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Kurzfassung: Das Forschungsprojekt hat das Ziel, Ansatzpunkte und 
Gestaltungsmöglichkeiten einer wirksamen Präventionsarbeit im Ge-

-
heit, auf die Branche zugeschnittene Programme zur Reduktion von 
Belastungen und zur Verbesserung der körperlichen Fitness umzu-
setzen. Subunternehmen werden in diese Massnahmen einbezogen.
Schlüsselwörter: Prävention arbeitsbedingter Belastungen, körper-
liche Belastungen, Interventionsstudie, Subunternehmen, Partizipati-
on, Baugewerbe, Gerüstbau.

1. Einleitung

Das Forschungsprojekt führt in schweizerischen Gerüstbauunternehmen und Sub-
unternehmen verschiedene Interventionsstudien mit präventiven Massnahmen durch, 
um Gestaltungsmöglichkeiten einer wirksamen Präventionsarbeit zu erforschen. An-
lass sind die bekannten hohen körperlichen Belastungen der Gerüstmonteure, der 
frühe Austritt aus dem Beruf, hohe Fehlzeiten und ein hohes Unfallrisiko (Kundel et 
al. 2003; Fleischer et al. 2003; Arbeitsgemeinschaft der Bau-Berufsgenossenschaften 

und den Paritätischen Fonds der Gerüstbaubranche und wird unterstützt durch das 
Staatsekretariat für Wirtschaft. Die Projektleitung wird begleitet durch eine Steuergrup-
pe mit Vertretern/innen aus Gerüstbauunternehmen, Subunternehmen, Gewerkschaf-
ten, Arbeitsmedizin und Arbeitspsychologie. Die besondere Herausforderung der Prä-
ventionsarbeit in der Gerüstbaubranche sind die Strukturen der Branche:

Aufgrund dieser strukturellen Bedingungen werden die Projektschritte und die Me-
thodik in enger Zusammenarbeit mit Gerüstbauunternehmen entwickelt; so ist eine 
enge Verknüpfung mit den durch kleinbetriebliche Strukturen und Kurzfristigkeit ge-
prägten Geschäftsprozessen in der Branche gewährleistet. Subunternehmen werden 
gezielt in die präventiven Massnahmen des Auftrag gebenden Gerüstbauunterneh-
mens einbezogen. 

2. Methodik

2.1 Untersuchungskonzept
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Das Untersuchungsfeld ist durch zwei zentrale Konzepte strukturiert, an denen die 

mittel, körperliche Belastungen

Beschwerden, Fitness, Arbeitszufriedenheit, subjektive Arbeitsfähigkeit 
Qualität und Grad der Umsetzung der präventiven Massnahmen werden evaluiert, 

die Wirkungen auf den Ebenen Betrieb und Mitarbeiter werden gemessen.

Abbildung 1: Untersuchungskonzept

2.2 Projektphasen und Methoden

Das Forschungsprojekt hat drei Phasen: In Phase 1 werden Wirkungszusammen-
hänge und Verläufe abnehmender Arbeitsfähigkeit untersucht bzw. rekonstruiert, das 
bedeutet, es werden aktive ältere Gerüstmonteure sowie bereits ausgeschiedene Ge-
rüstmonteure nach Ursachen, Zusammenhängen und Verläufen ihrer Arbeitsfähigkeit 
befragt.

Zudem werden in einerschriftlichen Befragung sämtliche Gerüstbauunternehmen 
und Subunternehmen der Schweiz nach Daten zu Ausfalltagen, ausgeschiedenen Mit-
arbeitern sowie Einschätzungen zu wirksamen präventiven Ansätzen befragt. Dadurch 
werden relevante Ansatzpunkte für Interventionen bereits ersichtlich. Informationen 
zur Altersstruktur der aktiven und ausgetretenen Gerüstmonteure liefert die Paritäti-
sche Berufskommission im Gerüstbau.

Phase 2 beinhaltet die Pilot-Studie in vier Gerüstbauunternehmen. Die Erfahrungen 
werden in Berichtform festgehalten, und mit der Steuergruppe werden zwei Präventi-
onsprogramme für die Hauptstudie in Phase 3 bestimmt.

In der Hauptstudie in Phase 3 werden in acht Gerüstbauunternehmen die ausge-
wählten präventiven Massnahmen eingesetzt, mit Begleitung durch die Projektleitung. 
Grad und Qualität der Umsetzung sowie die Verständlichkeit und Praktikabilität der 
Instrumente werden mittels Fragebögen und Workshops evaluiert. Die Effekte wer-
den mittels vorher - nachher Befragungen der Mitarbeiter, betrieblicher Indikatoren, 
Auswertungsworkshops und Stellungnahmen der Unternehmensleitung überprüft. Die 
wichtigsten Dimensionen sind: körperliche Beschwerden, subjektive Einschätzung der 
Arbeitsfähigkeit, Arbeitszufriedenheit, Entwicklung der Fehltage, Veränderungen in 
den Prozessen des Unternehmens. Sämtliche Unterlagen werden entsprechend den 
betrieblichen Bedürfnissen in verschiedene Sprachen übersetzt. 
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3. Ergebnisse

3.1 Unternehmensbefragung und Interviews mit älteren Gerüstmonteuren (Phase 1)

Die Unternehmensbefragung erfolgte im Jahr 2010 und hatte einen Rücklauf von 

-
tritt aus dem Beruf.

-
gerer Beschäftigter, besonders ausgeprägt ist diese Verteilung bei Subunterneh-
men: 79 % sind unter 36 Jahre alt.

-
gen pro Mitarbeiter und Jahr im Vergleich zum Schweizer Durchschnitt beträcht-
lich; entsprechend sind die Ausfallkosten hoch.

-
lich, dass aufgrund der jahrelangen körperlichen Dauerbelastungen ältere Gerüstmon-

-
higkeit unter Umständen noch zusätzlich. In der persönlichen Zukunftsplanung gehen 
Gerüstmonteure meist davon aus, dass sie etliche Jahre vor dem Rentenalter wegen 

3.2 Pilot-Phase in vier Gerüstbauunternehmen(Phase 2)

In der Pilotphase im Jahr 2011 initiierten und begleiteten wir in vier Gerüstbauunter-
nehmen unter Beteiligung von Subunternehmen vier präventive Massnahmen (Tom-

durch die Projektleiterin begleitet, in Form von Moderationen, Interviews und Auswer-
tungssitzungen. Fazit ist, dass diese Massnahmen in der Branche umsetzbar sind und 
bei Mitarbeitern und Geschäftsführung auf Akzeptanz stossen. Für eine erfolgreiche 
Durchführung ist das Commitment der Geschäftsführung der entscheidende Faktor.

3.3 Hauptstudie in acht Gerüstbauunternehmen (Phase 3)

uns auf zwei speziell für den Gerüstbau entwickelte Massnahmenprogramme, die in 
acht Gerüstbauunternehmen und Subunternehmen durchgeführt werden:

-
führt wird und von einem Kadermitglied geleitet wird. Das Programm hat eine 
Physiotherapeutin entwickelt und auf die Arbeitsanforderungen der Gerüstmon-
teure zugeschnitten.

Betriebs- und Personalförderung im Gerüstbau.
Die Auswertungen des Aufwärmprogramms in einem ersten Unternehmen zeigen, 

dass der überwiegende Teil der Gerüstmonteure nach 6 Monaten die eigene Fitness 
höher einschätzt; hingegen stellen sie bisher keine positiven Wirkungen auf die Bewäl-
tigung der Arbeit fest.
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Der Praxisleitfaden für gesundheitsförderliche Betriebs- und Personalförderung 
im Gerüstbau unterscheidet sich von bestehenden Instrumenten zur Analyse von Ar-
beitssicherheit und Gesundheitsschutz vor allem durch folgende Punkte: Einsatz einer 
Arbeitsgruppe mit Vertretern aller betrieblichen Funktionen, Mitwirkung/Einbezug der 
Erfahrungen von Mitarbeitern, Fokussierung auf die Prävention muskulo-skelettaler 
Erkrankungen. Der Leitfaden soll von Gerüstbauunternehmen ohne vorherige Schu-
lung selbständig angewendet werden können.

Eine Vorversion des Leitfadens wurde in einem Unternehmen erprobt, auf Praktika-
bilität und Praxisnähe überprüft und anschliessend angepasst. Die enge Zusammen-
arbeit mit der Steuergruppe des Projekts – bestehend aus Unternehmervertretern und 

aber auch Wissen über die Voraussetzungen einer wirksamen Prävention in den Pra-
-

rüstbauunternehmen vorgesehen. Die Resultate werden ca. Ende 2013 veröffentlicht.

4. Ausblick

In der Gerüstbaubranche ist anerkannt, dass angesichts hoher körperlicher Be-
lastungen und einem Anstieg von körperlichen Beschwerden bei älteren Gerüstmon-
teuren der Prävention eine steigende Bedeutung zukommt. Prävention soll ansetzen 
sowohl auf der individuellen Ebene (persönliche Fitness, individuelle tägliche Arbeits-

-
pien einer gesundheitsförderlichen Betriebs- und Personalführung umgesetzt werden. 
Diesen Ansätzen trägt das Forschungsprojekt Rechnung.
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