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Absentismus und Präsentismus 

Einleitung 

Absentismus und Präsentismus sind zwei Phänomene, die eine krankheitsbedingte Beein-
trächtigung der Arbeit darstellen (Kramer, Oster & Fiedler, 2013). Mit Absentismus wird die 
krankheitsbedingte Abwesenheit vom Arbeitsplatz bezeichnet. Präsentismus hingegen be-
schreibt das Verhalten, trotz Gesundheitsproblemen bei der Arbeit zu erscheinen, aber 
nicht entsprechend einsatzfähig zu sein (Badura, Ducki, Schröder, Klose & Meyer, 2015; 
Schmidt & Schröder, 2010; Steinke & Badura, 2011). Bisher durchgeführte Studien belegen 
langfristige negative Folgen von Präsentismus und Absentismus auf die Gesundheit und 
eine deutlich geminderte Produktivität (Kramer et al., 2013; Steinke & Badura, 2011).  

Da Arbeitsbelastung und Zeitaufwand im Studium denen des Arbeitslebens ähnlich sind 
(Ramm, Multrus & Bargel, 2011), erscheint eine Übertragung dieses Konstrukts von der Ar-
beitswelt auf den Studienkontext naheliegend. Erste Ergebnisse weisen darauf hin, dass 
Präsentismus auch im Studienkontext vorkommt (Matsushita et al., 2011). Im Unterschied 
zu konventionellen Formen der Arbeit setzt sich ein Studium aus der Teilnahme an Veran-
staltungen in der Hochschule und Selbstlernzeiten zusammen, die in den meisten Fällen 
zu Hause oder in Arbeitsgruppen außerhalb der Hochschule verbracht werden. Als Präsen-
tismus im Studium wird daher das Verhalten beschrieben, trotz Krankheit bzw. gesund-
heitlicher Beschwerden für das Studium zu arbeiten, obwohl es sinnvoller gewesen wäre, 
dies nicht zu tun. Unter Absentismus hingegen werden die krankheitsbedingten Fehltage 
im letzten Monat gefasst. 

Methode 

In der Befragung wurde Präsentismus mit folgendem Einzelitem gemessen, welches aus 
Erwerbstätigenbefragungen übernommen und angepasst wurde: „An wie vielen der letzten 
30 Tage haben Sie für das Studium gearbeitet (in der Hochschule, zu Hause, im Prakti-
kum), obwohl Sie sich so krank gefühlt haben, dass es vernünftig gewesen wäre, dies nicht 
zu tun?“. Die Anzahl der Tage konnte in einem Freitextfeld vermerkt werden. Sobald die 
Studierenden einen Tag innerhalb der letzten 30 Tage angeben, spricht man von Präsentis-
mus.  

Das Item zur Erfragung von Absentismus lautete: „Wie viele der letzten 30 Tage haben Sie 
aus gesundheitlichen Gründen gefehlt?“ Auch hier konnte die Anzahl der Tage in ein Text-
feld eingetragen werden. 

Die Präsentismusdimension Ablenkung wurde über eine Subskala der Stanford Presen-
teeism Scale erhoben (Koopmann et al., 2002), die die Ablenkung von der Arbeit durch ge-
sundheitliche Beschwerden erfasst. Diese Skala wurde übersetzt und auf den Studienkon-
text angepasst. Ein Beispielitem der Skala lautet „Die Fertigstellung bestimmter Arbeiten 
erschien mir wegen akuter gesundheitlicher Probleme aussichtslos.“ Die Studierenden 
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sollten auf einer Skala von „trifft überhaupt nicht zu“ (1) bis „trifft voll und ganz zu“ (5) ihre 
Zustimmung zu diesen Aussagen angeben.  

Kernaussagen 

• Etwa ein Viertel der Studierenden gibt mindestens einen krankheitsbedingten 
Fehltag (24,2 %) bzw. etwas weniger als die Hälfte gibt Anwesenheitstage trotz 
gesundheitlicher Beschwerden (44,7 %) an oder fühlt sich durch gesundheitliche 
Beschwerden von ihrer Arbeit für das Studium abgelenkt (42,7 %). 

• Weibliche Studierende berichten im Mittel von signifikant mehr Anwesenheitsta-
gen trotz gesundheitlicher Beschwerden (♂: M=1,7, ♀: M=2,5), krankheitsbeding-
ten Fehltagen (♂: M=0,7, ♀: M=1,2), als auch Ablenkung durch gesundheitliche 
Beschwerden als männliche Studierende (♂: M=1,6, ♀: M=1,9).  

• Studierende der Ingenieurwissenschaften geben im Mittel sowohl die geringste 
Ablenkung durch gesundheitliche Beschwerden (M=1,6) als auch die wenigsten 
Anwesenheitstage trotz gesundheitlicher Beschwerden (M=1,7) an.  

• Studierende an Fachhochschulen geben im Mittel weniger krankheitsbedingte 
Fehltage (M=0,8) als Studierende an Universitäten an.  

• Am höchsten ist die Ablenkung durch gesundheitliche Beschwerden im Mittel 
bei Studierenden ab dem achten Studienjahr (M=2,1). 

Ergebnisse 

Etwas weniger als die Hälfte der befragten Studierenden berichtet, an mindestens einem 
Tag der letzten 30 Tage für das Studium gearbeitet zu haben, obwohl es sinnvoller gewe-
sen wäre, dies nicht zu tun (44,7 %). Etwa ein Viertel gibt an, an mindestens einem Tag 
aufgrund von Krankheit abwesend gewesen zu sein (24,3 %). 42,7 % der Befragten fühlten 
sich durch gesundheitliche Beschwerden von der Arbeit im Studium abgelenkt.  

Weibliche Studierenden geben im Mittel signifikant mehr Anwesenheitstage trotz gesund-
heitlicher Beschwerden (♂: M=1,7, ♀: M=2,5) an als ihre männlichen Kollegen und berichten 
nahezu die doppelte Anzahl an krankheitsbedingten Fehltagen (♂: M=0,7, ♀: M=1,2). Auch 
hinsichtlich der Ablenkung durch gesundheitliche Beschwerden geben weibliche Studie-
rende im Mittel signifikant höhere Werte an (♂: M=1,6, ♀: M=1,9).  

Hinsichtlich der Fächergruppen gibt es leichte Unterschiede in Bezug auf die krankheitsbe-
dingten Fehltage bzw. die Anwesenheitstage trotz gesundheitlicher Beschwerden, sowie in 
den Angaben zur Ablenkung durch gesundheitliche Beschwerden: Die befragten Studie-
renden der Fächergruppe Sozialwissenschaften/-wesen/Psychologie/Pädagogik weisen im 
Mittel die meisten Anwesenheitstage trotz gesundheitlicher Beschwerden auf (M=2,5). Die 
im Mittel geringste Anzahl an Anwesenheitstagen trotz gesundheitlicher Beschwerden ge-
ben dagegen Studierende der Ingenieurwissenschaften an (M=1,7). Insbesondere die Stu-
dierenden der Fächergruppen Sprach- und Kulturwissenschaften (M=1,3), sowie Sozialwis-
senschaften/-wesen/Psychologie/Pädagogik (M=1,2) weisen im Mittel am meisten krank-
heitsbedingte Fehltage auf und fast doppelt so viele wie die Studierenden der Ingenieur-
wissenschaften (M=0,7). Auch hinsichtlich der Ablenkung durch gesundheitliche Beschwer-
den geben die Studierende der Sprach- und Kulturwissenschaften im Mittel die höchsten 
Werte an (M=2,0). Im Gegensatz dazu weisen die Studierenden der Ingenieurwissenschaf-
ten auch hier im Mittel die geringste Ablenkung auf (M=1,6). Ihre Werte fallen im Mittel 
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auch signifikant geringer als die Studierenden der Fächergruppen Mathematik/Naturwis-
senschaften (M=1,8) und Sozialwissenschaften/-wesen/Psychologie/Pädagogik (M=1,9) aus. 

Keine bedeutsamen Unterschiede gibt es zwischen Studierenden an Universitäten und 
Fachhochschulen hinsichtlich ihrer Anwesenheit trotz gesundheitlicher Beschwerden, wohl 
aber bezogen auf ihre krankheitsbedingten Fehltage: Studierende an Universitäten fehlen 
im Mittel signifikant häufiger krankheitsbedingt (M=1,0) als jene an Fachhochschulen 
(M=0,8). Auch geben Studierende der Universitäten im Mittel geringfügig mehr Ablenkung 
durch gesundheitliche Beschwerden an (M=1,8) als Befragte an Fachhochschulen (M=1,7). 

Bezogen auf Studierende unterschiedlicher Studienjahre variieren die Anwesenheitstage 
trotz gesundheitlicher Beschwerden kaum. Die niedrigsten Werte an Studierenden mit 
krankheitsbedingten Abwesenheitstagen haben Studierende des vierten Studienjahres 
(M=0,7). Danach steigen die Anteile von Jahrgang zu Jahrgang kontinuierlich um fast das 
Doppelte an – bis auf M=1,3 krankheitsbedingte Abwesenheitstage bei Studierenden ab 
dem achten Studienjahr. Demnach fehlen Studierende aus den höheren Studienjahren am 
häufigsten krankheitsbedingt. Die Ablenkung durch gesundheitliche Beschwerden ist im 
Mittel relativ stabil. Lediglich Studierende ab dem achten Studienjahr (M=2,1) berichten im 
Mittel eine signifikant höhere Ablenkung durch gesundheitliche Beschwerden als Studie-
rende aller weiterer Jahrgänge.1 

 

Die Anzahl der krankheitsbedingten Fehltage fällt bei Studierenden etwas geringer aus als 
in der Gesamtheit der arbeitenden Bevölkerung, in der die Zahl der Krankheitstage pro 
Monat zwischen 1,2 und 1,5 Tagen liegt (Grobe & Steinmann, 2017b; Knieps, Pfaff & Ahlers, 
2017; Marschall, Hildebrandt, Sydow & Nolting, 2017). Dieses Ergebnis deckt sich mit Zah-
len zur Arbeitsunfähigkeit bei Auszubildenden, die mit 0,96 Fehltagen pro Monat fast ge-
nau denselben Krankenstand wie Studierende aufweisen (Grobe & Steinmann, 2017a)2. Al-
lerdings geben Studierende durchschnittlich mehr Tage pro Monat (2,1 Tage) an, an denen 
sie trotz Krankheit für das Studium gearbeitet haben: In einer repräsentativen Umfrage un-
ter Beschäftigten ergab sich ein Präsentismuswert von nur einem Tag (Institut DGB-Index 
Gute Arbeit, 2016). Um ihrer Verantwortung gerecht zu werden, sollten Hochschulen ihren 
Studierenden ermöglichen, während Krankheitsphasen zu genesen und nicht – beispiels-
weise durch Anwesenheitspflicht – für das Studium arbeiten zu müssen.  

  

                                                        
1 Die Werte des ersten Studienjahres werden wegen der geringen Fallzahl mit Vorsicht interpretiert. 
2 Bei den Studierenden beziehen sich die Werte auf Selbstbeschreibungen, bei Auszubildenden auf ärztlich 
bescheinigte Arbeitsunfähigkeit.  

Eine detaillierte Studienbeschreibung sowie methodische Erläuterungen sind auf der In-
ternetseite der Freien Universität Berlin unter www.fu-berlin.de/gesund-studieren zu 
finden. Dort befindet sich auch eine Auflistung der weiteren Faktenblätter zur Befragung 
"Gesundheit Studierender in Deutschland 2017". 

http://www.fu-berlin.de/gesund-studieren
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Grafische Ergebnisdarstellung 

Abbildung 1:  Anwesenheitstage trotz gesundheitlicher Beschwerden und krankheitsbe-
dingte Fehltage, differenziert nach Geschlecht. 

Anmerkung:  Anzahl an Studientagen, an denen gesundheitliche Beschwerden aufgetreten sind und 

durchschnittliche Anzahl an krankheitsbedingten Fehltagen. Mittelwerte in blauen Bal-

ken; 95 %-Konfidenzintervalle der Mittelwerte in orangefarbenen Linien. 
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Abbildung 2:  Anwesenheitstage trotz gesundheitlicher Beschwerden und krankheitsbe-
dingte Fehltage, differenziert nach Fächergruppen. 

Anmerkung: Anzahl an Studientagen, an denen gesundheitliche Beschwerden aufgetreten sind und 

durchschnittliche Anzahl an krankheitsbedingten Fehltagen. Mittelwerte in blauen Bal-

ken; 95 %-Konfidenzintervalle der Mittelwerte in orangefarbenen Linien. 
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Abbildung 3:  Anwesenheitstage trotz gesundheitlicher Beschwerden und krankheitsbe-
dingte Fehltage, differenziert nach Hochschultyp. 

Anmerkung: Anzahl an Studientagen, an denen gesundheitliche Beschwerden aufgetreten sind und 

durchschnittliche Anzahl an krankheitsbedingten Fehltagen. Mittelwerte in blauen Bal-

ken; 95 %-Konfidenzintervalle der Mittelwerte in orangefarbenen Linien. 

 

 

Abbildung 4:  Anwesenheitstage trotz gesundheitlicher Beschwerden und krankheitsbe-
dingte Fehltage, differenziert nach Studienjahren. 

Anmerkung: Anzahl an Studientagen, an denen gesundheitliche Beschwerden aufgetreten sind und 

durchschnittliche Anzahl an krankheitsbedingten Fehltagen. Mittelwerte in blauen Bal-

ken; 95 %-Konfidenzintervalle der Mittelwerte in orangefarbenen Linien. 
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Abbildung 5:  Ablenkung durch gesundheitliche Beschwerden, differenziert nach Ge-
schlecht. 

Anmerkung: Mittelwerte auf einer Skala von 1 bis 5, dargestellt in blauen Balken; 95 %-Konfidenzin-

tervalle der Mittelwerte in orangefarbenen Linien. 

 

 

Abbildung 6:  Ablenkung durch gesundheitliche Beschwerden, differenziert nach Fächer-
gruppen. 

Anmerkung: Mittelwerte auf einer Skala von 1 bis 5, dargestellt in blauen Balken; 95 %-Konfidenzin-

tervalle der Mittelwerte in orangefarbenen Linien. 
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Abbildung 7:  Ablenkung durch gesundheitliche Beschwerden, differenziert nach Hoch-
schultyp. 

Anmerkung: Mittelwerte auf einer Skala von 1 bis 5, dargestellt in blauen Balken; 95 %-Konfidenzin-

tervalle der Mittelwerte in orangefarbenen Linien. 

 

 

Abbildung 8:  Ablenkung durch gesundheitliche Beschwerden, differenziert nach Studien-
jahren. 

Anmerkung: Mittelwerte auf einer Skala von 1 bis 5, dargestellt in blauen Balken; 95 %-Konfidenzin-

tervalle der Mittelwerte in orangefarbenen Linien. 
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