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Videosprechstunden in der arbeitsmedizinischen 
und sicherheitstechnischen Betreuung 

Key Facts 

• In einem Pilotprojekt wurden Videosprechstunden in der arbeitsmedizinischen 
und sicherheitstechnischen Betreuung getestet 

• Betriebe sowie Beraterinnen und Berater der Berufsgenossenschaft Nahrungs­
mittel und Gastgewerbe (BGN) fanden geeignete Beratungsanlässe zur Nutzung 
von Videosprechstunden 

• Als Projektergebnis wird die Videosprechstunde als Ergänzung in den Regel­
betrieb aufgenommen 
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Spätestens seit Corona ist der Austausch über Video ganz normal – privat und noch mehr im 
beruflichen Kontext. Das Projekt „Tele-Arbeitsschutz“ untersuchte daher die Möglichkeiten der 
digitalen Kommunikation per Videosprechstunde in der arbeitsmedizinischen und sicherheits-
technischen Betreuung von Unternehmen. 

Das Pilotprojekt 
 „Tele-Arbeitsschutz“ 

Die arbeitsmedizinische und sicherheits-
technische Betreuung benötigt gute Kom-
munikationsstrukturen zum Betrieb. Eine 
qualitativ hochwertige Betreuung ist für 
die Betriebe erreichbar, kann aktuelle In-
formationen beisteuern und setzt sich mit 
den konkreten Bedingungen und Frage-
stellungen im Betrieb auseinander. Vor al-
lem die flächendeckende Betreuung durch 
arbeitsmedizinische Fachkräfte wurde in 
den vergangenen Jahren immer wieder pro-
blematisiert. Besonders die Fahrten zum 
Betrieb und wieder zurück verbrauchen 
wichtige zeitliche Ressourcen, die an an-
derer Stelle dringend benötigt werden.[1] 

Das Projekt „Tele-Arbeitsschutz“ wollte 
deswegen mehr darüber erfahren, wie 
die digitale Kommunikation per Video-
sprechstunde die arbeitsmedizinische 
und sicherheitstechnische Betreuung 
von Unternehmen verändern kann. Eine 
Reihe von Gesprächen kann in der Bera-
tung von Betrieben theoretisch auch digi-
tal durchgeführt werden: Der zuständige 

Arbeitsmediziner oder die Arbeitsmedi-
zinerin könnte zu einer Sitzung des Ar-
beitsschutzausschusses (ASA) eingela-
den werden, um einige wichtige Fragen zu 
klären, oder eine Führungskraft hat eine 
Frage zum Betrieblichen Eingliederungs-
management (BEM) oder auch zur Aus-
wahl des richtigen  Sicherheitsschuhs für 
die Beschäftigten. Ein flexibler Austausch 
per Video zwischen den Verantwortlichen 
im Unternehmen und externen Fachleuten 
in der arbeitsmedizinischen und sicher-
heitstechnischen Betreuung sollte Auf-
wände auf beiden Seiten reduzieren und 
Ressourcen schonen. Die entscheidende 
Frage für die Berufsgenossenschaft Nah-
rungsmittel und Gastgewerbe (BGN) lau-
tete Anfang 2019: Klappt das in der Praxis 
und wird ein solches Angebot von den Mit-
gliedsbetrieben genutzt? 

Das Pilotprojekt sollte hierzu Antworten 
liefern. Es wurde von 2019 bis 2021 von 
der BGN, dem Arbeitsmedizinischen und 
Sicherheitstechnischen Dienst der BGN 
(ASD*BGN) gemeinsam mit der B·A·D Ge-
sundheitsvorsorge und Sicherheitstech-
nik GmbH durchgeführt. Videosprech-

stunden, so war die Hoffnung, könnten 
Zeit und Aufwand für alle Beteiligten re-
duzieren. Schließlich ermöglichen sie eine 
persönliche, individuelle und qualifizierte 
Beratung zu flexiblen Zeiten an einem be-
liebigen Ort. Über eine verschlüsselte Inter-
netverbindung sollte das Know-how von 
Arbeitsmedizinerinnen und Arbeitsmedi-
zinern sowie von Fachkräften für Arbeits-
sicherheit effektiv genutzt werden. Außer-
dem sollte geprüft werden, ob die Option, 
den Expertinnen und Experten vor Ort per 
Videofunktion einen visuellen Eindruck 
von Geräten oder baulichen Gegebenheiten 
zu vermitteln, Vorteile gegenüber einem 
Telefonat hat. 

Vielfältiges inhaltliches 
 Angebot 

Die Videosprechstunde wurde in bestimm-
ten Projektregionen für verschiedene Bera-
tungsanlässe angeboten, zum Beispiel zur 
Teilnahme an Sitzungen des ASA, zur Bera-
tung von Unternehmern und Unternehme-
rinnen sowie Beschäftigten, zur Teilnahme 
am BEM, zur Nachbesprechung, zur Umset-
zung konkreter Maßnahmen, zur Verlaufs-
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kontrolle – etwa bei beruflich bedingten 
Hautproblemen – oder zur Konsultation 
unter Fachkollegen und Fachkolleginnen.
Das Ergebnis: Während des Projektzeitrau-
mes von 2019 bis 2021 wurden insgesamt 
386 Telearbeitsschutz-Beratungen durch-
geführt und ausgewertet. Davon wurden 
115 Beratungen (30 Prozent) von Arbeits-
medizinerinnen und Arbeitsmedizinern, 
271 Beratungen (70 Prozent) von Fachkräf-
ten für Arbeitssicherheit durchgeführt. 

Bewertung des Angebots durch 
Experten und Expertinnen 

Im Rahmen des Projekts wurden die be-
teiligten Arbeitsmedizinerinnen und Ar-
beitsmediziner sowie die Fachkräfte für 
Arbeitssicherheit befragt, wie sie mit den 

Videosprechstunden zurechtgekommen 
sind. Fast 90 Prozent der Fachleute, die 
sich an einer Direktevaluation unmittelbar 
nach der Videosprechstunde beteiligten, 
bewerteten das Angebot als eine geeignete 
Methode, um ihren Beratungsauftrag zu 
erfüllen. Ebenso waren fast 90 Prozent der 
Personen der Meinung, dass die Video-
sprechstunde für die Lösung der konkre-
ten Anfrage genauso gut geeignet war wie 
ein Termin vor Ort. In qualitativen Inter-
views, die zum Projektabschluss mit den 
Beteiligten geführt wurden, erwies sich vor 
allem die Zeitersparnis durch lange Anfahr-
ten oder Wartezeiten in den Betrieben als 
Grund für diese positive Bilanz. 

Bewertung des Angebots durch 
Mitgliedsbetriebe 

Um eine Videosprechstunde zu realisie-
ren, braucht man eine stabile, ausreichend 
schnelle und sichere Internetverbindung. 
Die Datensicherheit wurde durch die Nut-
zung einer zertifizierten Videosoftware 
gewährleistet. Im Projekt sollte die Frage 
geklärt werden, ob die BGN-Mitgliedsbe-
triebe die Teilnahme an Videosprechstun-
den als aufwendig empfinden. Die deutli-
che Mehrheit der Befragten bewertete das 
Angebot als einfach zu realisieren und als 
eine Entlastung im Arbeitsalltag. Diese Er-
gebnisse stammen aus der Direktevalua-
tion unmittelbar nach Durchführung einer 
 Videosprechstunde. 

Und wie stand es um die Zufriedenheit 
bezüglich der Qualität, mit der das Bera-
tungsanliegen bearbeitet wurde? Die Nut-

zerinnen und Nutzer stellten der Methode 
gute Noten aus und auch den Vergleich zu 
einem Angebot vor Ort oder per Telefon 
muss die Videosprechstunde nicht scheu-
en. Für die gewählten Beratungsanlässe 
bewerteten die Betriebe die Videosprech-
stunde als gut geeignet. 

Das Projektteam wollte ebenfalls wissen, 
ob die Betriebe Videosprechstunden auch 
in Zukunft nutzen würden. 80 Prozent der 
beteiligten Pilotbetriebe sagte dazu eindeu-
tig „Ja“. 

Zukunft der Videosprechstunde 

Das Pilotprojekt wurde Ende 2021 abge-
schlossen. Der ASD*BGN und auch die Be-
treuung durch das Kompetenzzentrenmo-
dell der BGN werden Videosprechstunden 
weiterhin ermöglichen. Die beauftragten 
sicherheitstechnischen und arbeitsmedi-
zinischen Zentren wurden über die Ergeb-
nisse des Pilotprojektes informiert und ih-
nen steht in Zukunft die Möglichkeit offen, 
 Videosprechstunden in ihr Produktport-
folio zu integrieren. Geeignete Software-
lösungen und Beratungsanlässe voraus-
gesetzt, ist die Videosprechstunde eine 
sinnvolle Ergänzung der arbeitsmedizini-
schen und sicherheitstechnischen Betreu-
ung vor Ort. Weite Anfahrtswege können 
eingespart und zeitnahe Rückmeldungen 
realisiert werden, ohne dass die Qualität 
der Beratung beeinträchtigt wäre.  ←

Weitere Informationen 
 

Weitere Informationen zum Projekt und 

Handlungshilfen in Form von Fakten­

blättern werden auf der BGN­Homepage 

angeboten unter:  www.bgn.de/

asd­bgn/unsere­leistungen/projekte/

asdbgn­videosprechstunde/ 

Häufigkeit der Beratungsanlässe 
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Beratungsanlass Anzahl Prozent 

Einzelberatung von Unternehmer/ Unternehmerin 
oder Beschäftigten 

208 54 

Teilnahme ASA­Sitzung 73 19 

Nachbesprechung zur Umsetzung von 
 Maßnahmen 

60 16 

Unterstützung bei der Unterweisung 41 11 

Austausch mit Fachkollegen und  Fachkolleginnen 2 0 

Teledermatologie 1 0 

Teilnahme BEM­Gespräch 0 0 

Die Nut zerinnen und 
Nutzer stellten der 
Methode gute  Noten 
aus und auch den 
Vergleich zu einem 
Angebot vor Ort oder 
per Telefon muss die 
Videosprechstunde 
nicht scheu en.“ 

Fußnote 

[1] Schäfer, K.; Hollich, H.; Charissé, M.: 
 Betriebsärztlicher Betreuungsbedarf in 
Deutschland. In: DGUV Forum, Ausgabe 
6/2021 

http://www.bgn.de/asd-bgn/unsere-leistungen/projekte/asdbgn-videosprechstunde/
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