-
ben wird. Man hat die Koppe-
lung der Karenztage mit der Krank-
heitszeit vorgenommen, weil man
glaubte, auf diese Weise einem
anderen Extrem vorbeugen zu
kénnen, namlich dem ,Moglichst-
oft-kurze-Zeit-Kranksein*, Das ent-
spriche etwa der uralten ziinftle-
rischen Praxis des ,Blauen Mon-
tags", Bedenkt man allerdings, daB
im Zeichen der Schichtarbeit und
der kontinuierlichen Arbeitswoche
diese gute, alte Tradition langst
zugrunde gegangen ist, sollte man
eigentlich nicht annehmen, daB die
Mentalitit des ,Blauen Montags”
noch eine wesentliche Lebenskraft
aufzuweisen hat, es sei denn als
Gegengewicht zur Nachtschicht-
epidemie, die in manchen GroB-
betrieben nicht selten mit Alkohol
durchblutet zu sein scheint.

Anstieg der Krankmeldungen?

Es wird behauptet, daB nach Ein-
fihrung der gegenwdrtigen .Rege-
lung die Krankmeldungen iiber den
normalen Stand angestiegen seien.
Dabei liegen einige Faktoren vor,
die das statistische Bild leicht ver-
zerren kénnen: Da ist zunéchst ein-
mal die Grippeepidemie des ver-
gangenen Jahres, die eine beson-
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dere Situation geschaffen haben
diirfte. Hinzu kommt, daB mit der
Anndherung an die Vollbeschéf-
tigungsgrenze, die in Deutschland
erst in den beiden letzten Jahren
erreicht wurde, erfahrungsgemaB
auch das Ausweichbediirfnis des
Arbeitnehmers gréBer zu werden
beginnt. Lord Beveridge hat in sei-
nem grofien Werk zur Vollbeschaf-
tigung dariiber eingehende statisti-
sche Daten geliefert.

Im {ibrigen sollte man selbst
dann, wenn sich ein ursdchlicher
Zusammenhang zwischen der Ein-
flihrung- der neuen Regelung und
dem Ansteigen der Krankheitsfalle
nachweisen lieBe, in der Deutung
dieses Tatbestandes einigermaBen
vorsichtig verfahren. Bereits vor
Einfiihrung der neuen Regelung
war in einer Reihe von Firmen das
Experiment versucht worden, die
Neuregelung in der einen oder
anderen Form vorwegzunehmen.
Auch hier sollen ahnliche Erschei-
nungen zu verzeichnen gewesen
sein. Deutet das im wesentlichen
darauf hin, daB der Ubergang vom
alten Zustand, der ausgesprochene
StrafmaBnahmen gegeniiber dem
kurzfristig kranken Arbeiter ver-
héngte, zum neuen Zustand, der die
Diskriminierung abmilderte und
bei-ldngerer Krankheit ganz ab-
schaffte, so etwas d&hnliches wie
einen kleinen ,Krankheits-Freuden-
taumel” ausgeldst haben koénnte?
Es ist im Grunde doch eine be-
kannte Erscheinung., daB bei Ein-
fiihrung einer Verglinstigung ir-
gendwelcher Art diese zundchst
iiber Gebiihr in Anspruch genom-
men wird. Beriihmt ist das Beispiel
des Ansturms auf Augenglaser, der
sich mit Einfilhrung der freien
Brille im Rahmen der allgemeinen

Gesundheitsfiirsorge in Grof-
britannien ereignete. Hier wie dort
mag aber ein sehr realer Tat-
bestand zugrunde liegen: Schafften
sich doch in England zahlreiche
Leute, die langst eine Brille ge-
braucht hitten, diese erst dann an,
als sie dies nichts mehr kostete.
Und vielleicht hatten auch im west-
deutschen Wirtschaftswunder man-
che Leute sich schon ldngst einmal
auskurieren miissen, wenn sie nicht
Angst vor dem Einkommensverlust
gehabt hétten!

Arbeiter —~ Angestellter:
ein Gegensats?

Hinter den Auseinandersetzun-
gen um die endgiiltige Regelung
steht im Grunde der groBe Gegen-
satz zwischen Arbeitern und An-
gestellten, der noch immer in un-
serer Gesellschaft lebt, oder, um
die bildhafte Formulierung zu ver-
wenden, der Gegensatz zwischen
.Stehkragenproletarier” und ,Mann
im offenen Hemd"”. DaB dieser Ge-
gensatz weitgehend auf historischen
Entwidklungen beruht, zeigt die
Tatsache, daB die Masse der Laden-
angestellten, die im Grunde ja
eigentlich nur Dienstleistungsarbei-
ter sind, Monatsgehédlter erhalt.
Die Automation wird sicherlich
dazu beitragen, die bisherige pha-
nomenale Wadhstumsrate der An-
gestelltenschaft zu vermindern;
ihre Auswirkungen im Buchhal-
tungswesen werden unter Umstdn-
den sogar eine absolute Vermin-
derung der Zahl der Angestellten
erwirken. In der Zwischenzeit aber
bleibt der Gegensatz aufrecht-
erhalten, solange diskriminierende

. MaBnahmen, wie die der Karenz-

tage, den Anschein erwecken, als
sei der Arbeiter ein inferiores, un-
zuverldssiges und nur mit drako-
nischen StrafmaBnahmen bei der
Stange zu haltendes Wesen. In
Wahrheit haben wir vielleicht in
der modernen Arbeiterschaft man-
che Tendenzen aufzuweisen, die sie
dem Unternehmerdenken ndher-
riicken als die Angestelltenschaft.
Der Arbeiter neigt in der Epoche
des Uberstundenunwesens und der
Nachtschichten dazu, seinen eige-
nen Korper als Fabrik zu betrach-
ten und ohne Riicksicht auf irgend-
welche  Abschreibungen  damit
Raubbau zu treiben.
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Man hat gesagt, daB dem An-
gestellten mehr daran ldge, durch
seine Arbeit und sein Verhalten
das Vertrauen seiner Vorgesetzten
zu erwerben, damit er Aufstiegs-
moglichkeiten erhalte. Der Arbeiter
— so behauptet man — konne
durch sein Verhalten sein kiinftiges
Einkommen weniger beeinflussen,
weil dieses starker mit der augen-
blicklichen Arbeitsleistung verbun-
den sei. Daraus folgern zu wollen,
daf der Arbeiter somit eher dem
Arbeitsplatz fernbleibt, diirfte vor-
schnell sein. Man wird vielmehr
unterstellen miissen, daB gerade
die Tatsache der Identitdt von
Krankheit und Arbeitsausfall ihn
veranlaft, selbst notwendig ge-
wordene Erholungstage ausfallen
zu lassen und auch dann zur Arbeit
zu wanken, wenn er eigentlich im
Bett liegen miiBte.

Es kann nicht die Frage sein, ob
statistisch gesehen das Krankfeiern
bei Angestellten oder Arbeitern
haufiger vorkommt: Bei der Bedeu-
tung der Freiluft und Korpertatig-
keit im letzteren Bereich sollte man

unterstellen koénnen, daB eo ipso
der Krankheitsprozentsatz bei Ar-
beitern hoher ldge. Noch niemand
hat daran gedacht, trotz der stati-
stisch groBeren Krankheitshaufig-
keit bei Frauen diese etwa mit
Strafmafinahmen in Form von Ka-
renztagen belegen zu wollen; das
wére auch eine grobe Riicksichts-
losigkeit angesichts der korper-
lichen Uberanstrengung, die zum
Beispiel die viel unterschitzte
Kraftleistung der Frau an der
Schreibmaschine verursacht. Will
man in der modernen Gesellschafts-
struktur keine Verschdrfung, son-
dern eine Abmilderung der Klas-
sengegensdtze, so tut man gut
daran, eine voéllige Streichung der
Karenztage vorzunehmen und zum
mindesten dafiir zu sorgen, daf
diese nicht erst dann erfolgt, wenn
der Arbeiter lange genug krank
ist. Das ist eine Prdmie auf die
Krankheitsdauer, die gerade die-
jenigen Arbeiter hart treffen mus8,
die sich darum bemiihen, ihre Er-
krankung in moglichst wenigen
Tagen auszukurieren. (kue)

Aus Kreisen der Arbeitgeberorganisationen:

Gleichstellung von Angestellten und Arbeitern problematisch!

Es muB heute — 7 Monate nach
dem Inkrafttreten des ,Gesetzes
zur Verbesserung der wirtschaft-
lichen Sicherung der Arbeiter im
Krankheitsfalle”, kurz Kranken-
geldzuschuigesetz — gesagt wer-
den, daB es sich in der Praxis nicht
bewdhrt hat und Arzte, Kranken-
kassen, Arbeitgeber und auch einen
Teil der Arbeiter nicht befriedigt.
Die Ursache liegt in der offensicht-
lich weitgehenden mifibrauchlichen
Ausnutzung des Gesetzes, die
durch Mitteilungen der Kranken-
kassen ebenso wie durch Berichte
von Betrieben und Arzten, die ein
lebhaftes Echo in der Presse ge-
funden haben, belegt wird. Aller-

dings muf denjenigen, die MiB-
brauch treiben, zugute gehalten
werden, dal einige Bestimmungen
dieses ungliicklichen Gesetzes zu
mifbrauchlicher Ausnutzung ge-
radezu anreizen,
Medizinische, menschliche

und wirtschaftliche Ursachen

Es ist nicht zu leugnen, daB der
Krankenstand nach Inkrafttreten
des  KrankengeldzuschuBgesetzes
stark zugenommen hat. Er war am
1. Juli 1957, dem Zeitpunkt des In-
krafttretens des Gesetzes, etwas
geringer als am 1. Juli 1956, iiber-
stieg dann aber schnell die ent-
sprechenden Zahlen des Vorjahres
bis zu 78%. Die Grippe- und

Hitzewelle werden zur Erklarung
dafiir angefiihrt. Zweifellos hat die
Grippeepidemie den Krankenstand
beeinflufit.

Es ist aber vom medizinischen
Standpunkt nicht wverstandlich —
wohl- aber vom menschlichen —,
daB nach Inkrafttreten des Kran-
kengeldzuschufigesetzes die An-
falligkeit nach Zeiten hohen Ver-
dienstes stark zunimmt und daB
zwei- bis dreimal soviel Arbeiter
am Samstag krank werden wie an
anderen Wochentagen. Hierfir ist
sicherlich nicht die Grippeepidemie
verantwortlich. Die Ursache dafir
liegt offensichtlich in den angefiihr-
ten Regelungen des Gesetzes. Auch
die Erscheinung, daB die Grippe im
Normalfalle 6 bis 10 Tage dauerte,
bei Arbeitern dagegen auffallend
héufig 14 Tage, hat keine medizi-
nischen, sondern vielmehr wirt-
schaftliche Ursachen. Das Gesetz
sieht ndmlich 2 Karenztage vor, die
aber bezahlt werden, wenn die
Krankheit ldnger als 14 Tage
dauert. Auffallend war auch, daf
nicht nur die Angestellten, sondern
auch die langjdhrigen Stammarbei-
ter weit weniger anfdllig waren als
die lbrigen Arbeiter und daf sich
in Betrieben mit vorwiegender
Stammbelegschaft die Grippewelle
weit weniger stark bemerkbar
machte als bei im selben Bezirk
gelegenen Betrieben mit starker
Fluktuation der  Arbeitskrifte.
Letztere hatten teilweise einen
Krankenstand von 20%, in Einzel-
féllen von sogar 30% der Beleg-
schaft. Nach Abklingen der Grippe-
epidemie nahmen {brigens die
Krankmeldungen wieder stark zu,
weil vor Weihnachten die Lohne
saisonbedingt durchschnittlich hd-
her lagen und — wie schon oben
gezeigt — der giinstigste Zeitpunkt
fir eine Krankheit kurz nach einer
Saison liegt.

Schlagartig einsetzende Kontrol-
len ergaben dann auch, daf dber

Die ,,Siemag-Standard”, die alles kann, was man
beim Briefeschreiben konnen mus8.

Eine »Siemag« kann man lberall empfehlen! |[EIIILLLE
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50% der bettligerig Krankgeschrie-
benen nicht zu Hause und ein wei-
terer Teil von ihnen bei der Arbeit
angetroffen wurden. Den Vor-
ladungen zu vertrauensarztlichen
Untersuchungen kamen iber 50 %
der Krankgeschriebenen iiberhaupt
nicht nach, sondern nahmen die
Arbeit sofort auf.

Demoralisierende Wirkung

- der Beitragserhéhungen

Um die ihnen durch das Kran-
kengeldzuschufigesetz auferlegten
Pflichten erfiillen zu kénnen, haben
die Krankenkassen ihre Beitrdge
von 6% bis teilweise auf 10°/o der
Lohnsumme erhéhen miissen, wo-
bei auch hiervon die Arbeitgeber
die Hélfte tragen. Je hoher die Bei-
trige festgesetzt werden, desto
starker wird bei den Arbeitern, die
wenig Kassenleistungen in An-
spruch nehmen, das Gefiihl, daB
ihnen ungerechtfertigt viel genom-
men wird, und entsprechend wachst
das Bediirfnis, davon etwas zuridk-
zuholen. Beitragserh6hungen wir-
ken daher demoralisierend. Auch
sie losen eine spiralenférmige Be-
wegung nach oben aus.

Die Belastungen, die durch dieses
Gesetz auf die Wirtschaft zukom-
men, ergeben sich nicht nur aus der
Krankengeldzuschufipflicht und den
erhéhten Beitragsanteilen der Ar-
beitgeber, sondern auch aus dem
durch die Fehlzeiten bedingten Pro-
duktionsausfall, der sich zahlen-
maBig gar nicht feststellen 1a8t.

Die Wartezimmer der Arzte ha-
ben sich noch mehr gefiillt. Ab-
gesehen davon, daBi die Moglich-
keiten einer individuellen Behand-
lung der wirklich Kranken noch
geringer geworden sind, werden
die Arzte in weitere Gewissens-
konflikte gebracht. Sollen sie dem
Verlangen ihrer Patienten, krank-
geschrieben zu werden, wider-
stehen, auch auf die Gefahr hin,
daB die Patienten zu anderen, viel-
leicht gefdlligeren Kollegen ab-
wandern?

Gewerkschaftliche Forderungen

Trotz dieser Entwicklung fordern
die Gewerkschaften die Gleich-
stellung der Arbeiter mit den An-
gestellten. Das wiirde bedeuten,
daB der Arbeitgeber dem erkrank-
ten Arbeitnehmer 6 Wochen den
vollen Lohn zahlt. Unterstellt, daB
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der Krankenstand von gegenwértig
6% bis 8% der Arbeiter sich dar-
aufhin nicht erhoht, wiirde die
Wirtschaft dadurch in einem MaBe

belastet werden, das den Pro-
duktivitiatszuwachs eines Jahres
ibersteigt. Die Verwirklichung

eines solchen Vorschlags konnte
nur dann ohne zusétzlichen Druck
auf die Preise erfolgen, wenn die
Gewerkschaften fiir eine entspre-
chend lange Zeit auf Lohnerhéhun-
gen verzichten wirden.

Abgesehen davon miissen aber
mit aller Offenheit gegen eine
Gleichstellung der Arbeiter mit den
Angestellten andere Bedenken an-
gemeldet werden, die gerade durch
die Erfahrungen mit dem Kranken-
geldzuschuBgesetz bestdtigt worden
sind. Die Bindung der Angestellten
an ihre Betriebe ist im allgemeinen
stirker als die der Arbeiter. Es
verdient zwar durchaus Anerken-
nung, daB ein groBer Teil der Ar-
beiter — namentlich der Stamm-
arbeiter — in ihrer Bindung an den

Betrieb den Angestellten nicht
nachstehen. Es kann aber anderer-
seits nicht geleugnet werden, daB
in Betrieben mit stdrkerer Fluk-
tuation der Arbeitskrafte ein Ge-
fithl der Mitverantwortung fiir den
Betrieb nicht in geniigendem Mafie
vorhanden ist und der Versuchung
einer miBbrauchlichen Ausnutzung
der Lohnfortzahlung im Krankheits-
falle auBerordentlich wenig innere
Widerstandskraft entgegengesetzt
werden diirfte. Wenn von vielen
Seiten die Gleichstellung der Ar-
beiter mit den Angestellten ab-
gelehnt wird, so bedeutet das also
keine Diffamierung der Arbeiter,
sondern die Anerkennung einer
Realitat, die gerade durch die Er-
fahrungen mit dem Krankengeld-
zuschuligesetz deutlich genug vor
Augen gefiihrt wurde.
Abdnderungsvorschlag

Um die @rgsten MiBbrauchsmog-
lichkeiten zu beseitigen, hat die
FDP-Fraktion einen Anderungs-
antrag zum KrankengeldzuschuB-
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gesetz eingebracht (Bundestags-
drucksache Nr. 83). Nach dem Vor-
schlag der FDP sollen bei der Be-
rechnung des durchschnittlichen
Arbeitsentgelts  Uberstundenver-
dienste und sonstige Zuschldge in
Abzug gebracht werden. Das wire
zwar eine Verbesserung des jetzi-
gen Zustandes, es kommen aber
auch ohne Uberstundenverdienste
und sonstige Zuschldge iiberdurch-
schnittliche Arbeitseinkommen zu-
stande. Wichtig wéire es daher, den
Bemessungszeitraum von 4 Wochen
bzw. 1 Monat auf mindestens 3 Mo-
nate zu verldngern, was den ver-
gleichbaren Regelungen in den
meisten Urlaubsgesetzen und im
Mutterschutzgesetz entsprache.

Um sicherzustellen, daB 90%o des
Nettoarbeitsverdienstes nicht tiber-
schritten werden, wiare es auch
widhtig, durch Anderung der Reichs-
versicherungsordnung die Berech-
nungsmethode nach Arbeitstagen
festzulegen, die der 5-Tage-Woche
besser gerecht wiirde.

Weiter zielt der FDP-Entwurf
darauf ab, die bisherigen Karenz-
tage, die nach einer Krankheits-

Aus sosialpolitischer Sicht:

dauer von mehr als 14 Tagen nach-
gezahlt werden, auf einen Karenz-
tag, allerdings unabhéngig von der
Krankheitsdauer, zu reduzieren.
Eine solche Regelung kénnte zwar
die Neigung zu der 14-Tage-Krank-
heit verringern, andererseits ein
Ansteigen der Bagatell-Krankheiten
zur Folge haben. Wirksamer wére
es, die Karenztage erst nach vier-

‘wdchiger Krankheitsdauer zu be-

zahlen, weil bis dahin der ver-
trauensarztliche Dienst eingeschal-
tet werden kann. Auf den Ausbau
des bewdhrten vertrauensarztlichen
Dienstes mufl Wert gelegt werden.
Allein seine Existenz wirkt sich auf
den Krankenstand merklich aus.

Man muB sich allerdings dariiber
im klaren sein, daB diese Verbes-
serungen des KrankengeldzuschuB-
gesetzes im Falle ihrer Verwirk-
lichung nur Flickwerk sein wiirden.
Eine befriedigende Regelung kann
nur im Zusammenhang mit der Re-
form des gesamten Krankenver-
sicherungsrechts erreicht werden.
Der gegenwirtige Zustand erfor-
dert es, daB diese Reform beschleu-
nigt verwirklicht wird. (K.N)

Abwigung der Interessen

Pie Geburtswehen des Gesetzes
iiber die Lohnfortzahlung im Krank-
heitsfall waren schwer. Sie erreg-
ten auch die nicht unmittelbar be-
troffene Offentlichkeit, und zwar
nicht nur in Schleswig-Holstein, wo
mit Verbissenheit so lange ge-
streikt wurde, bis der Stein ins
Rollen kam. Der Schwerpunkt ver-
lagerte sich nach Bonn, und das
Gesetz trat Ende Juni in Kraft,
wenige Monate vor den Bundes-
tagswahlen, zu einem Zeitpunkt,
als weder die Regierung noch die
Parteien es flir ratsam hielten, eine
wichtige Wahlergruppe zu ver-
drgern. Es ging um die Gleichstel-
lung der Arbeiter mit den An-
gestellten im Krankheitsfall.

Alte und neue Regelung
Wie war die Lage? Der An-
gestellte erhielt laut Handels-
gesetzbuch sein Gehalt 6 Wochen
weiterbezahlt, der Arbeiter bekam
vom vierten Tage der Arbeits-
unfdhigkeit an ein Krankengeld in
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Hohe des halben Grundlohnes. Das
war eine Diskrepanz, die, wie es
in einer offizidsen Publikation hieB,
.allgemein als unbefriedigend emp-
funden” wurde.

Das neue Gesetz brachte dem
Arbeiter eine groe Verbesserung:
In den ersten 6 Wochen der Ar-
beitsunfahigkeit wird das Kranken-
geld auf 659% des Grundlohns er-
héht (plus 4% fiir die Ehefrau und

3%, fiir jeden weiteren Angehori-

gen, jedoch insgesamt nicht mehr
als 759%). Die Zahl der Karenztage
wird von 3 auf 2 beschrankt, die
entfallen, wenn die Arbeitsunfdahig-
keit ldnger als 2 Wodchen dauert.
Der Arbeitgeber zahlt die Differenz
zwischen dem Krankengeld und
90%6 des Nettoarbeitslohnes. Die
Beschrankung auf 909 diente ganz
offensichtlich dem Zwedk, einen ge-
wissen Anreiz zum Arbeiten be-
stehen zu lassen und die Ver-
suchung zu einem MiBbrauch des
Gesetzes zu unterdriidken.

Das Gesetz ist am 1. Juli 1957 in
Kraft getreten, die Erfahrungen
eines halben Jahres liegen also
heute vor. Sie erlauben natiirlich
noch keine endgiiltigen Folgerun-
gen, doch ist manches zutage ge-
treten, was sicherlich Interesse ver-
dient. Wie hat sich das Gesetz auf
die drei beteiligten Parteien, die
Arbeiter, die Unternehmer und die
Krankenkassen ausgewirkt?

Wie sind Angestellte
und Arbeiter gestellt?

Die Lage des Arbeiters hat sich
ohne Zweifel gewaltig gebessert,
das wird von niemand bestritten.
Es gibt Gewerkschaftler, die sagen,
sie seien noch nicht zufrieden, weil
die volle Gleichberechtigung mit
dem Angestellten noch nicht er-
reicht sei. Das stimmt nach dem
Wortlaut des Gesetzes: Weiter-
zahlung von 90%¢ der Beziige fiir
den Arbeiter, 100%. fiir den An-
gestellten. In der Praxis zeigt es
sich aber, daB der Arbeiter jetzt
vielfach in einer giinstigeren Lage
ist als der Angestellte,

Der entscheidende Punkt dabei
ist der, daB sowohl das Kranken-
geld als auch der vom Unterneh-
mer bezahlte Zuschu$ weder zum
steuerpflichtigen noch zum sozial-
versicherungspflichtigen Lohn ge-
horen, wéhrend das dem Angestell-
ten weiterbezahlte Gehalt alle
iblichen Abziige weiter zu tragen
hat. Daraus ergibt sich, und das
wurde an Hand verschiedener Bei-
spiele nachgewiesen, daB das
Jahreseinkommen eines Arbeiters,
der z.B. einen Monat krank ge-
wesen ist, infolge des Lohnsteuer-
Jahresausgleichs héher wird, weil
fiir einen Monat keine Steuern und
Sozialabgaben abgezogen werden.
Im Endeffekt bekommt der krank
gewesene Arbeiter also in solchen
Fillen mehr, als er verdienen
wiirde, wenn er das ganze Jahr
ohne Unterbrechung gearbeitet
héatte. Bei der fiir den Angestellten
geltenden Regelung ist dies un-
mdglich.

Zweiter Punkt: Die Nettobeziige,
von denen der Arbeiter im Krank-
heitsfalle 90 bekommt, richten
sich nach dem durchschnittlichen
Arbeitsentgelt wahrend der letzten
vier Wochen vor der Krankheit.
Hat der Betreffende also in den
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letzten vier Wochen vor seiner
Krankheit Uberstunden gemacht
und dadurch sein normales Ein-
kommen erhoht, so bekommt er
wihrend der Krankheitsdauer 90 %
des um die Uberstundengelder er-
hohten Nettolohnes. Hier kann es
sich u. U, um ganz erhebliche Mehi-
betrdge handeln. Eine derartige
Ubertragung von Uberstunden-
geldern auf die Zeit der Arbeits-
unféhigkeit kennt der Angestellte
nicht.

Am Rande sei noch erwahnt, daB
der Arbeiter in vielen Fallen aufier-
dem noch einen Zuschub von seiner
Gewerkschaft bekommt, wenn er
eine gewisse Zeit krank ist. Diese
Tatsachen lassen zum mindesten
den SchluB zu, daB es nicht ganz
einfach ist, die Frage zu beantwor-
ten, wer eigentlich beim gegenwdr-
tigen Stand der Dinge in einer
besseren Lage ist, der Angestellte
oder der Arbeiter.

Die ungleichen Karenstage

Die gesetzliche Regelung mit den
Karenztagen scheint von niemand
als gliicklich empfunden zu werden.
Wer 14 Tage krank ist, bekommt
die ersten beiden Tage nicht mit-
bezahit; wer 15 Tage nicht zur Ar-
beit erscheint, hat Anspruch auch
auf Bezahlung der ersten beiden
Tage. Es wird doch ein erhebliches
MaB an VerantwortungsbewuBt-
sein vorausgesetzt, wenn man er-
wartet, daB der wieder Arbeits-
fahige nach 9, 10 oder 11 Tagen
wieder in den Betrieb kommt, um

sich durch den Verlust der Bezah-
lung fiir die 2 Karenztage dafiir be-
strafen zu lassen, daB er nicht
15 Tage ferngeblieben ist.

Warum steigt die Zahl

der Krankheitsfille?

Aus den bisher bekanntgeworde-
nen Statistiken geht hervor, daB
nach dem Inkrafttreten des Ge-
setzes die Zahl der Krankheitsfalle
und teilweise der Bagatellunfille,
bei denen es keine Karenztage
gibt, ,ruckartig in die Hoéhe ge-
gangen” ist. Die Krankenkassen
sind dadurch in eine sehr prekére
Lage geraten, sie mufiten ihre Bei-
trage erhohen, die nicht zuletzt
auch von den Mitgliedern aufzu-
bringen sind, die kein Kranken-
geld beansprucht haben. Klagen
der Unternehmer iiber den Diffe-
renzbetrag, den sie zahlen miissen,
hat man weniger gehort, wohl
deshalb, weil im Einzelfall die
Differenz zwischen den 65%. (bis
75%) des Bruttolohnes, die von
den Krankenkassen aufgebracht
werden, und den 90% vom Netto-
lohn nicht so sehr ins Gewidht fallt.

Ungliicklicherweise brach bald
nach der Einfiihrung des neuen
Gesetzes die Grippewelle aus, so
daB es sehr schwer ist, &bzugren-
zen, inwieweit die gesetzliche Re-
gelung und inwieweit die Grippe
fiir die Zunahme der Krankmeldun-
gen verantwortlich zu machen sind.
Immerhin ist von Krankenkassen
berichtet worden, daB manche
Grippewellen die Lohnempfianger

sehr stark, aber die Gehalts-
empfanger kaum in Mitleidenschaft
gezogen haben.

Sicher spielt ein psychologisches
Moment eine sehr groBe Rolle:
Traditionsgemas fiihlt sich der An-
gestellte seinem Betrieb so stark
verbunden (dasselbe diirfte fiir den
Stamm der &lteren Arbeiter eines
Betriebes gelten), daB er nur im
Falle wirklicher Arbeitsunfahigkeit
zu Hause bleibt. Niemand befiirch-
tet, daf der Angestellte deshalb
feiert, weil er sein Gehalt weiter-
bezahlt bekommt. Diese Verbun-
denheit besteht in wesentlich ge-
ringerem MaBe bei bestimmten
Gruppen jiingerer Arbeiter und
Arbeiterinnen, die zudem in den
jetzigen Zeiten der Vollbeschifti-
gung nicht die Sorge zu haben
brauchen, ihren Arbeitsplatz zu
verlieren. Warum sollen sie nicht
die Moglichkeiten ausnutzen, die
ihnen das Gesetz in groBziigigerer
Weise bietet, als das wohl ur-
spriinglich gedacht war?

Deshalb wurden im Parlament
bereits Antrage gestellt, die darauf
abzielen, die ,Auswiichse des Ge-
setzes zu beseitigen. Diese sieht
man in erster Linie in der ungliick-
lichen Regelung der Karenztage
und in der Einbeziehung der Uber-
stunden usw. in die Bemessungs-
grundlage fiir den ZuschuB des Ar-
beitgebers. Man wird noch weitere
Erfahrungen sammeln miissen, um
zu wissen, wie eine verniinftige
Regelung aussehen mu8. (H.L)

Zur Debatte steht: Blockbildungen im Nahen Osten?

Seit dem Zusammensto8 europdi-
scher GroBmaéachte auf auBer-
europdischem Boden ist der Nahe
Osten ein Feld der Micdhterivalitit.
Alle dort operierenden Méchte und
Midchtegruppen bemiihen sich, még-
lichst viele Gebiete zu beherrschen
oder durch Biindnisse an sich zu
binden.

Grofibritannien bemiihte sich um
einen ,Nahostpakt® zur Sicherung
gegen Frankreich, Deutschland, Ita-
lien und die Sowjetunion, Es suchte
Schwerpunkte fiir diesen Pakt in
Ankara, Bagdad, Jerusalem oder
Kairo, Es versuchte seine Kombi-
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nation mit Nord- und Ostafrika.
Die letzte groBe Anstrengung
wurde im zweiten Weltkrieg unter-
nommen, als britische Truppen in
das von Vichy-Generalen vertei-
digte Syrien einriickten, die Ober-
herrschaft {iber den Irak sicherten
und zum zweitenmal im Iran ein-
marschierten. Die Zusammenfassung
des Nahen Ostens unter britischer
Leitung blieb ein kurzer Traum,
sie erwies sich als unmoglich, als
Grofbritannien die Palastina- und
die Suezfrage nicht 16sen konnte
und seine Krafte im Ostmittelmeer
standig schwachen mubte.

Dann = wurde GroSbritannien
durch die USA entweder abgelsst
oder zu neuen Bemithungen befi-
higt. Das Ergebnis sind amerikani-
sche Positionen auf der Arabischen
Halbinsel und ein unsicheres Biind-
nissystem zwischen der Tiirkei,

“dem Irak, dem Iran und Pakistan,

das von Grofibritannien gestiitzt
wird, auBerdem ein teils mehr ame-
rikanischer, teils mehr britischer
EinfluB in Jordanien, Israel und
dem Libanon. Das auf dem Gebiet
dieser Staaten aufgebaute System
ist kein Block, sondern eine Zone,
in der die USA und GrofBbritannien
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