Indikator 3.104 (K)
Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems und des Birgjewebes nach Geschlecht, Land, im Zeitvergleich

Definition

Unter Muskel- und Skelett-Erkrankungen versteht gesundheitliche Beeintrachtigungen durch Kranlkmeiter Gelen-
ke, der Wirbelsaule, des Riickens, der Muskeln @sdBindegewebes. Krankheiten des Muskel-SkeletteSystragen
nicht unerheblich zu verminderter Arbeitsfahigk&ighinderung und ganz allgemein zu einem Verludtedrensqualitat
bei. Riicken- und Nackenbeschwerden oder Erkrankudgeoberen Gliedmalen verursachen besonderglaediund-
heitsprobleme und hohe Kosten, die noch weitereayesh.

Die Ursachen der Krankheiten des Muskel-Skelette3gs sind unter anderem im Heben von Lasten, fafs&lbrperhal-
tungen und infolge gleichférmig wiederkehrender Bgungen zu suchen. Besonders letztere sind bedifigfh@der ste-
hen in Zusammenhang mit bestimmten Téatigkeitereslédhr sind Millionen Beschétftigte in allen Beruéad Branchen
aufgrund ihrer Tatigkeit von Muskel- und Skeletkiankungen betroffen. Sie werden von den Beschéftigligemein als
arbeitsbedingte Gesundheitsprobleme angegebemeBisndheitlichen Probleme reichen dabei von Unkahéber leich-
te Schmerzen und Beschwerden bis hin zu ernsthaféelizinischen Problemen, die Krankensténde, énetlBehandlun-
gen und Krankenhausaufenthalte bedingen. Behanettungd Genesung sind dabei oft nicht zufriedemstd|linsbeson-
dere in Fallen chronischer Beschwerden. Am Ende kimuerhafte Behinderung, verbunden mit dem VedestArbeits-
platzes stehen.

Der Indikator weist die geschlechtsspezifische &nkungshaufigkeit der Krankheiten des Muskel-Sk&gstems und
des Bindegewebes (ICD10: MOO - M99) in der zeigiclEntwicklung und nach Geschlecht aus. Es werabgrisunfa-
higkeits- und Krankenhausfalle sowie Leistungenmadizinischen Rehabilitation bzw. sonstige Leigemzur Teilhabe
und zusatzlich Rentenzugéange wegen verminderteetbsféhigkeit angegeben. Angaben zur Mortalitddermicht
aufgefuihrt, da Muskel-Skelett-Erkrankungen nuresetine Todesursache sind. Alle Angaben erfolgebgoluten Zahlen
und je 100 000 Personen der Wohnbevdlkerung bzmkrdeken- oder rentenversicherten Bevolkerung.

Datenhalter

e Bundesministerium fir Gesundheit und Soziale Sichgr
e Statistische Landesamter

e Verband Deutscher Rentenversicherungstrager

Datenquelle
* KG 8-Statistik
« Krankenhausstatistik, Teil Il - Diagnosen

e Todesursachenstatistik
e Statistik Uber abgeschlossene Leistungen zur Taglha
e Statistik der gesetzlichen Rentenversicherung

Periodizitat
Jahrlich, 31.12.

Validitat

Die fir den Indikator verwendeten Statistiken zubéitsunfahigkeit, der Krankenhausaufenthalte raedizinischen Re-
habilitation und zu den Rentenzugéngen unterlidég@iditatsprifungen und Qualitatssicherungsprogrammalle Daten
sind ausreichend valide.

Kommentar

Bei den aufgeflihrten Datenquellen ist zu beachtass die Bezugspopulation fir die Arbeitsunfahigkké Krankenhaus-
falle und die Statistiken des Verbandes Deutscleetétversicherungstrager (VDR) unterschiedlich.siilé Populatio-
nen sind auf den Wohnort bezogen. Der Indikatdradgl valide. Es handelt sich um einen Ergebnikatdr.

Vergleichbarkeit

Vergleichbare Indikatoren finden sich bei der WH® aen Indikatoren 2530 992924ospital discharges, musculo-
skeletal & connecting tissue/100000 population, 2531 99297@Hospital discharges, discharges musculo-skeletal & connec-
ting. tissue. Teilweise vergleichbar mit OECD-IndikatorBirect expenditures by disease; Discharge rates by diagnostic
categories: Diseases of musculo-skeletal system. Es sind keine vergleichbaren EU-Indikatoren vodsam Im bisherigen
Indikatorensatz ist kein vergleichbarer Indikatottelten.

Originalquellen
Publikationen der Statistischen Landesamter, St&tistische Jahresberichte, Standardtabellentdést®&chen Datenban-
ken oder weitere statistische Quellen.
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