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Editorial

Liebe Leserinnen,
liebe Leser,

Gut ein Jahr ist die reformierte Unfallverhiitungs-
vorschrift ,,Betriebsarzte und Fachkréfte fiir Arbeits-
sicherheit“ inzwischen in Kraft. Zeit fiir eine erste
Bilanz. Wie ist sie in den Betrieben und Verwaltungen
angekommen? Diese Frage stellen wir uns in diesem
Heft und sammeln Stimmen, Kritik und Kommentare
unterschiedlicher Akteure.

Die Einfiihrung der DGUV Vorschrift 2 markierte ei-
nen Paradigmenwechsel: weg von dem haufig als
biirokratisch empfundenen Einsatzzeitmodell. Hin
zu einer Regelung, die den Unternehmen beim Ar-
beitsschutz mehr Gestaltungsméglichkeiten bietet
und ihre individuellen Situationen beriicksichtigt.
Ein weiteres Anliegen war es, die Zusammenarbeit
aller innerbetrieblichen Akteure zu starken. Wie weit
sind wir in der Umsetzung dieser Ziele gegkommen?

Eine positive Zwischenbilanz ergibt sich aus einer Umfrage des Verbandes der Deut-
schen Sicherheitsingenieure (VDSI). Demnach ist die DGUV Vorschrift 2 in vielen Be-
trieben und Verwaltungen angekommen. Fiir die Hélfte aller befragten Fachkréfte fiir

Arbeitssicherheit ist sie bereits Richtschnur fiir die Betreuung.

,Einfache Losungen sind nicht 30 Prozent gaben sogar an, durch die Anwendung der Vorschrift
immer die besten. Das gilt werde die Praventionsarbeit gestarkt.
auch fiir ein Regelwerk, das

den Bediirfnissen méglichst
vieler Branchen und Betriebs-

Neben dieser ermutigenden Resonanz gibt es natiirlich auch kri-
tische Anmerkungen. Von verschiedenen Seiten wird moniert,
das neue Regelwerk sei zu komplex, die Festlegung des jeweili-

formen gerecht werden soll. “ gen Betreuungsaufwandes koste viel Zeit und binde Ressourcen.

Diese Punkte werden in der geplanten Evaluation der Vorschrift
genau zu untersuchen sein. Vorab mochte ich aber darauf hinweisen: Einfache Lésun-
gen sind nicht immer die besten. Das gilt auch fiir ein Regelwerk, das den Bediirfnissen
moglichst vieler Branchen und Betriebsformen gerecht werden soll.

Jede Resonanz auf die DGUV Vorschrift 2 kann uns nur helfen, sie noch besser auf die
Anwender zuzuschneiden. Damit noch mehr Unternehmen das Fazit der Verwaltung
Markgroningen teilen konnen: Die Vorschrift, heif3t es da, habe bei den Mitarbeitern
das Bewusstsein fiir die Wichtigkeit der Arbeitssicherheit gescharft und fiir klarere
Absprachen gesorgt. Sehr ermutigend.

Mit den besten Griif3en

Dr. Joachim Breuer
Hauptgeschaftsfithrer der Deutschen Gesetzlichen Unfallversicherung

Foto: DGUV
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Aktuelles

Social Media in der
Kommunikation
der Unfallversicherung

Der Vorstand der DGUV und die Geschéiftsfiih-
rerkonferenz haben eine Social Media Strate-
gie und einen Musterentwurf fiir Social Media
Guidelines beschlossen. Erarbeitet wurden die
Empfehlungen von der Arbeitsgruppe Social
Media, die der Ausschuss Kommunikation der
Geschiftsfithrerkonferenz gegriindet hat. Hin-
tergrund war, dass immer mehr Menschen das
sogenannte Web 2.0 nutzen, also soziale Me-
dien wie Facebook, Twitter oder Youtube. Das
stellt auch die gesetzliche Unfallversicherung
vor die Frage, wie sie mit diesem Wandel im
Mediennutzungsverhalten umgehen will.

Wie sollen soziale Medien in die Kommunika-
tion der gesetzlichen Unfallversicherung ein-
gebunden werden? Mit dieser Frage beschéftigt
sich die Social Media Strategie. Kern der Stra-
tegie ist eine vorsichtige Herangehensweise,
die auf einer entsprechenden Qualifizierung
der Beschaftigten, einer genauen Bedarfsana-
lyse und einer Priifung der moéglicherweise mit
der Nutzung sozialer Medien einhergehenden
Risiken fuf3t.

Die Umsetzung von Social Media Guidelines ist
Teil der Social Media Strategie. Social Media
Guidelines dienen als Leitplanken fiir die Kom-
munikation der Beschéaftigten in sozialen Me-
dien. Ihr Zweck ist, Hilfestellungen fiir die Pro-
bleme zu geben, die sich aus der Vermischung
von privaten und beruflichen Inhalten beim
Anlegen von Profilen in sozialen Netzwerken
und bei der Kommunikation und Vernetzung
von Beschaftigten untereinander und mit Drit-
ten iiber soziale Medien ergeben kénnen. Der
Musterentwurf, den die Arbeitsgruppe Social
Media erarbeitet hat, richtet sich an Fiihrungs-
krafte und dient als Grundlage fiir die Erar-
beitung und Umsetzung eigener Social Media
Guidelines der einzelnen Tréger.

Beide Dokumente werden im UV-Net-Portal
Kommunikation unter ,,Arbeitshilfen »
Social Media“ zur Verfiigung gestellt.

Ilke Wyludda unterstiitzt
DGUV-Sportteam

Das DGUV-Sportteam, das die BG Kliniktour 2012 begleitet, hat
ein neues Mitglied. Kiinftig wird die ehemalige Olympiasiege-
rin Ilke Wyludda das Team unterstiitzen. Bereits 15 Paralympi-
sche Spitzensportler begleiten die Kliniktour. Sie berichten von
ihren personlichen Erfahrungen mit Rehabilitation und Sport
und werben auf diese Weise fiir eine erfolgreiche medizinische,
berufliche und soziale Rehabilitation durch Bewegung.

Mit Ilke Wyludda kommt nun eine Athletin hinzu, die nach ihrer
olympischen auch eine paralympische Karriere in Angriff ge-
nommen hat. 1996 war sie Olympiasiegerin im Diskuswurf
und musste 2001 nach vielen Verletzungen ihre Karriere be-
enden. 2010 wurde nach einem Infekt die Amputation des
Unterschenkels n6tig. Heute trainiert Ilke Wyludda, die in-
zwischen als Arztin an der BG Klinik Bergmannstrost in Halle
arbeitet, wieder. Thr Ziel ist eine Qualifikation fiir die Para-
lympics 2012.

Ilke Wyludda beim Training fiir die Paralympics
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Vertreter der GDA auf dem Podium (v. . n.r.): Steffen Rddecke (Lasi), Dr. Wa

Susanne Gasde (BMAS), Dr. Hanns Pauli (DGB), Norbert Breutmann (BDA)

Aktuelles
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lter Eichendorf (DGUV), Michael Koll (BMAS),

GDA - gemeinsam gegen gesundheitliche Gefahren am Arbeitsplatz

In diesem Jahr geht die erste Periode der
2008 vom Gesetzgeber ins Leben gerufe-
nen Gemeinsamen Deutschen Arbeits-
schutzstrategie (GDA) zu Ende. In der
GDA arbeiten Bund, Lander und gesetz-
liche Unfallversicherung zusammen, um
den Schutz der Beschiftigten vor gesund-
heitlichen Gefahren am Arbeitsplatz zu
verbessern.

Die neuen Ziele fiir die Periode ab 2013
wurden am 17. April in Berlin der Presse
vorgestellt. Neben den Vorsitzenden der
Nationalen Arbeitsschutzkonferenz (NAK)
— dem GDA-Lenkungsgremium — standen

auch Vertreter der Selbstverwaltung Rede
und Antwort. Zusdtzlich zu klassischen
Arbeitsschutzanliegen wie der Organi-
sation des Arbeitsschutzes oder der Pra-
vention von Muskel-Skelett-Erkrankungen
nimmt die GDA in den kommenden Jahren
auch das Thema psychische Belastungen
in den Fokus.

Auch das Thema Gefahrdungsbeurteilung
wird einen Handlungsschwerpunkt bilden.
Denn hier zeigen sich noch viele Defizite
bei der Umsetzung dieser gesetzlich vorge-
schriebenen Praventionsmafinahme. Vor
allem Kleinbetriebe liegen zuriick: Etwa

die Halfte legt keine Gefahrdungsbeurtei-
lung fiir die Arbeitsplatze im Unternehmen
vor. Das geht aus einer Umfrage bei 6.500
Unternehmen hervor, die die GDA zur Eva-
luation ihrer Arbeit durchgefiihrt hat.

Der Vertreter fiir die gesetzliche Unfallver-
sicherung in der GDA, der stellvertretende
DGUV-Hauptgeschiftsfiihrer Dr. Walter
Eichendorf wies beim Pressegesprach auf
die beiden Seiten des Arbeitsschutzes hin:
»~Pravention hat eine zutiefst menschliche
Dimension, aber auch eine wirtschaftliche.
Denn Investitionen in den Arbeitsschutz
lohnen sich fiir alle Seiten.“

Forschungsarbeit zu Weichgewebssarkomen ausgezeichnet

Professor Dr. Lars Steinstrafler ist mit
dem diesjdhrigen PharmaMar-Wissen-
schaftspreis Weichgewebssarkome aus-
gezeichnet worden. Der Leitende Arzt
der Klinik fiir Plastische Chirurgie und
Schwerbrandverletzte des Berufsgenos-
senschaftlichen Universitdtsklinikums
Bergmannsheil erhielt den mit 10.000
Euro dotierten Preis fiir seine For-
schungsarbeit zu einem neuen Therapie-
ansatz bei bosartigen Weichgewebstumo-
ren (Sarkome): Im Mittelpunkt der Studie
stehen sogenannte Effektormolekiile des
angeborenen Immunsystems, die genutzt
werden konnten, um Sarkomzellen ge-
zielt zu bekampfen.

Foto: Uli Deck/DGUV

Sarkome sind bosartige Tumorerkrankun-
gen, die an jeder Stelle des Weichgewebes
auftreten konnen, zum Beispiel an Armen

Prof. Dr. Lars Steinstraf3er, Trager des
diesjdahrigen PharmaMar-Wissenschafts-
preises

und Beinen, am Rumpf oder auch im Kor-
perinneren. Mit etwa 2.000 bis 3.000 Neu-
erkrankungen pro Jahr zdhlen sie zu den
seltenen Tumorerkrankungen. Weil sie in
sehr verschiedenen Auspragungen und
Schweregraden auftreten konnen, sind
die therapeutischen Perspektiven der
Patienten hochst unterschiedlich. Einen
moglichen neuen Therapieansatz hat
Prof. Steinstrdfier in seiner preisgekron-
ten Forschungsarbeit untersucht.
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Aktuelles

20 Jahre Zentrale Betreuungsstelle Wismut

-
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Christine Clauf3, die sdchsische Staatsministerin flir Soziales und Verbraucherschutz,
iberbringt den Tagungsteilnehmern ihr GruBwort.

,40 Jahre nachgehende Vorsorge — Bilanz
und Zukunft® — unter diesem Titel fand
am 26. und 27. April in der DGUV-Akade-
mie in Dresden eine internationale Fach-
tagung statt. Am ersten Tag konzentrier-
ten sich Experten aus dem europdischen
Raum auf die ,,Frithdiagnostik asbest-
bedingter Lungentumore®. Am zweiten
Tag standen der Uranerzbergbhau und
die zentrale Betreuungsstelle Wismut
(ZeBWis) im Fokus. 20 Jahre nach Griin-
dung der ZeBWis zogen die Verantwort-
lichen eine Bilanz.

Rund 55.000 ehemalige Beschiftigte der
SAG/SDAG Wismut haben seit 1992 an
Vorsorgemafinahmen der gesetzlichen
Unfallversicherung teilgenommen. Mit
dem Ergebnis, dass rund 215.000 arztli-
che Untersuchungen stattfanden. Insge-
samt wurden den Wismut-Beschiftigten
rund 950 Millionen Euro fiir Frithdiagnos-
tik, Behandlung und Entschadigung von
Berufskrankheiten gezahlt.

Heute nehmen noch etwa 12.000 ehema-
lige Beschiftigte an dem Programm der
ZeBWis teil. Die Zahl derer, die die nach-
gehende Vorsorge beanspruchen, ist nicht
zuletzt altersbedingt in den letzten Jahren
zuriickgegangen.

,Fiir alle Betroffenen war die Einrichtung
der ZeBWis eine grof3e Hilfe. Sie garantier-
te ihnen in einer oft schwierigen person-
lichen Lage fachkundige Beratung und
medizinische Unterstiitzung*, sagte Heike
Taubert, Thiiringens Ministerin fiir Sozi-
ales, Familie und Gesundheit, anlésslich
einer Pressekonferenz zum Thema.

Die SAG/SDAG Wismut mit Standorten
in Sachsen und Thiiringen war Mitte des

vorigen Jahrhunderts der weltweit dritt-
grofite Produzent von Uran. ,,Die Wis-
mut beschéaftigte wiahrend ihres Beste-
hens rund eine halbe Million Menschen®,
sagte Dr. Joachim Breuer, Hauptge-
schiftsfiihrer der Deutschen Gesetzli-
chen Unfallversicherung (DGUV). ,,Die-
se Versicherten gingen nach der Wende
in die Zustandigkeit der gesetzlichen Un-
fallversicherung iiber. Aufgrund der Ge-
fahrdungen machte es Sinn, speziell fiir
diese Gruppe ein eigenes Betreuungspro-
gramm aufzulegen.“

Von den ehemals rund 500.000 Beschaf-
tigten der Wismut konnte die ZeBWis nach
der Wende insgesamt noch 165.000 Perso-
nen ermitteln, die aufgrund ihrer Arbeits-
belastungen, inshesondere der Strahlen-
exposition im Uranerzbergbau und dem
daraus folgenden Gesundheitsrisiko einen
Anspruch auf regelmaflige medizinische
Betreuung hatten. Die ZeBWis bietet den
Betroffenen regelmafiige Untersuchungen
an. Der Schwerpunkt liegt auf der Diagn-
ostik von Atemwegserkrankungen. Ziel
ist es, mogliche Beschwerden so friih wie
moglich zu erkennen, um Therapiemaf3-
nahmen einleiten und Rentenleistungen
priifen zu kénnen.

Weitere Informationen: www.dguv.de/
inhalt/presse/2012/Q2/zebwis/index.jsp

DGUV-Hauptgeschaftsfiihrer Dr. Joachim Breuer, die thiiringische Sozialministerin
Heike Taubert und DGUV-Vorstandsvorsitzender Dr. Hans-Joachim Wolff (v.l.n.r.)
bei der Veranstaltung ,,40 Jahre nachgehende Vorsorge“ in Dresden
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Aktuelles

Forderpreis der Messe Arbeitsschutz Aktuell 2012

Die Bewerbungsfrist fiir den Férderpreis
der ,,Arbeitsschutz Aktuell” in Augsburg
lauft noch bis zum 31. Juli 2012. Junge, in-
novative Unternehmen sind eingeladen,
ihre Losungen, Produkte oder Dienstleis-
tungen einer Fachjury zu prasentieren.
Der Gewinner erhilt eine komplette Mes-
se-Beteiligung beim dreitdgigen Praventi-
onsforum aus Kongress und Fachmesse.

Der Gewinner profitiert jedoch nicht nur
durch seine Prasentation in einem voll-
standig ausgestatteten Messestand, son-
dern auch von umfangreichen Werbe- und
PR-Mafinahmen vor, wiahrend und nach
der Veranstaltung.

An der Teilnahme interessierte Unterneh-
men sollten nicht langer als fiinf Jahre am

Markt vertreten sein und weniger als 50
Beschiftigte haben. Firmen und Selbstin-
dige mit geeigneten Ideen im Angebots-
bereich der ,,Arbeitsschutz Aktuell“ kon-
nen ihre Bewerbungsunterlagen formlos
einreichen.

Die Fachvereinigung Arbeitssicherheit
(FASI) e. V. als ideeller Tréger lobte mit

dem Veranstalter, der Hinte GmbH, den
Preis erstmals 2010 anldsslich des 50-jah-
rigen Bestehens der Fachvereinigung aus.
Anlasslich der Arbeitsschutz Aktuell 2010
sicherte sich das Berliner Unternehmen
Marktrend mit seinen ,better open“-
Piktogrammen den Preis. Die Tiir-Pikto-
gramme sind fiir Erwachsene wie auch
Kinder leicht zu verstehen und lassen
Tiiren 6ffentlicher Gebadude intuitiv rich-
tig 6ffnen.

Bewerbungen an:

Hinte GmbH

Bereichsleitung Prdvention und Gesundheit
Elvira Freier

Bannwaldallee 60

76185 Karlsruhe

efreier@hinte-messe.de

amme ohne Worte
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< ,better open® — die Gewinner des
letzten Jahres mit ihrem Messestand

Foto: A+A

Hanse-Pflegepreis ging nach Tiibingen

Studiums an der Steinbeis
Hochschule Berlin erstellt hat.
Die Ausbildung qualifiziert sie
zur Ausiibung hochspeziali-
sierter Tatigkeiten im intensiv-
medizinischen Bereich.

Foto: BGU Tiibingen

Sabine Dorn, Gesundheits- und Krankenpflegerin in der Be-
rufsgenossenschaftlichen Unfallklinik Tiibingen, wurde der
renommierte Hanse-Pflegepreis fiir die beste pflegewissen-
schaftliche Arbeit verliehen. Die Preisiibergabe fand am 24.
Februar in Bremen statt.

Mit ihrem Vortrag unter dem Titel ,,Vergleich von Scores zum
Erfassen von Schmerz und Sedierungstiefe beim schwerbrand-
verletzten Erwachsenen” konnte Sabine Dorn die Jury iiber-
zeugen und sich erfolgreich gegen die anderen Nominierten
durchsetzen. Der Hanse-Pflegepreis ist mit 2.000 Euro dotiert.

Der Hanse-Pflegepreis fiir pfle-
gewissenschaftliche Arbeiten
wird vom Wissenschaftlichen
Verein zur Férderung der kli-
nisch angewendeten For-
schung in der Intensivmedizin e. V. gestiftet und jahrlich im
Rahmen des Bremer Intensivkongresses verliehen.

Preistrdgerin Sabine Dorn

Grundlage ihres Vortrages war eine umfangreiche Studien-
arbeit, die Dorn wahrend ihres ,,Intensive Care Practitioner*-
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,Ich nutze das Arbeitsschutz Center,
weil die professionellen Vorlagen
mir jeden Tag wertvolle Zeit sparen.”

Anzeige

Mit der komfortablen Datenbank
kénnen Sie Ihre komplette betriebliche
Sicherheitsarbeit verwalten und doku-
mentieren. Nutzen Sie eine Vielzahl
von Vorlagen, zum Beispiel:

* Geféahrdungsbeurteilungen
* Betriebsanweisungen

e Unterweisungen und vieles mehr...

Das Universum Arbeitsschutz Center bietet Ihnen ein umfangrei-
ches Informationspaket und professionelle Arbeitsmittel kombiniert
mit einer leistungsfahigen Datenbank zum Prozess-, Dokumen-
ten- und Gefahrstoffmanagement.

Jetzt 4 Wochen lang kostenlos testen unter:
www.arbeitsschutz-center.de/testen

Profitieren Sie von dem enormen
Leistungsumfang.

itsschutz Center

Duars scheelle und sichers Werkzeug
fiir Arbentsschutz-Profis

Das Arbeitsschutz Center steht
fur Sie bereit: Am Arbeitsplatz,
im Netzwerk oder fur Ihr Intranet.

ML s Chilsten b Gef3hrungsbeurte g
el Snfareateznen pum B srptanahonrepl

Universum Verlag GmbH - TaunusstraBe 54 - 65183 Wiesbaden - Telefon 0611 90 30-501 -
Fax: 0611 90 30-277/-181 - Internet: www.universum.de - E-Mail: vertrieb@universum.de - Registriert
beim Amtsgericht Wiesbaden, HRB 2208 - Geschéaftsfuhrer: Siegfried Pabst, Frank-Ivo Lube
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Nachrichten aus Briissel

EU-Richtlinie zum Schutz vor magnetischen Feldern

Die europdischen Regeln zum Schutz
der Arbeitnehmer vor magnetischen Fel-
dern sorgen erneut fiir kontroverse Dis-
kussionen in der europdischen Haupt-
stadt. Die Richtlinie von 2004 enthalt
nach Auffassung von Fachleuten derart
strenge Grenzwerte, dass die Kernspin-
tomografie demnach kaum mehr zum
Einsatz kommen kénnte. Abgeordnete,
Wissenschaftler, Patientengruppen und
Arzte wollten dies jedoch verhindern
und forderten eine Ausnahmeregelung
fiir den medizinischen Bereich.

Die Proteste waren erfolgreich. Nach-
dem der Stichtag fiir die Umsetzung auf
April 2012 verschoben worden war, hat
die EU-Kommission im Juni letzten Jah-
res einen neuen Gesetzgebungsvorschlag
vorgelegt. Die Briisseler Behorde hat da-
bei versucht, eine Regelung zu finden, die
einen ausreichenden Gesundheitsschutz
der Arbeitnehmer sicherstellt und gleich-
zeitig keine negative Auswirkung auf die
Anwendung der Kernspintomografie
hat. Kurzum: Eine Kompromisslésung
war gefordert — keine leichte Aufgabe.

 §

]

: shutterstock/Tyler Olson

Im Ergebnis hat die EU-Kommission
bei der Festlegung der Grenzwerte kei-
ne grof3en Zugestandnisse gemacht, sie
will jedoch die Kernspintomografie von
den Regelungen ausnehmen. Gleich-
zeitig wird jedoch gefordert, dass in
diesem Bereich geeignete Mafinahmen
getroffen werden miissen, um die Expo-
sition des Personals zu begrenzen.

Dieser Vorschlag scheint jedoch nicht
iiberall auf Zustimmung zu stoflen.
Wahrend die Europaabgeordneten den

neuen Entwurf unterstiitzen, lehnt die
Mehrheit der Mitgliedstaaten es ab, sek-
torale Ausnahmen von den Arbeitneh-
merschutzvorschriften zu gewdhren.
Begriindung: Dies widerspreche dem
Grundsatz der Gleichbehandlung.

Dass hier eine schnelle Einigung un-
wahrscheinlich ist, haben auch die eu-
ropdischen Gesetzgeber erkannt. Im
April wurde deswegen eine weitere Ver-
langerung der Umsetzungsfrist auf den
31. Oktober 2013 beschlossen.

EU-Initiative zum Schutz vor Muskel- und Skelett-Erkrankungen

Entbiirokratisierung und Vereinfa-
chung lauten zwei Ziele, die sich die
EU-Kommission auf ihre Fahnen ge-
schrieben hat. Es ist deswegen nicht
iiberraschend, dass diese Begriffe auch
im Zusammenhang mit der geplanten
Gemeinschaftsinitiative zum Schutz der
Arbeitnehmer vor Muskel- und Skelett-
Erkrankungen zu horen sind. Schon
mehrfach hat die Briisseler Behorde die
Verdffentlichung eines Vorschlags ange-
kiindigt, mit dem sie insbesondere die
bestehenden EU-Regeln zur manuellen
Handhabung von Lasten und zur Arbeit
an Bildschirmgeréten in einem Rechts-
instrument zusammenfassen mdchte.

Der Wunsch nach weniger Biirokratie
ist aber nur ein Grund fiir eine Neu-
regelung. Vielmehr mochte die EU-
Kommission die Uberarbeitung dazu
nutzen, den Schutz der europdischen
Arbeitnehmer vor Muskel-Skelett-
Erkrankungen zu verbessern. Hinter-
grund ist, dass die derzeit geltenden
Einzelrichtlinien nicht alle Arten von
Arbeitssituationen oder Risikofak-
toren abdecken, die arbeitsbedingte
Muskel-Skelett-Erkrankungen verur-
sachen konnen.

Wahrend die europdischen Beamten
mit der Ausarbeitung des Vorschlags

Weitere Informationen bei Bedarf: ilka.woelfle@esip.org

beschiftigt sind, melden sich in Briis-
sel bereits die europdischen Arbeitge-
berverbdnde zu Wort. Sie befiirchten
mehr Biirokratie und héhere Kosten
und sprechen sich deshalb gegen die
Pldne der EU-Kommission aus. Die
Arbeitnehmervertreter unterstiitzen
dagegen ein Rechtsinstrument, das
auch neue Arbeitssituationen und
Risikofaktoren mit abdeckt.

Es bleibt abzuwarten, ob und inwieweit
die EU-Kommission darauf reagieren
wird.
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DGUV Vorschrift 2

Die DGUV Vorschrift 2 ist seit mehr als einem Jahr in Kraft. Zeit, ein erstes Zwischenfazit zu ziehen
und zu schauen, wie die Vorschrift in Betrieben und Verwaltungen angekommen ist.

eit dem 1. Januar 2011 gibt es ei-
S ne neue Rechtsgrundlage fiir die

Ermittlung der betriebsarztlichen
und sicherheitstechnischen Betreuung
nach dem Arbeitssicherheitsgesetz (ASiG):
die reformierte Unfallverhiitungsvor-
schrift ,,Betriebsarzte und Fachkrifte fiir
Arbeitssicherheit“ — DGUV Vorschrift 2.
Mit dieser Unfallverhiitungsvorschrift
existiert erstmals fiir Berufsgenossen-
schaften und Unfallversicherungstrager
der 6ffentlichen Hand eine gleich lau-
tende Vorgabe zur
Konkretisierung des
ASiG. Im Mittelpunkt
der Reform steht die
Regelbetreuung der
Betriebe mit mehr als
zehn Beschiftigten.
Gut ein Jahr nach
dem Inkrafttreten
der Vorschrift sollen erste Eindriicke wie-
dergegeben werden, ob und wie die Vor-
schrift in Betrieben und Verwaltungen an-
gekommen ist.

Reformanldsse

Ausgangspunkt der Reform der Unfall-
verhiitungsvorschrift zum ASiG waren
zunichst politische Uberlegungen, die
vor dem Hintergrund der Deregulie-
rungs- und Entbiirokratisierungsdebatte
die unflexiblen Festlegungen des ASiG
kritisch bewerteten. So hat der Bundes-
rat im Rahmen seiner Entschlieffung zum
Biirokratieabbau vom 26. November 2004
(BR-Drs. 710/04 (Beschluss)) die Bundes-
regierung aufgefordert, Flexibilisierungen
im Bereich des Arbeitssicherheitsgesetzes
vorzunehmen. Diese Initiative wurde un-
ter anderem durch die EntschlieBung des
Bundesrates zur Flexibilisierung und Ent-
biirokratisierung der Umsetzung des Ar-

»Den individuellen Unter-
schieden und Bediirfnissen
der einzelnen Unternehmen
und Verwaltungen trugen
die bisherigen Regelungen
nicht Rechnung.“

beitssicherheitsgesetzes (BR-Drs. 661/06
(Beschluss)) fortgefiihrt. Kernforderungen
von Politik, aber auch der Wirtschaft, wa-
ren mehr Bedarfsgerechtigkeit und Trans-
parenz der Leistungen sowie eine Star-
kung der Verantwortung des Arbeitgebers
im Rahmen der betriebsarztlichen und si-
cherheitstechnischen Betreuung.

Die vormals bestehenden Unfallverhii-
tungsvorschriften zum ASiG wiesen in der
Tat eine Reihe von Schwachstellen auf.
Die Akzeptanz eines
ausschliefilich {iber
wverordnete“ Einsatz-
zeiten vermittelten
Betreuungsangebo-
tes durch Betriebs-
drzte und Fachkréfte
fiir Arbeitssicherheit
wurde von Unterneh-
men und Verwaltungen, aber auch von
den Erbringern der betriebsérztlichen
und sicherheitstechnischen Betreuung,
zunehmend kritisch gesehen. Den in-
dividuellen Unterschieden und Bediirf-
nissen der einzelnen Unternehmen und
Verwaltungen trugen die Regelungen auf
Grund der pauschalen Einsatzzeitvorga-
ben nicht Rechnung. Betriebe und Ver-
waltungen hatten keine Moglichkeiten,
den Betreuungsbedarf an die realen be-
trieblichen Gegebenheiten anzupassen.
Die inhaltliche Diskussion der Betreu-
ungsleistungen kam ebenfalls zu kurz.
Schliefllich bestanden fiir gleichartige
Betriebe bei Zustdndigkeit unterschied-
licher Unfallversicherungstriager haufig
unterschiedliche Einsatzzeitvorgaben.
Bundesarbeitsministerium, Lander und
Sozialpartner forderten deshalb eine Re-
form der Unfallverhiitungsvorschrift zum
ASiG, die die Situationen der einzelnen

Betriebe und Verwaltungen sowie die
Herausforderungen eines zeitgemafien
Arbeitsschutzes beriicksichtigen sollte.
Die Zusammenfiihrung der Unfallversi-
cherungstrager unter dem gemeinsamen
Dachverband DGUV im Jahr 2007 ermog-
lichte die Umsetzung dieser Reform auf
einer einheitlichen Basis.

Anforderungen an die Reforminhalte
Aus den beschriebenen Reformanldssen
resultierten unmittelbar die Anforderun-
gen an das neu zu entwickelnde Kon-
zept fiir die Bemessung des Bedarfs der
betriebsadrztlichen und sicherheitstech-
nischen Betreuung:

¢ Gleichbehandlung gleichartiger Be-
triebe unabhdngig von der Zustdndig-
keit des Unfallversicherungstragers,

o Beriicksichtigung der individuellen
Gegebenheiten bei gleichzeitiger Mit-
gestaltungsmaglichkeit der Betriebe
und Verwaltungen,

o Forderung der inhaltlichen Ausrich-
tung der Betreuung unter Bertick-
sichtigung zeitgeméafier Praventions-
aufgaben,

o Starkung der Zusammenarbeit von
Betriebsérzten und Fachkréften fiir
Arbeitssicherheit,

o Forderung der innerbetrieblichen
Kooperation auf dem Gebiet des
Arbeitsschutzes sowie

¢ Harmonisierung des Regelwerks

waren die Herausforderungen an das
Reformvorhaben. >
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,»Mit der DGUV Vorschrift 2
wurde bewusst das abstrakte,
als biirokratisch empfundene
und als nicht bedarfsgerecht
eingestufte pauschale Einsatz-
zeitenmodell verlassen.“

Eckpunkte des neuen Konzeptes

Die Anforderungen an die Reforminhalte
fithrten direkt zu den Eckpunkten des
neuen Betreuungskonzepts. Hervorzuhe-
ben ist:

Die Beseitigung der Ungleichbehand-
lung gleichartiger Betriebe fiihrte da-
zu, alle Betriebe iiber ihre jeweilige
Betriebsart einer von drei Betreuungs-
gruppen zuzuordnen, fiir die jeweils
feste Einsatzzeiten im Rahmen einer
Grundbetreuung gelten.

e Die geforderte Ausrichtung des Be-
treuungsbedarfs an den betriebsin-
dividuellen Bediirfnissen wurde iiber
die Einfiihrung eines die Grundbetreu-
ung erganzenden betriebsspezifischen
Teils der Betreuung erreicht.

o Eine Forderung der inhaltlichen Aus-
richtung der Betreuungsmafinahmen
und somit der Ausstieg aus pauschalen
Einsatzzeitvorgaben wurden durch die
Einfiihrung verbindlicher Aufgabenkata-
loge erreicht, wodurch eine Transparenz
der Betreuungsleistungen erzeugt wird.

» Der Vergroflerung des Handlungsspiel-
raums von Unternehmen, Verwaltun-

gen und Bildungseinrichtungen sowie
der Forderung der Kommunikation der
betrieblichen Arbeitsschutzakteure die-
nen die betrieblichen Moglichkeiten,
die Betreuungsleistungen sachgerecht
auf Betriebsarzt und Fachkraft aufzutei-
len und den Umfang der jeweils erfor-
derlichen betriebsspezifischen Betreu-
ung eigenverantwortlich zu ermitteln.

Umsetzung der Vorschrift bei den
Unfallversicherungstragern

Die DGUV Vorschrift 2 ist bei allen Be-
rufsgenossenschaften und bei elf Un-
fallkassen seit dem 1. Januar 2011, bei
weiteren sechs Unfallkassen seit dem
1. April 2011 und bei zwei weiteren Un-
fallkassen seit dem 1. Oktober 2011 in
Kraft. Bei der Unfallkasse Post und Tele-
kom gilt die DGUV Vorschrift 2 seit dem
1. Januar 2012. Die UK Sachsen hat die
Vorschrift noch nicht erlassen. Die UK
Bund hat die Vorschrift nicht erlassen, da
das Bundesministerium des Innern (BMI)
die ,,Richtlinie fiir den betriebsadrztlichen
und sicherheitstechnischen Dienst in den
Verwaltungen und Betrieben des Bundes“
(vom 28. Januar 1978) geméif3 den Inhal-
ten der DGUV Vorschrift 2 angepasst hat.
Im Zustandigkeitsbereich der Bayerischen
Landesunfallkasse wird das ASiG durch

die ,,Richtlinien {iber die Gewédhrleistung
eines arbeitsmedizinischen und sicher-
heitstechnischen Arbeitsschutzes in der
staatlichen Verwaltung des Freistaats Bay-
ern“ vom 15. Februar 2011 umgesetzt, die
sich nicht an dem Konzept der DGUV Vor-
schrift 2 orientieren.

Der Paradigmenwechsel:
Einsatzzeitenrechner ade!

Mit der DGUV Vorschrift 2 wurde bewusst
das abstrakte, als biirokratisch empfun-
dene und als nicht bedarfsgerecht ein-
gestufte pauschale Einsatzzeitenmodell
verlassen. Das Bundesministerium fiir
Arbeit und Soziales (BMAS), die Lander
und Sozialpartner sowie die Unfallversi-
cherungstrdger waren sich darin einig, die
Ermittlung des Betreuungsbedarfs sowie
die von Betriebsarzten und Fachkréften
fiir Arbeitssicherheit zu erbringenden
Unterstiitzungsleistungen starker iiber
konkret zu benennende Arbeitsschutz-
aufgaben zu definieren. Die hierbei zu be-
trachtenden Aufgabenfelder sind sowohl
fiir die Grundbetreuung als auch fiir den
betriebsspezifischen Teil im rechtsver-
bindlichen Teil der Vorschrift aufgefiihrt.
Die Anwendung der Vorschrift macht es
demnach erforderlich, dass sich Betriebe,
Verwaltungen und Bildungseinrichtungen
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bei der Ermittlung und Aufteilung des Be-
treuungsumfangs mit diesen inhaltlichen
Aspekten befassen. Diese Vorgehenswei-
se erfordert vor allem bei der erstmaligen
Anwendung der reformierten Vorschrift
eine intensive Auseinandersetzung mit
den in den Aufgabenkatalogen beschrie-
benen Arbeitsschutzmafinahmen.

Die betriebliche Gefdhrdungsbeurteilung
spielt bei der Leistungsermittlung fiir Si-
cherheitsfachkrifte und Betriebsirzte eine
zentrale Rolle. Dies war von allen Betei-
ligten bewusst gewollt, besonders vor
dem Hintergrund der immer noch nicht
zufrieden stellenden Anwendung dieses
Praventionsinstruments nach 15 Jahren (1)
Arbeitsschutzgesetz. Die Bedeutung der
Gefdhrdungsbeurteilung kommt auch
durch die ersten Erfahrungen mit der
Anwendung der DGUV Vorschrift 2 zum
Ausdruck: Wer namlich bisher schon die
Gefahrdungsbeurteilung in geeigneter
Qualitat eingefiihrt und dokumentiert
hat, tut sich nachgewiesenermafien nicht
schwer, daraus die Beratungsleistungen
fiir die Erfiillung des ASiG und der DGUV
Vorschrift 2 abzuleiten. Deshalb ist es
auch nicht verwunderlich, dass die Um-
stellung auf die neue Vorgehensweise dort
als zu kompliziert und aufwandig emp-
funden wird, wo erst noch die seit Jahren
gesetzlich vorgeschriebene Gefdhrdungs-
beurteilung nachgeholt werden muss,
das heif3t die Ermittlung von Gefahrdun-
gen und Belastungen der Beschéftigten
sowie die Ableitung und Umsetzung der
erforderlichen Arbeitsschutzmafinahmen.

Die erstmalige Ermittlung von Betreu-
ungsinhalten und -umfang gemafl DGUV
Vorschrift 2 ist eine durchaus anspruchs-
volle Aufgabe, die aber zu einer erheb-
lichen Qualitdtssteigerung der Betreu-
ungsleistungen beitragen wird. Dariiber
hinaus wird eine hohe Transparenz der
Betreuungsleistungen fiir alle Beteiligten
erzeugt. Unternehmer wissen, welche Un-
terstiitzungsleistungen sie von Betriebs-
drzten und Fachkréfte erwarten konnen.
Die betrieblichen Interessenvertretungen
haben die Méglichkeit, {iber ihre Mitbe-
stimmungsrechte bei der Festlegung der
Betreuungsleistungen mitzuwirken. Be-
triebsarzte und Fachkrifte konnen sich
besser an den zeitgemaf3 konkretisierten

Aufgaben orientieren. Das bedingt aber,
dass sich sowohl die in Betrieben und Ver-
waltungen angestellten Betriebsadrzte und
Fachkrafte als auch externe Dienstleister
auf die Erfiillung der Aufgaben gemaf
DGUV Vorschrift 2 einstellen.

Betriebsarzte und Sicherheitsfachkrafte
miissen verstarkt aufeinander zugehen.
Dies ist eine seit 40 Jahren bestehende
Forderung des ASiG. In der Realitdt wird
aber nicht selten ein Nebeneinander der
beiden Akteure festgestellt. Die Aufgaben-
aufteilung ihrer Unterstiitzungsleistungen
soll den betrieblichen Realitdten entspre-
chen und inshesondere auch die vorhan-
denen Kompetenzen und Ressourcen be-
riicksichtigen. Einige kritische Stimmen
setzen an diesem Punkt an und wiinschen
sich eine fest vorgegebene Aufgabentei-
lung in der Vorschrift. Dies widersprache
aber dem modernen Arbeitsschutzgedan-
ken, der einem ganzheitlichen Ansatz
folgt und auf die betrieblich indizierte
Zusammenarbeit der Arzte und Fachkrifte
sowie weiterer Berater abstellt.

Letztlich werden auch die Aufsichtsbe-
amten der Arbeitsschutzverwaltungen
der Lander sowie die Aufsichtspersonen
der Unfallversicherungstréager tiber die
konkretisierten Aufgabenbeschreibun-
gen in die Lage versetzt, wahrend ihrer
Betriebsbesichtigungen die Erfiillung der
erforderlichen Betreuungsleistungen an-
zusprechen und zu iiberpriifen. Arbeits-
schutz findet im betrieblichen Alltag statt,
die Aufsichtspersonen kénnen nicht fla-
chendeckend tatig werden. Deshalb sind
die betrieblichen Akteure gefordert, die
Anwendung der Vorschriften nachhaltig
anzugehen.

Ausblick

Die Umsetzung des qualitativ hohen Be-
treuungsmodells bedarf in seiner Ein-
fiihrungsphase einer kontinuierlichen
Unterstiitzung. DGUV und Unfallversiche-
rungstrager haben deshalb eine Reihe von
Mafinahmen entwickelt, die im Beitrag
von Dr. Frank Bell in diesem Heft ndher
beschrieben werden. Die Anwendung der
Vorschrift wird sukzessive zu umfassen-
den Erfahrungen iiber die Chancen und
Risiken der Vorschrift fiihren. BMAS, Lan-
der und Unfallversicherungstrager wer-

den dariiber hinaus in den nachsten Jah-
ren die Anwendung der Vorschrift gezielt
evaluieren, um zu erkennen, ob die Vor-
schrift in der Flache angenommen wird
und zu der beabsichtigten Starkung des
Arbeitsschutzhandelns fiihrt oder ob ein
Nachsteuern erforderlich ist.

Weitere Beitrdge zum Thema

In den folgenden Beitrdgen werden erste
Erfahrungen in der Anwendung der Vor-
schrift jeweils aus Sicht der Sozialpartner,
des VDBW und des VDSI sowie eines Be-
triebes und einer Kommune beschrieben.
Die Beitrage enthalten wertvolle Hinweise
fiir die Weiterentwicklung der Thematik
DGUYV Vorschrift 2. @

Autoren

Foto: privat

Manfred Rentrop
Leiter der Abteilung Sicherheit
und Gesundheit der DGUV

E-Mail: manfred.rentrop@dguv.de

Foto: DGUV

Gerhard Strothotte
Leiter der Unterabteilung Betrieb-
licher Arbeitsschutz der DGUV
E-Mail: gerhard.strothotte@dguv.de
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Die DGUV Vorschrift 2 aus Sicht des VDSI

Mehr Konsequenz bei der
Durchsetzung ist notig

Die DGUV Vorschrift 2 hat die Betriebspraxis erreicht, ein Teil der Fachkrdfte fiir Arbeitssicherheit
bendtigt aber weiterhin Unterstiitzung bei der Umstellung. Ein Jahr nach Inkrafttreten der

neuen Unfallverhiitungsvorschrift zieht der Verband Deutscher Sicherheitsingenieure (VDSI) eine
erste Zwischenbilanz und fordert mehr Konsequenz bei der Durchsetzung.

Ein zukunftsorientiertes Regelwerk
steht zur Verfiigung...

Lange hat es gedauert, bis sich alle Wiin-
sche und Vorstellungen von Politik, Sozi-
alpartnern, Unfallversicherungstragern,
Arbeitsschutzbehérden und Fachverban-
den in einer neuen Unfallverhiitungsvor-
schrift wiederfanden, die den betrieb-
lichen Arbeits- und Gesundheitsschutz
verbessern sollte. Seit dem 1. Januar
2011 ist die DGUV Vorschrift 2 in Kraft. Sie
beriicksichtigt in ausgezeichneter Weise
die individuellen Belange und Anforde-
rungen der unterschiedlichsten Branchen,
Betriebe und Verwaltungen. Die harmo-
nisierte Vorschrift ist fiir alle anwendbar
und sie bereinigt Wettbewerbsverzerrun-
gen, die sich in der Vergangenheit aus ver-
schiedenen Vorschriften ergeben haben.

... packen wir es an!

Da die Vorschrift grundsitzlich keine
Ubergangsfristen vorsieht, ihre Umset-
zung in die Praxis aber Zeit benétigt, ei-
nigten sich alle Beteiligten darauf, das

Jahr 2011 zur Information, Beratung und
Unterstiitzung der Unternehmen und 6f-
fentlichen Betriebe zu nutzen.

In der Tat stellt die Umsetzung der neuen
Vorschrift fiir alle Beteiligten eine grof3e
Herausforderung dar. Wahrend in der Ver-
gangenheit Aufgaben und Einsatzzeiten
fiir die Fachkraft fiir Arbeitssicherheit und
den Betriebsarzt klar geregelt waren, miis-
sen heute {iber eine Grundeinsatzzeit hi-
naus gezielt betriebsspezifische Mafinah-
men zur Verbesserung des Arbeits- und
Gesundheitsschutzes entwickelt werden.
Heute schauen Fachkraft fiir Arbeitssi-
cherheit und Betriebsarzt zusammen auf
den arbeitsschutzrelevanten Bedarf in
ihrem Wirkungsbereich. Gemeinsam mit
dem Arbeitgeber und der Arbeitnehmer-
vertretung entscheiden sie, wer iiber die
Kompetenzen und Kapazitidten zur Besei-
tigung der erkannten Defizite verfiigt und
wie letztendlich ein Mehrwert fiir das Un-
ternehmen und dessen Beschéftigte er-
reicht werden kann.

schwécht die
betriebliche
Praventionsarbeit

22,6%

keine Auswirkungen
auf die betriebliche
Praventionsarbeit

starkt die betriebliche
Praventionsarbeit

47,3%

30,1%

... ist noch nicht
initiiert

... istinitiiert

... hat bereits begon-
nen

0 5

N=795

Abbildung 1: Wie beurteilen Sie die DGUV Vorschrift 2

insgesamt?

10 15 20 25 30 35 40 45 50

(Angaben in Prozent)

Einmischen erwiinscht

und notwendig

Bei der Ermittlung der Personalressource
fiir die erforderlichen Einsatzzeiten von
Fachkraft fiir Arbeitssicherheit und Be-
triebsarzt steht der innerbetriebliche Ab-
stimmungsprozess im Mittelpunkt. Dazu
muss die Unternehmenskultur auf den
Priifstand: Stimmen die Rahmenbedin-
gungen, um den Arbeits- und Gesund-
heitsschutz im Betrieb voranbringen zu
konnen? Hier wiinscht sich der Verband
Deutscher Sicherheitsingenieure (VDSI)
eine intensivere ,,Einmischung* aller Be-
teiligten im Betrieb.

Der seit Jahren sinkenden Zahl an Arbeits-
unfillen steht ein steiler Anstieg von Er-

19,1%

25,8%

Quelle: Liebchen+Liebchen GmbH

50,9%

0 10 20 30 40 50 60

N =795 (Angaben in Prozent)

Abbildung 2: Die Umsetzung der DGUV Vorschrift 2

(zu 100 fehlende Prozent = keine Antwort)
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5,6 %

2,2%

Quelle: Liebchen+Liebchen GmbH

@ Trdger der gesetzlichen
Unfallversicherung 57,9 %

@ Arbeitsschutzbehorde 2,2 %
Arbeitgeber 5,6 %
Arbeitnehmervertretung 1,2 %

® von keinem
(Selbststudium) 15%

@ Sonstige 4,2%
® VDSI 13,6 %
@® VDBW 0,3%

Abbildung 3: Wenn Sie Informationen, die Sie zur DGUV Vorschrift 2 erhalten
haben, bewerten: Von wem haben Sie die relevantesten Informationen erhalten?

(keine Mehrfachantworten moglich)

krankungen durch psychische Fehlbe-
lastungen gegendiiber, die wiederum auf
das Unfallgeschehen zuriickwirken. Die
Verbesserung der Arbeitsprozesse, des
Arbeitsumfeldes und des Miteinanders in
Betrieben und Verwaltungen ist die Her-
ausforderung der nichsten Jahre. Betrieb-
liche Entscheidungstrager wie auch Mitar-
beitervertretungen sind aufgefordert, sich
ihr zu stellen und den Paradigmenwech-
sel aktiv zu gestalten, den die neue Vor-
schrift mit sich bringt.

Fehlentwicklungen stoppen

Der VDSI befiirwortet den Grundgedan-
ken der DGUV Vorschrift 2, dass alle
betrieblichen Beteiligten gemeinsam die
Praventionsschwerpunkte am spezifi-
schen Bedarf ausrichten und vereinbaren.
Er unterstiitzt daher nicht die Uberlegun-
gen, betriebsspezifische Maf3inahmen in
offentlichen Betrieben und Verwaltungen
zukiinftig an Erfahrungswerte zu kniipf-
en und als pauschale Einsatzzeiten fiir
Fachkraft fiir Arbeitssicherheit und Be-
triebsarzt festzuschreiben. Der innovative
Ansatz der neuen Vorschrift wiirde so un-
terlaufen.

Zudem stellen einzelne Unfallkassen den
Betrieben frei, Teilzeitkrafte aus Kosten-
griinden nicht nur bei der alternativen
Betreuung, sondern auch bei der Regelbe-
treuung nur anteilig zu beriicksichtigen.
Der VDSI verweist hier auf die klare Rege-
lung durch die DGUV Vorschrift 2, nach

der Mafinahmen und Einsatzzeiten pro
Kopf zu ermitteln sind. Denn: Der Schutz
des Menschen ist nicht teilbar. Ferner
sieht der VDSI noch Regelungsbedarf fiir
Betriebe, die Leiharbeitnehmer beschéaf-
tigen. Gerade die unfalltrachtigen Leih-
arbeitsverhdltnisse erfordern eine Klar-
stellung der Einsatzzeiten von Fachkraft
fiir Arbeitssicherheit und Betriebsarzt,
sowohl fiir den verleihenden als auch
den entleihenden Betrieb. Hierbei sollten
auch die Arbeitnehmervertretungen ein-
bezogen werden.

Weiterhin kritisiert der VDSI, dass ein-
zelne Unfallkassen die neue Unfallver-
hiitungsvorschrift ein Jahr nach ihrem
Inkrafttreten immer noch nicht verab-
schiedet haben. Damit ist eine branchen-
iibergreifende Gleichbehandlung von Un-
ternehmen, 6ffentlichen Betrieben und
Verwaltungen nicht mehr sichergestellt.

Mitgliederbefragung:

Vorschrift hat Praxis erreicht,
weiterhin Handlungsbedarf

Eine positive Zwischenbilanz ldsst sich
aus den Ergebnissen einer reprasentativen
Mitgliederbefragung ziehen, die der VDSI
im Herbst 2011 durchgefiihrt hat: Danach
ist die neue Unfallverhiitungsvorschrift
in der Betriebspraxis angekommen. Die
Halfte aller befragten Fachkrifte fiir
Arbeitssicherheit fiihrt die sicherheits-
technische Betreuung bereits teilweise
oder ganz nach DGUV Vorschrift 2 durch.

Zwei Drittel fiihlen sich ausreichend infor-
miert und benétigen bei der Umsetzung
keine Unterstiitzung mehr. Die Mehrheit
der Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit mel-
det konstruktive Abstimmungsprozesse
zwischen allen Beteiligten zuriick.

Die Ergebnisse offenbaren aber auch
noch Handlungsbedarf fiir mehr Ver-
stindnis und Akzeptanz der Vorschrift:
20 Prozent aller befragten Fachkrifte fiir
Arbeitssicherheit hatten zum Erhebungs-
zeitpunkt die Umstellung noch nicht in
Angriff genommen. Ein Viertel duflerte
immer noch Informations- und Unter-
stiitzungsbedarf. Jeder Fiinfte bewertete
die neue Vorschrift als Schwachung der
betrieblichen Praventionsarbeit.

Die Befragungsergebnisse bestédrkten den
VDSI darin, 2012 die eigene Verbandsar-
beit auf eine noch intensivere und fla-
chendeckendere Unterstiitzung bei der
Umsetzung der DGUV Vorschrift 2 aus-
zurichten. Information und Hilfestellung
sind nach wie vor notwendig, damit die
neue Unfallverhiitungsvorschrift ihren
innovativen Ansatz entfalten und den
betrieblichen Arbeits- und Gesundheits-
schutz starken kann. Fachgerecht umge-
setzt, davon ist der VDSI iiberzeugt, ist
die DGUV Vorschrift 2 ein Gewinn sowohl
fiir die Betriebe als auch deren Beschaf-
tigten. @

Autor

Foto: VDSI

Dieter Arnold

Verband Deutscher Sicherheits-
ingenieure (VDSI), Vorstand/
Ressort Nationale Zusammenarbeit
E-Mail: d.arnold@vdsi.de
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Zwischenbilanz des VDBW zur DGUV Vorschrift 2

Es gibt noch einiges zu tun

Die reformierte Unfallverhiitungsvorschrift hat den Anspruch, den betrieblichen Arbeits-

und Gesundheitsschutz zu starken. Vor dem Hintergrund der gesellschaftlichen Veranderungen,
der demografischen Entwicklungen und der Sicherung der Beschaftigungsfahigkeit ist dies
eine Notwendigkeit, die der Verband Deutscher Betriebs- und Werké&rzte (VDBW) ausdriicklich

begriifit.

ie DGUV Vorschrift 2 ist neben
D den gesetzlichen Regelungen

des Arbeits- und Gesundheits-
schutzes seit einem Jahr die neue Ge-
schaftsgrundlage der betriebsarztlichen
Betreuung schlechthin. Vor allem die Re-
gelbetreuung fiir Betriebe mit mehr als
zehn Beschiftigten hat sich erheblich
verdandert durch die beiden neuen Kom-
ponenten der Grundbetreuung und der
betriebsspezifischen Betreuung. Wichtig
ist uns, dass arbeitsmedizinische Erfor-
dernisse realisiert werden und gleiche
Gefahrdungen eine gleichartige Betreu-
ung sicherstellen.

Individuelle Gefahrdungssituation
beriicksichtigen und betriebliche
Eigenverantwortung starken

Unser Berufsverband unterstiitzt es, die
Situation des Gesundheitsschutzes ein-
zelner Betriebe stédrker zu berticksichtigen
und die betriebliche Eigenverantwortung
auf der Basis der Ge-
fahrdungsbeurtei-
lung zu stiarken. Die
ehemals pauschal
einsatzzeitbasierte
und starre Betreu-
ung wird mit der re-
formierten Vorschrift durch eine bedarfs-
orientierte Betreuung abgeldst. Dies ist
Chance und Risiko zugleich. In einem kas-
kadenartigen und aufwandigen Verfahren
muss zundchst die individuelle Gefahr-
dungssituation fiir die entsprechende Be-
triebsart ermittelt werden, wobei teilweise
bereits beim Betriebsbegriff, der Mitarbei-
terzahl und der Einordnung anhand von
Wirtschaftszweige-Klassifikation Schwie-
rigkeiten bestehen.

,»Die hohe Komplexitdt lasst
das neue Regelwerk intrans-
parent erscheinen und iiber-
fordert viele Akteure.*

Problematische Regelung

der Betreuungszeiten

Die Neuregelung, wonach die Aufteilung
der Grundbetreuungszeiten auf den Be-
triebsarzt und die Fachkraft fiir Arbeitssi-
cherheit (Sifa) betriebsindividuell erfolgt,
klingt zunachst flexibel und verlockend.
Immerhin besteht ein Mitbestimmungs-
anspruch in den Betrieben und in diesem
Prozess sollen neben Betriebs-/Personal-
raten beide Expertengruppen des Arbeits-
und Gesundheitsschutzes in beratender
Funktion beteiligt sein. Die Untergrenze
der Betreuungszeit von 20 Prozent neh-
men einige Unternehmen leider vorschnell
fiir bare Miinze und wenden sie fiir die be-
triebsdrztliche Betreuung an. Ich bezweif-
le, dass dies nach objektiven Kriterien er-
folgt. Nach unserer Uberzeugung muss in
Abhéngigkeit von der betrieblichen Ge-
fahrdungssituation aber grundsétzlich ei-
ne Aufteilung von jeweils 50 Prozent in der
Grundbetreuung vorgesehen sein. Grund-
sdtzliche Konflikte
entstehen auch in
den Betrieben, in de-
nen die Sicherheits-
fachkraft als ange-
stellter Mitarbeiter
tatig ist und der Be-
triebsarzt von aufien kommt. Dies gilt fiir
eine grof3e Zahl — gerade mittlerer und mit-
telgrof3er Unternehmen. Als Berufsverband
sehen wir hier die Risiken und darin liegt
aus unserer Sicht ein zentraler Kritikpunkt
begriindet.

Auch bei der Bestimmung des betriebs-
spezifischen Teils der Betreuung sollen
die Betriebsdrzte und Fachkrafte fiir Ar-
beitssicherheit als Berater fungieren und

VDBW

Verband Deutscher
Betriebs- und Werksarzte e.V.

Berufsverband
Deutscher Arbeitsmediziner

helfen, den Bedarf zu identifizieren, zu
verifizieren und zu etatisieren. Ein kom-
plexes Feststellungsverfahren erfordert
aus heutiger Sicht ein erhebliches Maf}
an Aufwand, der nicht selten eingespart
wird: Aufgabenbereiche, Aufgabenfelder,
Ausl6se- und Aufwandskriterien finden
detaillierte Beriicksichtigung und sollen
anhand eines umfangreichen Leistungs-
katalogs ermittelt werden — eine grof3e
Chance, denn diese Investition lohnt sich.

Verfahrenskomplexitdt sorgt

fiir Verunsicherung

Die hohe Komplexitat ldsst das neue Re-
gelwerk intransparent erscheinen und
tiberfordert viele Akteure. Hier liegt aus
Sicht des VDBW eine grof3e Problema-
tik, die dazu fiihrt, dass zahlreiche Un-
ternehmen nach unserem Kenntnisstand
die DGUV Vorschrift 2 auch ein Jahr nach
Inkrafttreten noch nicht umgesetzt ha-
ben. Obwohl unser Verband bereits die
erkennbar schwierige Situation 2011 zum
Anlass nahm, allen Mitgliedern eine Ar-
beitshilfe in Form einer Sonderpublikati-
on zur Verfiigung zu stellen, und obwohl
inzwischen eine ganze Fiille an schriftli-
chen Ratgebern verfiigbar ist, sind langst
nicht alle Unklarheiten und Schwierigkei-
ten behoben.
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Anspruch versus Realitdt

Dass die Anwendungsproblematik in
deutlichem Widerspruch zu Ziel und
Anspruch der Reform steht, liegt auf
der Hand. Eine kleine Riickschau: Be-
reits vor Inkrafttreten der Reform mahn-
te der VDBW zusammen mit dem Ver-
band Deutscher Sicherheitsingenieure
(VDSI) und der Deutschen Gesellschaft
fiir Arbeitsmedizin und Umweltmedizin
(DGAUM) in einem Positionspapier die
Diskrepanz zwischen Anliegen und Re-
alitdt an. In unserer gemeinsamen Er-
klarung stellten wir auf Rechtsunsicher-
heiten ab, die infolge der Reformierung
moglicherweise zunehmen. Was wir als
problematisches Zukunftsszenario an-
mahnten, hat sich nun im betrieblichen
Alltag bestatigt. Wir haben sehr friih
die Bundesanstalt fiir Arbeitssicherheit
und Arbeitsmedizin dringend gebeten,
die neue Form des Arbeits- und Gesund-
heitsschutzes zeitnah wissenschaftlich
zu begleiten.

Wichtig ist, dass zum Ausgleich der Ba-
lance zwischen arbeitsmedizinischem
und sicherheitstechnischem Betreuungs-
umfang, inhaltlichen Schwerpunkte und
eingesetzten Ressourcen einschliefllich
der Verteilung zwischen den Fachdiszi-

plinen die externe Aufsicht und Kontrol-
le nicht weitgehend ausgehebelt werden
darf. Es ist in Ordnung, dass in den Be-
trieben selbst entschieden werden kann,
aber ohne das Pendant in Form einer
funktionierenden Aufsicht ist das Risi-
ko zu grof3, dass beim betrieblichen Ge-
sundheitsschutz gespart wird. Dass dies
branchen- und betriebsspezifisch unter-
schiedlich ausgeprégt ist, wissen alle
Akteure aus leidvoller Erfahrung. Zwin-
gend notwendig ist sowohl ein Konzept
fiir die Gewerbeaufsicht als auch fiir die
Praventionsdienste der Berufsgenossen-
schaften, wie die Einhaltung dieser neu-
en Vorschrift {iberpriift werden soll.

Aber es gibt auch positive Seiten zu zitie-
ren. Denn die Reform bietet ihrem Kern
und Anspruch nach durchaus Chancen:
So ldsst sich die Betreuungsqualitdt bei
einer entsprechenden ,,Einstellung“ al-
ler Beteiligten in der Tat erhGhen. Aller-
dings miissen dafiir aus Sicht des VDBW
die Berufsgenossenschaften noch besser
fiir eine Umsetzung werben, in der Uber-
gangszeit beraten und Verstéf3e konse-
quent beanstanden. Mit einer umfang-
reichen Nachwuchsforderung helfen wir
mit, dass geniigend qualifizierte Arztin-
nen und Arzte zur Verfiigung stehen.

< Die Ablosung der pauschal einsatzzeit-
basierten Betreuung durch eine bedarfs-
orientierte Betreuung ist fiir die Betriebs-
drzte Chance und Risiko zugleich.

Fazit

Der VDBW sieht besonders die Verteilung
in der Grundbetreuung zwischen den Be-
rufsgruppen Betriebsarzt und Fachkraft
fiir Arbeitssicherheit kritisch und wirbt fiir
Anderungen. Auch sollten die Vorschriften
einfacher und transparenter gestaltet wer-
den. Die Basisfaktoren der Vorschriften
sind teilweise retrospektiv und bilden da-
mit kiinftige Anforderungen nicht adaquat
ab. Konkret bedeutet das: Teilzeitbeschaf-
tigte erfordern in der Regel den gleichen ar-
beitsmedizinischen Betreuungsbedarf wie
Vollbeschaftigte, bezogen auf die Grundbe-
treuung. Deshalb sollte anstelle einer teil-
weise angewendeten Rechenformel von
Vollzeitdquivalenten ausschlief3lich die
Kopfzahl der Beschiftigten beriicksichtigt
werden. Eine wissenschaftliche Begleitung
der Umsetzung der DGUV Vorschrift 2 ist
dabei unerldsslich. Unternehmen brau-
chen des Weiteren Kriterien und Parame-
ter, um den Stand des Gesundheitsschut-
zes beurteilen zu konnen; dazu braucht es
mehr denn Management- und Qualitats-
sicherungssysteme. Zudem ist ein Uber-
wachungskonzept der Aufsichtsbehdrden
zwingend erforderlich. @
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Erfahrungen der Arbeitgeber mit der DGUV Vorschrift 2
Herausforderung fiir Unternehmen

Anfang 2011 ist die DGUV Vorschrift 2 ,,Betriebsarzte und Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit® in
Kraft getreten. Insbesondere fiir Unternehmen mit mehr als 50 Beschaftigten bringt die Reform
erhebliche Verdnderungen. Vorangegangen waren lange und teils schwierige Diskussionen.

usgangspunkt fiir die Reform der
A Regelbetreuung fiir Betriebe mit

mehr als 50 Beschiftigten war
ein Schreiben des Bundesarbeitsminis-
teriums aus dem Jahr 2005. Darin wurde
eine Vereinheitlichung und Modernisie-
rung der Regelbetreuung gefordert. Das
Ministerium kritisierte, dass gleicharti-
ge Betriebe, insbesondere im Bereich der
Verwaltung, ungleich behandelt wiirden,
die verschiedenen Regelungen zur be-
triebsarztlichen und sicherheitstechni-
schen Betreuung zu uniibersichtlich seien
und die Vorschrift aus Sicht des Vollzugs
nicht praktikabel sei. Ziel der Reform war
es daher, zum einen diesen Kritikpunkten
des Bundesarbeitsministeriums zu begeg-
nen. Zum anderen sollten mit der neuen
Regelbetreuung die Spielrdume der Be-
triebe zur Ausgestaltung der Betreuung

gestarkt werden. Grundansatz war dabei,
dass es — bei einer Betrachtung iiber alle
Branchen hinweg — nicht zu einer Erh6-
hung der Einsatzzeiten kommen sollte.

Erarbeitung der neuen

Vorschrift schwierig

Die Erarbeitung der Neukonzeption hat
sich als langwierig und schwierig er-
wiesen. Es mussten alle Unfallversi-
cherungstrager — gewerbliche Berufs-
genossenschaften sowie 6ffentliche
Unfallversicherungstrager — zu einer ge-
meinsam getragenen Konzeption finden.
Zudem mussten das Bundesarbeitsminis-
terium, das fiir die Genehmigung von Un-
fallverhiitungsvorschriften zustdndig ist,
und die Lander, mit denen hierbei ,,Be-
nehmen® herzustellen ist, mit ins Boot
geholt werden. Der Abstimmungsprozess

Foto: Shutterstock/Dmitriy Shironosov

2

\

endete erst Ende 2010 und damit wenige
Tage vor Inkrafttreten. Die Bundesvereini-
gung der Deutschen Arbeitgeberverban-
de (BDA) hat die Erarbeitung der Neukon-
zeption kritisch begleitet. Dabei ist darauf
hingewiesen worden, dass das neue Kon-
zept das Ziel der Reform, die Betreuung
der Betriebe iibersichtlicher und unbiiro-
kratischer zu gestalten, voraussichtlich
nicht erreichen wird. Im Gegenteil: Das
neue Konzept stellte sich als duf3erst kom-
plex dar und lief3 befiirchten, dass es fiir
die Arbeitgeber zu einem hohen zeitlichen
Aufwand bei der Festlegung der Betriebs-
betreuung fithren wiirde. Zudem lief3en
sich die Auswirkungen auf den Umfang
der Betriebsbetreuung nicht konkret ab-
schitzen. Aufgrund des umfassenden — in
Teilen nicht durch das Arbeitssicherheits-
gesetz gedeckten — Aufgabenkatalogs,
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fehlender Degressionsmoglichkeiten so-
wie des Wegfalls einer separaten Bewer-
tung von kaufménnischen/verwaltenden
Tatigkeiten stand zu befiirchten, dass der
Betreuungsumfang und damit die Kosten
fiir die Unternehmen wachsen.

Jahr 2011 war Ubergangsphase
Anfang 2011 ist die neue Vorschrift bei
den meisten Unfallversicherungstra-
gern in Kraft getreten. Da die Vorschrift
jedoch erst kurz vor ihrem Inkrafttreten
verabschiedet wurde, hatten die Unter-
nehmen nicht ausreichend Zeit, sich auf
die Neukonzeption einzustellen. Die BDA
hat sich daher nachdriicklich dafiir ein-
gesetzt, dass die ,,Scharfschaltung“ der
Vorschrift nicht zum 1. Januar 2011 er-
folgt, sondern ein ,weicher” Ubergang
gefunden wird. Daraufhin hat die Natio-
nale Arbeitsschutzkonferenz einen dahin-
gehenden Beschluss gefasst, dass die Auf-
sichtsdienste der Berufsgenossenschaften
und Unfallkassen 2011 ihren Tatigkeits-
schwerpunkt auf die Beratung und Unter-
stiitzung der Betriebe bei der Umsetzung
legen. Sprich, die Unternehmen mussten
im Jahr 2011 noch keine Sanktionen bei
,Nicht-Umsetzung* befiirchten.

Chancen und Risiken der neuen
Regelbetreuung

Dennoch wurde selbstverstandlich mit
der Umsetzung begonnen, wobei der
Umsetzungsgrad je nach Branche und
Betriebsgrof3e unterschiedlich ist. Fest-
zustellen ist jedoch, dass die Umstellung
den betrieblichen Akteuren erhebliche
Schwierigkeiten bereitet. Nach den bishe-
rigen Erfahrungen bietet die Neukonzep-
tion eine Reihe von Chancen. Die Risiken
sind jedoch mindestens ebenso grof3. Po-
sitiv bewertet wird, dass die Abkehr von
verordneten Einsatzzeiten mehr Flexibi-
litat und gréfBere Spielrdume fiir die be-
triebliche Ausgestaltung der Betreuung
ermoglicht. Durch das notwendige ,,Aus-

»Festzustellen ist jedoch, dass die Umstellung auf die
DGUV Vorschrift 2 den betrieblichen Akteuren erhebliche

Schwierigkeiten bereitet.“

handeln“ des Betreuungsumfangs férdert
die Neuregelung die Kommunikation der
betrieblichen Akteure iiber den Arbeits-
schutz und ,,verpflichtet” Betriebsarzte
und Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit zu
vermehrter Zusammenarbeit. Durch die
Leistungskataloge riicken die inhaltli-
chen Aspekte mehr in den Mittelpunkt.
Auf der anderen Seite ist die Neukonzep-
tion duflerst komplex und die Festlegung
des Betreuungsaufwandes fiihrt zu einem
hohen Zeit- und Ressourcenaufwand. Die
Abstimmungsprozesse zwischen den ver-
schiedenen betrieblichen Akteuren kén-
nen sehr umfangreich sein. Es entsteht
ein kompliziertes Beziehungsgeflecht
zwischen Arbeitgeber, Fachkraft fiir Ar-
beitssicherheit, Betriebsarzt und gegebe-
nenfalls Betriebsrat. Als dufderst proble-
matisch hat sich zudem erwiesen, dass
der Leistungskatalog fiir die betriebsspe-
zifische Betreuung neben den gesetzlich
verpflichtenden Aufgaben auch freiwillige
Themenkomplexe (zum Beispiel betrieb-
liche Gesundheitsforderung) anspricht.
Diese Vermengung fiihrt in der Praxis zu
grofler Verwirrung. Dass die in den An-
héangen 3 und 4 der Vorschriften genann-
ten Aufgabenfelder und Aufwandskrite-
rien nur eine unverbindliche Aufzdhlung
darstellen, ist in der Vorschrift nicht klar
genug dargestellt und wird auch in die Be-
triebe hinein nicht deutlich genug kom-
muniziert.

Evaluation von grof3er Bedeutung

Mit Verabschiedung der DGUV Vorschrift
2 wurde auch die Durchfiihrung einer
umfassenden Evaluation der Neukonzep-
tion beschlossen. Diese Evaluation wird —
dies belegen die bisherigen Erfahrungen
mit der Umsetzung — von grof3er Bedeu-
tung sein. Die Neukonzeption ist auf Herz
und Nieren zu priifen. Dabei ist vor allem
zu kldren, ob die neue Regelbetreuung
wirklich nicht zu einer Ausweitung des
Betreuungsumfangs gefiihrt hat. Weiter-

hin sind die Auswirkungen des Wegfalls
der Degression und der aufgehobenen
Unterscheidung zwischen Verwaltung
und Produktion bei der Eingruppierung
der Betriebe in eine Betreuungsklasse
genau zu beleuchten. Ebenfalls sind die
Praktikabilitdt und der Aufbau der Vor-
schrift — insbesondere mit Blick auf die
unverbindliche Auflistung der Aufgaben-
felder — genau unter die Lupe zu nehmen.
Mingel diirfen aber nicht nur festgestellt
- sondern miissen dann auch beseitigt
werden. Es ist sicherlich noch zu friih,
um ein abschlief3endes Urteil zur neuen
Regelbetreuung zu fillen. Klar ist jedoch,
dass sie die Unternehmen vor enorme
Herausforderungen stellt und die Um-
stellung noch einige Zeit erfordern wird.
Wichtig ist, dass die Unternehmen sich
weiter an ihre Berufsgenossenschaften
wenden kénnen und von dort praktikab-
le Umsetzungshilfen und Erlduterungen
zur Vorgehensweise erhalten. @
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Die IG Metall und die
DGUV Vorschrift 2

Betreuung
reloaded

Die neue DGUV Vorschrift 2
gilt seit mehr als einem Jahr.
Die Einfiihrung verlief in
weiten Teilen problemlos.
Allerdings gibt es noch Nach-
besserungsbedarf.

ie ersten Erfahrungen zeigen,
D dass die Umsetzung der Vor-

schrift zu einer neuen Aufmerk-
samkKkeit fiir den Arbeits- und Gesund-
heitsschutz im Allgemeinen und die
Arbeit der Fachkrafte und Betriebsarzte
im Besonderen fiihrt. Durch die aktive
Einbindung der Betriebsratsgremien bei
der Festlegung der Einsatzzeiten und de-
ren Schwerpunktsetzung ist es in vielen
Betrieben auch gelungen, die Arbeits-
beziehungen zwischen den ASiG-Akteu-
ren und der betrieblichen Interessenver-
tretung zu revitalisieren. Wahrend die
Grundbetreuung durch die Zuordnung zu
den Wirtschaftszweigen (WZ-Schliissel)
vorgegeben ist, muss die betriebsspezi-
fische Betreuungszeit vom Arbeitgeber
zusammen mit dem Betriebsarzt und der
Fachkraft fiir Arbeitssicherheit ermittelt
und vereinbart werden.

Der vorliegende Aufgabenkatalog in der
DGUYV Vorschrift 2 bietet dank seines
hohen Konkretisierungsgrades eine gute
Orientierung zur Ausfiillung der Einsatz-
zeit. Den Betrieben bleibt aber die Mog-
lichkeit, den Einsatz auf ihre spezifischen
Bediirfnisse hin auszurichten.

Fiir die Praxis stellen Regelungen, die um-
fangreiche betriebliche Ausgestaltungs-
moglichkeiten beinhalten, hohe Anfor-
derungen an die Akteure:
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Konkrete Vorgaben und Empfehlungen
konnen hierbei sowohl Orientierung als
auch Arbeitserleichterung bieten. So ha-
ben sich aus Sicht der IG Metall die Emp-
fehlungen der BG Holz und Metall zu Um-
fang und Aufteilung der Einsatzzeiten
bewahrt. Sie sind Konsens zwischen den
Sozialpartnern und bilden eine gute Basis
fiir die Festlegung der konkreten Einsatz-
zeiten. In zahlreichen Veranstaltungen
und Diskussionen hat sich gezeigt, dass
diese Vorgehensweise auf positive Reso-
nanz stof3t. Bietet sie doch eine Referenz
fiir die eigenen Uberlegungen. Letztlich
muss in Abwagung der betrieblichen Ver-
héltnisse und den in der Vorschrift fest-
gelegten Aufgaben entschieden werden,
in welchem Umfang die Einsatzzeiten zu
verteilen sind.

Defizite und Schwierigkeiten

mit der DGUV Vorschrift 2

Als Betrieb im Sinne der DGUV Vorschrift 2
wird eine geschlossene Einheit verstan-
den, die organisatorisch eigenstindig ist
und eine eigene Entscheidungsstruktur
besitzt. Einige findige Un-
ternehmer versuchen nun
ihre jeweiligen Verwaltun-
gen als separaten Betrieb
auszuweisen, um so die
vorgeschriebenen Einsatz-
zeiten zu senken. In die-
sem Zusammenhang ist es
wenig hilfreich, dass einzel-
ne Kommunen ihre Verwal-
tung in elf und mehr WZ-Schliissel auftei-
len und so den urspriinglichen Gedanken
der Vorschrift 2 unterlaufen. Sowohl die
Aufsichtsdienste als auch die Betriebsrate
tun gut daran, diesen Ausweichbewegun-
gen entgegenzusteuern.

Die Gewichtung der Zeitanteile zwischen
den Sicherheitsfachkraften und Be-
triebsdrzten war in der Entwicklung der
Vorschrift einer der heftig umstrittenen
Punkte. Das {iberrascht nicht, geht es
doch um Kompetenzen und wirtschaft-
liche Interessen. Die laufende Umset-
zungsphase der Vorschrift zeigt, dass ge-
rade diesem Aspekt in Unternehmen mit
mehreren Standorten oder Konzernen
hohe Bedeutung zukommt. Einzelne Ar-
beitgeber versuchen Arbeitszeitbruchtei-
le von Fachkréften fiir Arbeitssicherheit

aufzuaddieren und so ganze ,,Fachkraft-
Stellen” einzusparen. Hier racht sich, dass
es nicht gelungen ist, Mindesteinsatzzei-
ten je Fachkraft in der Vorschrift zu ver-
ankern. So bleibt es also Aufgabe der be-
trieblichen Interessenvertretung, darauf
zu achten, dass die einzelnen Akteure
auch genug Zeit haben, ihren Aufgaben
gerecht werden zu konnen.

Die Praxis in den Betrieben zeigt, dass
viele Fachkrifte und Betriebsdrzte ihre
Téatigkeit bisher wenig dokumentiert ha-
ben und es ihnen daher schwer fallt, Zeit-
ansatze fiir die Betreuungsaufgaben zu
beziffern. Die in der Vorschrift 2 festge-
schriebene Mitbestimmung des Betriebs-
rats kann hier zur Qualitatssicherung ge-
nutzt werden und verhindern, dass die
Zeitansdtze zu kurz bemessen werden.
Dennoch wirft diese Beobachtung Fra-
gen zum Selbstverstdndnis und Stellen-
wert der ASiG-Akteure im Betrieb auf.

Besonderes Augenmerk verdient der Ein-
satz von Leiharbeitnehmerinnen und
Leiharbeitnehmern. Die-
ser bildet eine konkrete
betriebsspezifische Anfor-
derung (Anlage 2, 3. Be-
triebsspezifischer Teil,
Punkt 1.5), die einen ho-
heren Beratungsbedarf
durch die Betriebsarzte
und Fachkrifte fiir Arbeits-
sicherheit begriindet. Ange-
sichts der deutlich h6heren Unfallgefahr
fiir ,,Neulinge® im Betrieb und in Anbe-
tracht des Rekordausmaf3es von iiber ei-
ner Million Leiharbeitnehmerinnen und
Leiharbeitnehmern sicher eine richtige
Entscheidung.

Im betrieblichen Alltag gibt es hdufig kei-
nen wahrnehmbaren Unterschied zwi-
schen Leiharbeitnehmern und Beschaf-
tigten im Rahmen von Werkvertrdagen.
Zeitweilig war daher angedacht, diejeni-
gen Beschiftigten mit in die Berechnungs-
grundlage aufzunehmen, die aufgrund ei-
nes Werkvertrages im Betrieb tétig sind.
Nur aus formaljuristischen Griinden wur-
de dies verworfen. Bei der Ausgestaltung
der betriebsspezifischen Einsatzzeiten
sollte allerdings auch diese Beschaftig-
tengruppe beriicksichtigt werden.

Erfreulicherweise sieht die Vorschrift die
Reduzierung von psychischen Fehlbelas-
tungen als eine Aufgabe der Betriebsarz-
te und Sicherheitsfachkrafte an. Hier
zeigen sich aber auch die Grenzen einer
einzelnen Unfallverhiitungsvorschrift:
Da es der Gesetzgeber bislang unterlas-
sen hat, konkretere Vorschriften zur Ver-
meidung psychischer Gefahrdungen zu
erlassen, fehlt es auch den ASiG-Akteu-
ren an konkreten Vorgaben. Wie in den
anderen Aufgabenfeldern des Arbeits-
und Gesundheitsschutzes iiblich, ware
auch hierzu eine entsprechende Arbeits-
schutzverordnung hilfreich. So kénnten
etwa die unterschiedlichen Arten von
psychischen Belastungsfaktoren kate-
gorisiert und Mafinahmen beschrieben
werden.

Fazit

Die DGUV Vorschrift 2 ist in den Betrie-
ben angekommen und stellt einen wesent-
lichen Fortschritt dar. Immanente Liicken
und Gestaltungsspielraume kénnen durch
die Mithbestimmung des Betriebsrates ge-
fiillt werden. Allerdings zeigt die DGUV
Vorschrift 2 auch, dass die strikte Verein-
heitlichung von Vorschriften Grenzen hat.
Es sollte daher bei kiinftigen Projekten —
wie etwa der DGUV Vorschrift 1 — wohl
iiberlegte Spielrdume fiir branchenspe-
zifische Losungen der einzelnen Unfall-
versicherungstrager geben. @
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DGUV Vorschrift 2 am Bayer-Standort Berlin

Gute Zusammenarbeit bewahrt sich

Die Umsetzung der DGUV Vorschrift 2 am Bayer-Standort Berlin verlief in konstruktiver Zu-
sammenarbeit zwischen den beteiligten Funktionen. Die Einsatzzeiten wurden mit einer
von allen Beteiligten akzeptierten Bandbreite festgelegt, um den Aufwand gering zu halten.

it der Umstellung der Ein-
satzzeitenberechnung fiir Si-
cherheitsfachkrafte und Be-

triebsdrzte nach der DGUV Vorschrift 2
begannen auch am Bayer-Standort in
Berlin mit rund 5.000 betreuten Mitarbei-
terinnen und Mitarbeitern Ende 2010 die
Diskussionen, wie man dies realisieren
kann. Der grof3e Umfang der Vorschrift,
vor allem der ausfiihrliche Anhang 4, 16s-
te zundchst Skepsis aus. Sowohl die neun
Sicherheitsfachkifte, die als Betriebsbe-
auftragte teilweise auch Umweltschutz-
aufgaben wahrnehmen, als auch die drei
Betriebsdrztinnen sahen hier viel zusatz-
liche Arbeit auf sich zukommen. Letzt-

endlich fiihrte die bis dahin sehr gute
und konstruktive Zusammenarbeit der
beiden Abteilungen dazu, dass sich die
Abteilungsleiter verabredeten und ihre
ersten Ideen austauschten. Standortleiter
und Betriebsrat waren zu diesem Zeit-
punkt informiert, aber noch nicht aktiv
eingebunden.

Aufteilung der Grundbetreuung

Beide Seiten wurden sich schnell einig,
dass die Grundbetreuung zu einem Drittel
den Betriebsarztinnen und zu zwei Drit-
teln den Sicherheitsfachkréaften zugerech-
net werden sollte. Entscheidende Voraus-
setzung fiir diese schnelle Entscheidung

BA%ER B aye‘r

war, dass sich die beiden Abteilungen
schon seit vielen Jahren verstandigt hat-
ten, wer wie bei Gefdhrdungsbeurteilun-
gen, Begehungen oder Beratungen einge-
bunden ist. Fiir die Stundenberechnung
wurde fiir den gesamten Standort der WZ-
Kode fiir die pharmazeutische Industrie
(21.1 und 21.2) sowie die Anzahl der Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter — als Vollzeit-
beschéftigte gerechnet — herangezogen.

Foto: Digitalstock/R. Galik
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Ein Jahr DGUV Vorschrift 2

Festlegung der betriebsspezifischen
Betreuung

Fiir die Ermittlung der betriebsspezifi-
schen Betreuung nahmen sich zunéchst
nur die beiden Leiter der Abteilungen den
Anhang 4 vor und schitzten nach bestem
Wissen ab, welche Aufgaben fiir ihre Ab-
teilung relevant sind und wie viele Stun-
den pro Jahr das bedeutet. Dabei war Klar,
dass dies kein ,,Wunschkonzert“ werden
wiirde, sondern dass die benétigten Ka-
pazitaten moglichst real ermittelt werden
miissen. Bei grofle-
ren Abweichungen
zu den bisherigen
Einsatzzeiten hatte
es sonst gute Griin-
de fiir die Diskussi-
on mit der Standort-
leitung geben miissen, warum die Welt
nach der neuen Vorschrift plotzlich ganz
anders aussehen soll. Im zweiten Schritt
wurden alle anderen Sicherheitsfachkraf-
te und Betriebsadrztinnen hinzugezogen.
Wihrend der jeweiligen Abteilungshbe-
sprechungen wurden der Anhang 4 noch
einmal Punkt fiir Punkt diskutiert und
die Einsatzzeiten erneut abgeschatzt, oh-
ne dass die vorherigen Schatzungen be-
kannt waren. Die Abteilungsleiter als Mo-
deratoren achteten darauf, dass in den
Diskussionen nicht um einzelne Stunden
gestritten wurde, sondern alle ihre Erfah-
rungen einbringen konnten und sich im
Endergebnis wiederfanden. Das jewei-
lige Resultat war mit einer Abweichung
von weniger als einem Prozent deckungs-
gleich mit der Schatzung der Abteilungs-
leiter. Damit standen die Einsatzzeiten ge-
mafl DGUV Vorschrift 2 fest.

Realisierung der neu berechneten
Kapazitdten

Fiir die Sicherheitsfachkrifte bedeute-
ten die neuen Einsatzzeiten eine Erweite-
rung der Kapazitiat von 800 Stunden pro
Jahr, das entspricht einer Erh6hung von
10.720 auf 11.520 Stunden. Die Realisie-
rung dieses Ergebnisses wurde durch die
verdanderte Situation am Standort leicht
moglich, ohne dass zusétzliches Perso-
nal notwendig wurde. Durch Verlage-
rung von Betriebsteilen an andere Stand-
orte fallt der Standort Berlin seit kurzem
nicht mehr unter die St6rfallverordnung,

»ES wurde bewusst eine
Unschdrfe akzeptiert,

um den Diskussionsaufwand
in Grenzen zu halten.“

und auch Themen wie Immissions- und
Gewadsserschutz erfordern nicht mehr die
urspriingliche Kapazitdt. Somit konnten
die 800 Stunden aus dem Umweltschutz
in den Arbeitsschutz verschoben werden.

Fiir die Betriebsarztinnen blieb die be-
rechnete Kapazitat nahezu gleich, obwohl
aktuelle Themen wie Gesundheitsma-
nagement oder Betriebliches Wiederein-
gliederungsmanagement nun offiziell mit
betrachtet werden mussten. Im Gegen-
zug wird durch den
Abbau von Leistun-
gen, die nicht zum
Kerngeschift geho-
ren, ein Ausgleich
geschaffen: Nicht in
der Vorschrift 2 ge-
nannte Arbeitsgebiete werden von exter-
nen Honorardrzten abgedeckt.

Abstimmung mit dem Betriebsrat
und der Standortleitung

Die von Sicherheitsfachkraften und Be-
triebsdrztinnen ermittelten Ergebnisse
wurden in einer Tabelle zusammenge-
fasst. Dort sind die Kapitel des Anhanges
4, die jeweils notwendigen Kapazitdten
und kurze Erlduterungen gelistet. Diese
Tabelle ist Bestandteil einer schriftlichen
Vereinbarung, die von dem Standortlei-
ter, dem Betriebsratsvorsitzenden, der
leitenden Betriebsdrztin und der leiten-
den Sicherheitsfachkraft unterzeichnet
wurden. Hier ist auch festgelegt, dass die
Einsatzzeiten jahrlich zu tiberpriifen und
gegebenenfalls an die betrieblichen Um-
stande anzupassen sind.

Fazit

Bei der Umsetzung der DGUV Vorschrift 2
hat sich die langjdhrige gute Zusam-
menarbeit der Betriebsdrzte und Sicher-
heitsfachkrafte am Bayer-Standort Berlin
bewdhrt. In einem zielgerichteten Abstim-
mungsprozess wurden die Grund- und be-
triebsspezifische Betreuung abgeschatzt.
Dabei wurde bewusst eine Unscharfe ak-
zeptiert, um den Diskussionsaufwand in
Grenzen zu halten. Zudem ist an einem
Standort mit rund 5.000 Mitarbeitern ei-
ne gewisse Flexibilitdt notwendig, um
sich auf stindig neue Anforderungen
einstellen zu konnen. Die Ergebnisse lie-

gen fiir die Sicherheitsfachkrifte und Be-
triebsarzte erwartungsgemaf in dersel-
ben Gréflenordnung wie nach der alten
Berechnungsmethode gemaf3 BGV A2, da
sich samtliche Tatigkeiten in der Grund-
betreuung sowie im Anhang 4 fiir den be-
triebsspezifischen Teil wiederfinden.

Bei einem Erfahrungsaustausch mit an-
deren, kleineren Bayer-Standorten stell-
te sich heraus, dass dieser pragmatische
Ansatz zwar grundsdtzlich Anwendung
finden kann, die Abstimmung sich aber
deutlich erschwert, weil kein eigener
Betriebsarzt vorhanden ist. Die exter-
nen Kapazitdten sind teilweise weniger
eingebunden und konzentrieren sich
hauptsachlich auf die Durchfiihrung von
Vorsorgeuntersuchungen. Somit ist es
stellenweise schwierig, den Mindestanteil
an der Grundbetreuung von 20 Prozent zu
rechtfertigen. Hier ist es unerldsslich, ei-
nen genauen, an die DGUV Vorschrift 2
angepassten Anforderungskatalog in die
vertraglichen Vereinbarungen aufzuneh-
men.

Insgesamt wird die neue Vorschrift bei
Bayer HealthCare positiv bewertet, denn
sie richtet die Einsatzzeiten an konkreten
Aufgaben und Tatigkeiten aus und for-
dert so den inhaltlichen Dialog zwischen
Fachkréften, Arbeitsmedizinern und Ge-
schéaftsleitungen. @
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DGUV Vorschrift 2 in Markgréningen

Erste Erfahrungen aus Sicht

einer Kommune

Markgroningen

Die Stadt Markgroningen hat in den Jahren 2010 und 2011 die DGUV Vorschrift 2 zusammen mit
Systemkonzept Kéln, der Unfallkasse Baden-Wiirttemberg (UKBW) und dem Personalrat in einem
Pilotprojekt als bundesweit erste Kommune umgesetzt. Die gesammelten Erfahrungen werden

nachstehend dargestellt.

ie Stadt Markgroningen (14.500
D Einwohner), vor den Toren Stutt-

garts im Kreis Ludwigsburg gele-
gen, ist in drei Fachbereichen organisiert
und verwaltet neben drei Zweckverban-
den noch 31 Dienststellen (Schulen, di-
verse Betreuungseinrichtungen fiir Kinder
und Jugendliche, Veranstaltungsstétten,
Betriebshof mit Bauhof, Stadtgértne-
rei, Wasserwerk etc.). Insgesamt wer-
den rund 260 Beschiftigte betreut. Vom
Biirgermeister, der in Baden-Wiirttem-
berg Leiter der Verwaltung sowie Vor-
sitzender des Gemeinderats ist und der
damit im Sinne der Arbeitsschutzvor-
schriften die Arbeitgeberverantwortung
tragt, wurde das Fachgebiet Personal/
Organisation mit der Umsetzung der
DGUV Vorschrift 2 organisatorisch betraut
und mit den entsprechenden Befugnissen
ausgestattet. Es hat sich als gut gezeigt,
dass der Prozess dabei von einem Verant-
wortlichen mit den notwendigen Kompe-
tenzen gesteuert, aber auch vorangetrie-
ben wird.

Was hat die neue Vorschrift in
Markgroningen bewirkt?

Als Pilotkommune hatte die Stadt Mark-
groningen den Vorteil, dass man sich mit
allen offenen Fragen an die Mitarbeiter
der UKBW und von Systemkonzept Kéln
wenden konnte, die immer hilfreiche An-
sprechpartner waren. Das hat die Um-
setzung der Vorschrift stark erleichtert.
Auch bei den Sicherheitsfachkriften und
Betriebsarzten ist das Thema zwischen-
zeitlich gut prasent. Hier hatte es aus
Sicht der Stadt zundchst noch an Erfah-
rung und Kenntnissen gefehlt, was aber

aufgrund der Komplexitdt der Vorschrift
nachvollziehbar ist.

Anders als bei Wirtschaftsbetrieben hat
die Stadt Markgréningen als Kommune
nicht nur einen ,,Wirtschaftszweigschliis-
sel“ — dies ergibt sich aus den vielen un-
terschiedlichen Dienststellen. In Markgro-
ningen werden deshalb 13 ,,WZ-Schliissel“
angewandst. Die friihe Beteiligung des Per-
sonalrats erleichterte die anschlielende
Mitbestimmung nach den Vorschriften
des Landespersonalvertretungsgesetzes
Baden-Wiirttemberg.
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Das 1440/1441 erbaute Fachwerkrathaus der Stadt Markgroningen

Wichtig war auch eine rechtzeitige Infor-
mation der Fiihrungskrafte und der Mit-
arbeiter, die iiber das stadtische Intranet
und bei der jahrlichen Personalversamm-
lung erfolgte. Ebenso wird das Thema im-
mer wieder in der Mitarbeiterzeitschrift
behandelt.

Anfang Mai 2011 wurde eine Schulung al-
ler Fiihrungskrafte der Stadt iiber Pflich-
ten im Arbeitsschutz durch die Unfall-
kasse Baden-Wiirttemberg durchgefiihrt.
Daraus resultierend erfolgte die Priifung
und Uberarbeitung der vorhandenen Ge-

Foto: Stadt Markgroningen
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fahrdungsbeurteilungen und Unterwei-
sungen sowie weiterer Arbeitsauftrage
zum Thema Arbeitssicherheit. Der Biirger-
meister erteilte zudem einen schriftlichen
Hinweis an alle Fiihrungskrafte zu den
Erfordernissen und der jeweiligen Ver-
antwortlichkeit fiir den Bereich ,,Arbeits-
sicherheit“. Alle Mitarbeiter wurden des
Weiteren im Herbst 2011 mit einem Frage-
bogen zu Gefdhrdungen und Problemen
an ihrem Arbeitsplatz befragt. Anschlie-
end wurden die benannten Sachverhal-
te beseitigt oder Lésungsmoglichkeiten
erarbeitet.

Das Thema Arbeitssicherheit muss aber
auch im Nachgang stindig ,,prasent” ge-
halten werden — deshalb fand eine Refle-
xion der Schulung der Fiihrungskrafte
und der daraus ergangenen Arbeitsauf-
trage in einem Fiihrungskrafteforum im
November 2011 statt. Dieser Termin soll
kiinftig jahrlich im Herbst mit allen Fiih-
rungskraften der Kernverwaltung wieder-
holt werden; diesen sind auch die Dienst-
stellen unterstellt.

Nach dem ,,Start“ gab es bereits mehrere
Treffen und Absprachen zwischen Sicher-
heitsfachkraft und Betriebsarzt. Erste
Mafinahmen wurden schon zusammen
umgesetzt.

Ein Jahr DGUV Vorschrift 2

< Die Bartholomauskirche der
Stadt Markgroningen mit ihren
beiden Tiirmen

Fiir das Jahr 2012 wurde die sicherheits-
technische und die arbeitsmedizinische
Betreuung neu &ffentlich ausgeschrieben
und es sind Vertrage mit neuen Partnern
geschlossen worden. Die standige Sensi-
bilisierung der Mitarbeiter und der ver-
schiedenen Berufsgruppen (Hausmeister-
seminar, Bauhofseminar etc.) soll auch in
Zukunft fortgefiihrt werden.

Vorteile der neuen Vorschrift

Bei der Stadt Markgroningen wurde durch
die neue Vorschrift die Organisation des
Arbeitsschutzes grundlegend iiberdacht
und der Gemeinderat hat ab dem Jahr
2012 die dafiir erforderlichen notwendi-
gen Stellenanteile zusitzlich bewilligt. Es
ergeben sich aus Sicht der Stadt beziiglich
der Vorschrift folgende Vorteile:

e Mehr Transparenz durch klare Leis-
tungsbeschreibungen. Die Stadt erhalt
nun von der Sicherheitsfachkraft und
dem Betriebsarzt jeweils ,,Lieferschei-
ne“. Diese dienen beiden Seiten als kla-
rer Nachweis.

e Die Arbeitssicherheit ist nun ,,fassba-
rer”, weil die spezifischen Belange klar
bertiicksichtigt werden.

e Die in der Vorschrift enthaltenen Auf-
gaben- und Leistungskataloge sind eine
hilfreiche Unterstiitzung bei der Erfiil-
lung der Anforderungen und der Be-
darfsermittlung.

e Esist nun klar benannt, was im laufen-
den Jahr in Bezug auf Arbeitssicherheit
und Arbeitsschutz angegangen wird.

 Uberhaupt ist zu beobachten: Bewusst-
seinshildung iiber die Wichtigkeit der
Arbeitssicherheit in allen Dienststellen
(bei Mitarbeitern und Fiihrungskraf-
ten) — es kamen und kommen verstarkt
Nachfragen.

e Der Umsetzungsstand der DGUV Vor-
schrift 2 ist nun auch immer ein Tages-
ordnungspunkt bei den Sitzungen des
Arbeitssicherheitsausschusses. So kann
der jeweilige Umsetzungsstand zeitnah
besprochen werden.

Fazit aus Sicht der Stadt
Markgroningen

Die DGUV Vorschrift 2 tragt den von 6f-
fentlichen Verwaltungen immer wieder
gedufBerten Wiinschen Rechnung, die Be-
treuung am tatsédchlichen Bedarf festzuma-
chen und nicht mehr wie seither pauschal
zu regeln. Hilfreich wéare eine software-
technische Unterstiitzung der DGUV
Vorschrift 2. Diese ist aber angedacht und
kann sicherlich zu einer einfacheren Um-
setzung der Vorschrift beitragen.

Die DGUV-Vorschrift 2 hat der Stadt Mark-
groningen die Arbeit erleichtert, da sie fiir
klare Absprachen, Zustdndigkeiten, Nach-
weise und Verantwortlichkeiten sorgt. Im
Bereich ,,Arbeitssicherheit/-schutz“ hat
eine weitere Sensibilisierung in die rich-
tige Richtung stattgefunden. @
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DGUV Vorschrift 2

Praktische Hilfe zur Anwendung

Mit dem Inkrafttreten der DGUV Vorschrift 2 am 1. Januar 2011 hat ein Paradigmenwechsel der

betriebsdrztlichen und sicherheitstechnischen Regelbetreuung der Betriebe, Verwaltungen und
Bildungseinrichtungen mit mehr als zehn Beschaftigten stattgefunden. Um die Akteure bei der
Anwendung der DGUV Vorschrift 2 zu unterstiitzen, haben DGUV und Unfallversicherungstrager
umfangreiche Unterstiitzungsmainahmen entwickelt.

ie Aufsichtsdienste der Unfallver-
D sicherungstrager und der Lander

haben im Jahr 2011 die praxisge-
rechte Umsetzung der DGUV Vorschrift 2
in den Betrieben, Verwaltungen und Bil-
dungseinrichtungen nachhaltig unter-
stiitzt, indem sie den Schwerpunkt auf
die Beratung und Unterstiitzung beim
Ubergang zu den Neuregelungen leg-
ten. Dieses Vorgehen hatte die Nationa-
le Arbeitsschutzkonferenz (NAK) in ihrer
Sitzung im November 2010 einstimmig
beschlossen. Weiterhin konnten bun-
desweit in zahlreichen Fachveranstal-
tungen/QualifizierungsmafSnahmen, die
von Unfallversicherungstragern und der
DGUYV initiiert wurden, sich die betriebli-
chen Arbeitsschutzakteure iiber die neuen
Regelungen informieren und erste Erfah-
rungen mit der Anwendung der Vorschrift
austauschen. Vertreter der DGUV waren
in etlichen Fachveranstaltungen als Re-
ferenten tétig, die zum Beispiel von Be-
rufsgenossenschaften, Unfallkassen, So-
zialpartnern, Berufsverbdanden (VDSI,
VDBW), von Betrieben (dann gemeinsam
mit dem zustindigen UV-Trdger) durchge-
fiihrt wurden.

Von der DGUV und den Unfallversiche-
rungstragern sind zahlreiche Handlungs-
hilfen zur Unterstiitzung der Betriebe bei
der Ermittlung und Vereinbarung der be-
triebsarztlichen und sicherheitstechni-
schen Betreuungserfordernisse entwickelt
worden, die grofitenteils auf den Internet-
seiten zum Herunterladen bereitgestellt
werden und teilweise als Printmedien be-
zogen werden kénnen.

Die von der DGUV entwickelten Handlungs-
hilfen stehen auf der Seite www.dguv.de

(Webcode: d106697) zum Herunterladen
und zur Anwendung bereit. Neben einem
online bearbeitbaren Programm zur Er-
mittlung des Betreuungsbedarfs bei der
Regelbetreuung der Betriebe mit mehr als
zehn Beschiftigten stehen Hintergrund-
erlduterungen zur Reform der betriebs-
drztlichen und sicherheitstechnischen
Betreuung, Antworten auf haufig gestell-
te Fragen und betriebliche Anwendungs-
beispiele zur Umsetzung der Vorschrift
zur Verfiigung.

Die Online-Handlungshilfe unterstiitzt
Betriebe, Verwaltungen und Bildungs-
einrichtungen bei der Ermittlung des Be-
treuungsbedarfs nach DGUV Vorschrift 2.
Diese Handlungshilfe ist ein umfassendes
Instrument

o fiir die erstmalige Ermittlung von Inhalt
und Umfang des Gesamtbetreuungsbe-
darfs (Grund- und betriebsspezifische
Betreuung),

o zur Fortschreibung des Betreuungsbe-
darfs (zum Beispiel bei betrieblichen
Veranderungen mit Einfluss auf die be-
triebsarztliche und sicherheitstechni-
sche Betreuung),

o zur systematischen und nachhaltigen
Steuerung der Betreuungsleistungen
iiber einen ldngeren Zeitraum und zur
Erfiillung der Dokumentations- und Be-
richterstattungspflichten.

Die Online-Handlungshilfe fiihrt den Nut-
zer systematisch durch die fiir die Ermitt-
lung der Betreuungsleistungen maf3gebli-
chen Aufgabenfelder der Grundbetreuung
sowie des betriebsspezifischen Teils der

< DGUV

Deutsche Gesetzliche
Unfallversicherung

Quelle: DGUV

DGUV Vorschr

und Fa

ifte fiir Arbeitssicherheit

Hintergrundinformation
fiir die Beratungspraxis

Betreuung und generiert somit entspre-
chend den Eingaben der Nutzer ein pass-
genaues Ergebnis des Betreuungsbedarfs.
Das Ergebnis kann einschlie3lich eines
Vordrucks zur Unterzeichnung der erfor-
derlichen Vereinbarung gespeichert und
ausgedruckt werden. Sie ist eng an den
Anspriichen der reformierten Vorschrift
ausgerichtet und unterscheidet sich so-
mit deutlich von sogenannten Einsatzzeit-
rechnern, die teilweise immer noch ange-
boten werden. Die Online-Handlungshilfe
kann von der Internetseite aus oder direkt
unter Angabe der Adresse http://hhvweb.
dguv.de gestartet werden.

Hintergriinde und Inhalte der Reform
werden in der Handlungshilfe ,,DGUV
Vorschrift 2 — Hintergrundinformationen
fiir die Beratungspraxis® ausfiihrlich be-
schrieben. Davon abgeleitet ist ein Flyer
zur Erstinformation der Betriebe entwi-
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Ein Jahr DGUV Vorschrift 2

Quelle: DGUV

Ermittlung des Inhalts
und Umfangs

| Betriebsspezifische Ermittlung im Betrieb;
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| Betreuung Basis: Leistungskatalog
Gesamtbetreuung
| Zeitvorgabe nach Betriebsart;
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Grundbetreuung | Aufgabenkatalog

Abbildung: Die Bausteine der neuen Regelbetreuung der Betriebe » 10 Beschaftigte

* Das Verhaltnis von Grundbetreuung und dem betriebsspezifischen Teil

der Betreuung ist je nach Betrieb variabel.

ckelt worden. Er enthilt Grundaussagen
zu den Betreuungsmodellen der DGUV
Vorschrift 2. Die ,,Hintergrundinformati-
onen fiir die Beratungspraxis“ wie auch
der Flyer stehen als Printmedien zur Ver-
fligung. Antworten zu haufig gestellte Fra-
gen zur Anwendung der DGUV Vorschrift
2 werden in einem FAQ-Katalog aufge-
fiihrt.

Die Handlungshilfe ,,Betriebliche Anwen-
dungsheispiele zur Umsetzung der DGUV
Vorschrift 2“ beschreibt die Umsetzung
der Regelbetreuung nach DGUV Vorschrift
2 fiir Betriebe mit mehr als zehn Beschaf-
tigten in fiinf Betrieben unterschiedli-
cher Gréf3e und Branchen sowie in einer
Kommune. Die Handlungshilfe zeigt an-
hand der sechs Beispiele auf, wie Betriebe
und 6ffentliche Einrichtungen vorgehen
konnen, um fiir sich zu dem jeweils spe-
zifisch erforderlichen Ergebnis zu kom-
men. Die Handlungshilfe bietet Orientie-
rung, welche Schritte fiir die Umsetzung
der Vorschrift erforderlich sind und wie
man sie konkret ausgestalten kann. Die in
den sechs Beispielen erzielten Ergebnis-
se sowie das Vorgehen sind betriebsspe-
zifisch und konnen nicht ohne weiteres
auf andere Betriebe {ibertragen werden.
Jedoch gibt die Handlungshilfe wertvolle
Anregungen zur Vorgehensweise fiir eine

erfolgreiche Anwendung der DGUV Vor-
schrift 2 und fasst die wesentlichen Er-
kenntnisse aus der Anwendung zusam-
men.

Ein interaktives Informationsmodul gibt
einen kompakten Uberblick iiber die In-
halte der DGUV Vorschrift 2 und liefert ei-
ne kurze Einfiihrung sowie eine Zusam-
menfassung der ,,Hintergrundinformation
fiir die Beratungspraxis“. Die Bearbei-
tungszeit des Moduls betragt ungefahr 45
Minuten.

Berufsgenossenschaften und Unfallkas-
sen haben auf die Bediirfnisse ihrer Mit-
gliedsbetriebe zugeschnitten zahlreiche
Handlungshilfen entwickelt (Praxishil-
fen, Checks, Fachinfoblatter, Fachinfor-
mationen, Broschiiren, FAQ-Kataloge,
Online-Tools), die auf den Internetseiten
der Unfallversicherungstrager teilweise
auch als Printmedien zur Verfiigung ge-
stellt werden. Dariiber hinaus stellen ei-
nige Unfallversicherungstrager tabella-
rische Ubersichten bereit. Diese stellen
die den Mitgliedsbetrieben bekannten
Bezeichnungen wie zum Beispiel Gewer-
bezweignummer und Gefahrtarifstelle
den WZ-Bezeichnungen aus der Klassifi-
kation der Wirtschaftszweige gemaf} An-
lage 2 Abschnitt 4 der DGUV Vorschrift 2

gegeniiber. Dies hilft den Anwendern der
DGUYV Vorschrift 2 beim Finden der fiir
den Betrieb richtigen Betreuungsgruppe.
Die Ubersichten stehen entweder in den
Anhidngen der DGUV Vorschrift 2 (zum
Beispiel bei der Berufsgenossenschaft
Nahrungsmittel und Gastgewerbe, Be-
rufsgenossenschaft fiir Gesundheitsdienst
und Wohlfahrtspflege) oder auf den Inter-
netseiten der Unfallversicherungstrager.

Die Handlungshilfen der DGUV und der
Unfallversicherungstrager, deren Ent-
wicklung mit der Einfithrung der DGUV
Vorschrift 2 vielfach nachgefragt waren,
konnen nun in der Praxis einen wichti-
gen Beitrag zur erfolgreichen Umsetzung
der Vorschrift leisten. Die Arbeitsschutz-
akteure im Betrieb, die Handlungshilfen
bereits genutzt haben, betrachten diese
als wichtige Werkzeuge zur Ermittlung des
Betreuungsbedarfs der betriebsadrztlichen
und sicherheitstechnischen Betreuung.
Die Resonanz aus der betrieblichen Pra-
xis wird dazu beitragen, die Handlungs-
hilfen entsprechend dem Bedarf weiter-
zuentwickeln. @

Autor

Foto: Privat

Dr. Frank Bell

Leiter der Referats Organisation
des betrieblichen Arbeitsschutzes
der DGUV

E-Mail: frank.bell@dguv.de
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Dies ist der Auftakt zu einer Serie, in der sich in den
kommenden Ausgaben des DGUV Forums die

15 Fachbereiche der DGUV vorstellen. Uber den Grund-
satz 401,,Fachbereiche und Sachgebiete der DGUV*
wurde in der Ausgabe 10/11 bereits ausfiihrlich
berichtet. Bis Ende des ersten Halbjahres 2012
werden nun alle Fachbereiche ihre Arbeit aufgenommen
haben. Wie gliedern sich die Fachbereiche? Welche
Kompetenzen biindeln sie? Welche Themen stehen

im Mittelpunkt? Diese und andere Fragen beantworten
die Fachbereiche in ihren Kurzvorstellungen.

Die Fachbereiche der DGUV stellen sich vor

Das Kompetenz-Netzwerk Pravention
wird neu gekniipft

rundlage der Arbeit der Fachbe-
G reiche ist der gesetzliche Praven-

tionsauftrag der gewerblichen
und offentlichen Unfallversicherungstra-
ger, das heifdt die Verhiitung von Arbeits-
und Wegeunfallen, Berufskrankheiten
und arbeitsbedingten Gesundheitsgefah-
ren sowie die Sicherstellung einer wirk-
samen Ersten Hilfe. Zur Unterstiitzung
dieses Praventionsauftrages richtet die
Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung
(DGUV) unter Wahrung der Selbstandig-
keit ihrer Mitglieder und deren gesetzli-
cher Aufgaben und Pflichten Fachberei-
che ein. Sie bilden als Einrichtungen der
DGUV das Kompetenz-Netzwerk Praven-
tion der DGUV. Thre Federfiihrung nimmt
in der Regel jeweils ein Unfallversiche-
rungstrager treuhdandisch wahr.

Zentrale Aufgabe der Fachbereiche ist
es, eine fiir alle Unfallversicherungstra-
ger verbindliche, einheitliche und gesi-
cherte Fachmeinung zu bilden und die
fachlichen Interessen aller Unfallversi-
cherungstrager zu vertreten. Dies ist be-
sonders wichtig bei Fragen zur Sicherheit
und Gesundheit, die fiir mehr als einen
Unfallversicherungstrager Bedeutung
haben. Die von den Fachbereichen ge-
troffenen Entscheidungen, insbesonde-

re die zu DGUV Vorschriften und Regeln
getroffenen Auslegungen und die von
ihnen durchgefiihrten Priifungen und
Zertifizierungen, werden von den Un-
fallversicherungstriagern anerkannt und
beachtet.

Die Fachbereiche mit ihren jeweiligen
Sachgebieten sind direkte Ansprechpart-
ner in Fragen der Prdavention innerhalb
ihres Zustandigkeitsbereiches fiir die Un-
fallversicherungstréager, staatliche Stel-
len, Hersteller sowie andere interessierte
Kreise. Fiir die Beratung und Unterstiit-
zung von Betrieben, Unternehmen, Ver-
sicherten und Betreibern von Einrichtun-
gen und Anlagen sind wie bisher stets
die zustdandigen Unfallversicherungstra-
ger erster Ansprechpartner.

Nach derzeitigem Stand werden sich das
Bundesministerium fiir Arbeit und Sozi-
ales (BMAS) sowie der Landerausschuss
fiir Arbeitsschutz und Sicherheitstechnik
(LASI) — anders als eigentlich angedacht
— zundchst nur in zwei der 15 Fachbe-
reiche engagieren. Dies ist bedauerlich,
da der Bund und die Lander damit an
einem wesentlichen Teil des kiinftigen
fachlichen Austausches im Arbeitsschutz
nicht beteiligt sind. Besonders im Sinne

der Gemeinsamen Deutschen Arbeits-
schutzstrategie (GDA) stehen die Tiiren
der Fachbereiche auch kiinftig weit of-
fen fiir ein noch intensiveres Engagement
von dieser Seite, das dem erfolgreichen
Start des Kompetenz-Netzwerks Praven-
tion und der GDA zusatzlichen Schwung
verliehe. ®

Autor
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Dr. Jochen Appt

Stellvertretender Leiter der Abteilung
Sicherheit und Gesundheit der DGUV
E-Mail: jochen.appt@dguv.de
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Die Fachbereiche der DGUV stellen sich vor

Bauwesen

Foto: A. Miiller (BG BAU)

Die Bauwirtschaft zahlt nach wie vor zu den Hochrisikobereichen der deutschen und europdischen
gewerblichen Wirtschaft. Wesentliche Griinde hierfiir sind unter anderem die sich standig andern-

den Arbeitsbedingungen auf den Baustellen, hdaufig wechselndes Personal und der wechselseitige
Einfluss der beteiligten Unternehmen im Bauprozess.

it der Konstituierung des Fach-
M bereichs Bauwesen der DGUV

wurden nicht nur die Aufga-
ben, sondern auch die fachlichen Kom-
petenzen der beiden friiheren Fach-
ausschiisse Bau und Tiefbau unter
Federfiihrung der Berufsgenossenschaft
der Bauwirtschaft gebiindelt, um die Be-
lange von Arbeitssicherheit und Gesund-
heitsschutz aller Beteiligten noch wir-
kungsvoller zu verkniipfen.

Uber die Gliederung in die Sachgebiete

» Hochbau,

» Tiefbau,

» Sanierung und Bauwerksunterhalt,

» Arbeiten und Sicherungsmafinahmen
im Bereich von Gleisen

wird das gesamte Spektrum der Bauwirt-
schaft und baunaher Dienstleistungen
nach fachlichen Gesichtspunkten zusam-
mengefasst. Die inhaltliche Bearbeitung
der oft sehr komplexen Fragestellungen in
den zugeordneten Themenfeldern — wie
zum Beispiel ,,Hebezeugbetrieb im Bau-
wesen”, ,,Hochgelegene Arbeitsplédtze und
Verkehrswege“ oder ,,Bauen mit Fertigtei-
len“ fiir das Sachgebiet Hochbau, ,,Baugru-
ben und Graben*, ,,Erd- und Straflenbau®
oder ,,Spezialtiefbau® fiir das Sachgebiet
Tiefbau sowie ,,Abbruch und Riickbau®,
»2Kampfmittelriaumung* und ,,Geb&dude-
reinigung® im Sachgebiet ,Sanierung
und Bauwerksunterhalt® — gewdhrleistet
fachlich fundierte Ergebnisse und ein ho-
hes Maf3 an Flexibilitét bei der Zuordnung

und Bearbeitung neuer Fragestellungen.
Im Sachgebiet ,,Arbeiten und Sicherungs-
mafinahmen im Bereich von Gleisen* wer-
den alle Fragestellungen zu diesen Themen
sowie zu Gleisbaumaschinen behandelt.

Die themenbezogene Arbeit in den Sach-
gebieten wird durch eine enge Vernet-
zung der Spezialisten des Fachbereichs
Bauwesen in nationalen und internati-
onalen Fachgremien zu Themen von Ar-
beitssicherheit und Gesundheitsschutz
ergidnzt. Eine besondere Bedeutung hier-
bei hat die Mitarbeit in den Ausschiissen
des Deutschen Instituts fiir Normung e. V.
(DIN), des European Committee for Stan-
dardization (CEN) und der International
Organization for Standardization (ISO). »
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Hier flief3en die Ergebnisse der Arbeit
im Fachbereich Bauwesen unmittel-
bar in die Normung ein und kommen
auf diesem Wege den Beschiftigten
zum Beispiel in Form sicherheitstech-
nisch und ergonomisch verbesserter
Arbeitsmittel zugute.

Eng mit der Normung verkniipft sind
die Beratung der Hersteller von Ar-
beitsmitteln und die sicherheitstech-
nische Priifung und Zertifizierung
durch die Priif- und Zertifizierungs-
stelle.

Einen weiteren Schwerpunkt der Arbeit
des Fachbereichs Bauwesen bildet die
Forschung mit dem Ziel, durch fort-
schrittliche Verfahren bekannte Un-
fallrisiken weiter zu reduzieren oder
sogar vollig auszuschlief3en. Beispiele
hierfiir aus der jliingsten Vergangenheit
sind die Entwicklung der Maschinen-
warnung fiir gleisgebundene Grof3ima-
schinen und das Projekt ,,Detectino®
zur dreidimensionalen Erkundung
erdverlegter Leitungen. Im Bereich
der Forschung werden in der Regel
geeignete Forschungsinstitute in die
Projektarbeit eingebunden oder auch
geeignete Projekte von Herstellern und
Forschungsinstituten fachlich unter-
stiitzt. ®

Autor
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Frank Werner
Stellvertretender Leiter des
Fachbereichs Bauwesen
Berufsgenossenschaft

der Bauwirtschaft (BG BAU)
E-Mail: frank.werner@bgbau.de

Die Fachbereiche der DGUV stellen sich vor

Verwaltung

Der Fachbereich Verwaltung beschaftigt sich in acht Sachgebieten
mit einem vielfdltigen Spektrum an Themen, mit ganz unter-
schiedlichen Aspekten der Arbeitssicherheit und des Gesund-
heitsschutzes. Er ist aus dem ehemaligen Fachausschuss
Verwaltung der Berufsgenossenschaften und der Fachgruppe
Verwaltung bei den Unfallkassen hervorgegangen. Die Feder-
fiihrung fiir den Fachbereich liegt bei der Verwaltungs-Berufs-

genossenschaft (VBG).

eben den urspriinglichen Sach-
N gebieten des Fachausschusses

Verwaltung arbeiten zwei Sach-
gebiete aus dem ehemaligen Fachaus-
schuss ,,Einwirkungen und arbeitsheding-
te Gesundheitsgefahren“ im Fachbereich
— es handelt sich um die Sachgebiete ,,Be-
leuchtung“ und ,,Jnnenraumklima“.

Ein ganz neues Sachgebiet im Fachbe-
reich ist das Sachgebiet ,,Barrierefreie
Arbeitsgestaltung®. Es hat sich zum Ziel
gesetzt, dass alle Menschen — auch Men-
schen mit korperlichen, geistig mentalen
Einschrankungen oder Einschrankungen
in ihren Sinneswahrnehmungen - gut an

ihren Arbeitspldtzen mit den Arbeitsmit-
teln tatig sein konnen und sie in ihrem Ar-
beitsumfeld zurechtkommen. Aktuell ist
das Sachgebiet fiir den DGUV-Aktionsplan
zur Umsetzung der UN-Konvention iiber
die Rechte von Menschen mit Behinde-
rungen aktiv.

Das Sachgebiet ,,Beleuchtung® ist fiir
ausreichendes und gutes Licht an allen
Arbeitspldtzen, ob innen oder auflen,
zustandig. Dabei geht es um Giitemerk-
male fiir das Tages- und Kunstlicht wie
Beleuchtungsniveau, Blendungsfreiheit,
Lichtfarbe und Farbwiedergabe. Ganz ak-
tuell werden diese Merkmale unter den
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Aspekten ,,Nichtvisuelle Wirkung von
Licht“ und ,,Einsatz neuester LED-Tech-
nologie“— auch hinsichtlich optimaler
Beleuchtung bei Schichtarbeit — durch-
leuchtet.

Das Sachgebiet ,,Biihnen und Studios* be-
trachtet praventiv die vielfaltigen Bedin-
gungen, unter denen bei Produktionen
fiir Film, Fernsehen und Theater gearbei-
tet wird. In den vergangenen Jahren sind
Auffiihrungen immer spektakuldrer ge-
worden und damit die Gefahrdungen im-
mer schwerer zu beherrschen. Haufig sind
hier auf den Einzelfall abgestimmte Be-
trachtungen und Beratungen notwendig.

In Deutschland gibt es rund 17 Millionen
Biiroarbeitspldtze, an denen fast die Halfte
aller Beschéftigten arbeitet. IThre Gesund-
heit hdngt auch von der sicheren und er-
gonomischen Gestaltung der Arbeitsmo-
bel, der Umgebungsbedingungen und
Biiroarbeitsmittel sowie Hard- und Soft-
ware ab. Dafiir ist das Sachgebiet ,,Biiro“
tatig. Es gibt in seinen Publikationen kon-
krete Hilfen vor allem zur Umsetzung der
Bildschirmarbeitsverordnung.

Nicht nur an Arbeitsplédtzen im Biiro, auch
an vielen anderen Arbeitsplédtzen in In-
nenrdumen soll moglichst ein behagliches
Klima vorherrschen. Darum kiimmert sich

SG Kassen
und Spielstitten

SG Beleuchtung

das Sachgebiet ,,Innenraumklima“. Aber
es lasst sich nicht immer vermeiden, dass
an bestimmten Arbeitspldtzen auch War-
me- und Kéltebelastungen auftreten (zum
Beispiel in Bickereien, in Kiihlhdusern).
Dass die Beanspruchungen fiir die betrof-
fenen Beschaftigten gering bleiben, ist
ebenfalls Aufgabe des Sachgebiets.

Ein Schwerpunktthema im Sachgebiet
»Kassen und Spielstdatten® ist, die Be-
schiftigten vor Uberfillen zu schiitzen.
Dafiir miissen Anforderungen festgelegt
werden, wie zum Beispiel Geldbestande
so zu sichern sind, dass dadurch der An-
reiz zu Uberfillen nachhaltig verringert
wird.

Im Bereich des Sachgebiets ,,Sicherungs-
dienstleistungen” liegt der Fokus beim
Schutz von Werten und Personen vor
Ubergriffen Dritter. Auch hier sind Anfor-
derungen an Technik und Personal fest-
zulegen, wie der Schutz der Versicherten
optimal realisiert werden kann.

Das Ziel des Sachgebiets ,,Zeitarbeit® ist
es, dafiir zu sorgen, dass Zeitarbeitneh-
mer so im Entleihunternehmen integriert
werden, dass sie nicht mehr als fest ange-
stellte Arbeitnehmer gefdahrdet sind. Dafiir
betrachtet das Sachgebiet den gesamten
Uberlassungsprozess in der Zeitarbeit. ®

SG Sicherungs-
dienstleistungen

Autorin

Sylke Neumann

Leiterin des Fachbereichs
Verwaltung bei der VBG

E-Mail: sylke.neumann@vbg.de

,Der Fachbereich Verwaltung
unterstiitzt und berat zu Fragen
der Pravention fiir ein breites
Spektrum an Arbeitspldtzen,
Branchen und iibergreifenden
Themen von der barrierefreien
Arbeitsgestaltung, iiber Be-
leuchtung, Biihnen und Stu-
dios, Biiro, Innenraumklima,
Kassen und Spielstatten,
Sicherungsdienstleistungen
bis hin zur Zeitarbeit.*

SG Zeitarbeit

SG Biuhnen und Studios
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Deutsche Regelung als Vo

rbild fiir Europa

Pravention von
Nadelstichverletzungen

Seit 2003 beschreitet die Rege

| BGR/TRBA 250 neue Wege in

der Pravention von Nadelstichverletzungen. Sie diente
auch einem Europdischen Sozialpartnerabkommen und einer

Europdischen Richtlinie als Vor
erletzungen an gebrauchten Ka-
niilen oder dhnlichen scharfen

U oder spitzen Instrumenten geho-
ren im Gesundheitswesen zu den haufigs-
ten Unfallereignissen. Noch immer kommt
es allein in Deutschland pro Jahr zu mehr

als 600.000 solcher Ereignisse, so schat-
zen Experten.

Oft werden sie als Bagatellverletzung wahr-
genommen,; leider fiihren sie aber in eini-
gen Fallen zu schwerwiegenden Infektio-
nen des Personals. Im Folgenden geben
wir einen Uberblick iiber Definition und
Bedeutung von Na-
delstichverletzungen
(NSV), Ubertragungs-
risiken, Unfallursa-
chen, Prédventions-
moglichkeiten und
rechtliche Aspekte.
Schlief3lich geben wir
einen Ausblick auf
mogliche Einfliisse
der EU-Richtlinie 2010/32 auf die in Uber-
arbeitung befindliche Biostoffverordnung.

wenn die Instr

kontaminiert s

Definition und Bedeutung von
Nadelstichverletzungen
Nadelstichverletzungen (NSV) sind Stich-,
Schnitt- oder Kratzverletzungen durch
stechende und schneidende Instrumen-
te, zum Beispiel Kaniilen, Lanzetten,
Skalpelle. Eine Infektionsgefahr geht
vor allem dann von ihnen aus, wenn sie
mit Blut, Kdrperfliissigkeiten oder Ge-
webe von Patienten kontaminiert sind.
Ein Infektionsrisiko liegt auch vor, wenn
die Wunde nicht blutet. Die Europdische
Agentur fiir Sicherheit und Gesundheits-

»Eine Infektionsgefahr durch
Nadelstichverletzungen
besteht insbesondere dann,

Blut, Korperfliissigkeiten
oder Gewebe von Patienten

bild.

schutz am Arbeitsplatz (EU-OSHA) in Bil-
bao schatzt, dass etwa 10 Prozent der Ar-
beitnehmer in der Europdischen Union
im Gesundheits- und Wohlfahrtssektor
beschiftigt sind, ein grofler Teil davon in
Krankenhdusern. Im Gesundheitsdienst
treten in Europa laut OSHA 30 bis 34 Pro-
zent mehr Arbeitsunfélle auf als in ande-
ren Branchen.

In Deutschland arbeiten knapp 800.000
Beschiftigte in Krankenhiusern (Stand
2007, Statistisches Bundesamt). Bei einer
von Experten haufig genannten Zahl von
0,8 Stichverletzun-
gen pro Mitarbeiter
und Jahr ergeben
sich rund 640.000
Nadelstichverlet-
zungen pro Jahr.
Hinzu kommen die
Verletzungen in der
ambulanten Versor-
gung. Nur ein Bruch-
teil der NSV gelangt erfahrungsgemafd zur
Meldung, zum Beispiel innerhalb der Ein-
richtung, oder zum Arzt. Kommt der ver-
letzte Mitarbeiter zum (Durchgangs-)Arzt,
wird dieser in der Regel den Immunstatus
erheben, das heifdt: vorhandene Impfun-
gen abfragen und eine Blutserologie auf
die typischen blutiibertragbaren Erreger
HIV, HBV, HCV vornehmen. Die Kosten
werden von den zustdndigen Unfallversi-
cherungstragern {ibernommen.

umente mit

ind. “

Infektionsrisiken

Verantwortlich fiir Infektionen nach NSV
sind blutiibertragbare Viren wie HI-Vi-
ren (HIV), Hepatitis B- und C-Viren (HBY,

I

60

Tlf:’fﬂ'f’[ I
50ml

40
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HCV). Ist vom behandelten Patienten eine
entsprechende Infektion bekannt, schat-

zen die Experten das Ubertragungsrisiko
bei NSV wie folgt ein:

« HIV: 0,5 Prozent
» HBV: 10 bis 33 Prozent
« HCV: 2,7 Prozent

Fiir die Ubertragung einer Infektion sind
nur wenige Erreger notig, bereits 50 Viren
reichen. Im Blut eines infektiésen Patien-
ten finden sich bei

« HBV 10° - 10¢ (maximal 10%)
Virus-Aquivalente in 1 ml Blut,

« HCV 10* - 10° Virus- Aquivalente
in 1 ml Blut,

« HIV 10° - 10¢ Virus-Aquivalente
in 1 ml Blut.
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Ein Nadelstich iibertrdgt in der Regel etwa
1 pl Blut, das heif3t die Grenze von 50 Er-
regern wird oft {iberschritten. Fiir die Pra-
xis bedeutet dies: Nicht sichtbare Mengen
Blut an einem Instrument kénnen fiir eine
Infektionsiibertragung ausreichend sein.

Da meist nicht bekannt ist, ob der zuvor
behandelte Patient Trager eines solchen
Virus ist, findet man in der Literatur keine
einheitlichen Angaben iiber das tatsdch-
liche Infektionsrisiko bei NSV.

Die im Gesundheitswesen hadufig anzutref-
fenden Arbeitsbedingungen wie Handeln
unter Zeitmangel, Personalmangel, aber
auch fehlerhafter Umgang mit Instrumen-
ten (nicht nur durch Berufsanfinger) oder

Uberblick iiber die Unfallursachen bei Nadelstichverletzungen

Stress
nachts
Notfall
Tatigkeiten in rdumlicher Enge
bei bekanntem Infektionsfall

Fehlerhafter Umgang mit spitzen und scharfen Instrumenten
Recapping = Zuriickstecken der Kaniile in die Hiilse
Abziehen und Entsorgen der Kaniile mit der Hand

Entsorgungsfehler

unzuldssige oder unvorschriftsméafiige Entsorgungsbehalter
zu wenig Behilter und Uberfiillung der vorhandenen

Fremdverschulden
unruhiger Patient

unaufmerksame Instrumenteniibergabe (zum Beispiel OP)

Technologiebedingt

Injizieren von Blut in oder Entnahme von Blut aus Blutkulturflaschen

bei Berufsanfangern oder Ungeiibten

Tatigkeiten an unruhigen Patienten spie-
geln sich in den Unfallursachen wider.

Eine Ubersicht gibt

Welche Berufsgruppen sind nun am meis-
ten von NSV betroffen? Naturgemaf3 ver-
letzen sich diejenigen, die hdufig mit
spitzen oder scharfen Instrumenten am
Patienten arbeiten auch am ehesten:
Pflegepersonal, Arzte, Rettungsdienst-
mitarbeiter, Laborpersonal. Aber auch
bei Funktionspersonal (MTA), Reinigungs-
kraften, Hilfspersonal und Praktikanten
sind NSV zu verzeichnen.

Die Pravention von NSV und gegebenen-
falls dadurch erfolgten Infektionen kann
in drei Schritte aufgeteilt werden:

Die Verletzungsgefahr ist zu
minimieren.

Die Infektionsgefahr ist zu minimieren.
Kommt es zu einer NSV, ist das
Erfordernis einer postexpositionellen
Prophylaxe zu priifen.

1. Verletzungsgefahr minimieren
In der vom Arbeitsschutzgesetz und der
Biostoffverordnung fiir Arbeitgeber vor-
geschriebenen Gefihrdungsbeurteilung
sind die Faktoren, die zu einer NSV fiih-
ren konnen, zu ermitteln und geeigne-
te Schutzmaf3inahmen zu treffen. Dazu
gehoren auch Faktoren wie Zeitmangel
und Hektik. Im Arbeitsschutz hat sich als
Rangfolge der Mafinahmen bewahrt: tech-
nische kommen vor organisatorischen
und diese vor personlichen Schutzmaf3-

nahmen.
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Deshalb finden seit etwa dem Jahr 2000 —
von den USA ausgehend — technische L6-
sungen Anwendung, die verhindern sol-
len, dass die Behandelnden sich an be-
nutzten Kaniilen stechen kénnen. Die
entsprechenden Instrumente sind mit
Sicherheitsvorrichtungen versehen, die
nach Gebrauch des Instrumentes die Spit-
ze der Kaniile abdecken. Dies kann auto-
matisch, zum Beispiel bei Blutabnahme-
lanzetten, oder durch Bedienung eines
Auslésemechanismus beziehungsweise
durch Uberschieben einer am Instrument
befindlichen Abdeckung geschehen.

Die im Herbst 2003 erschienene Regel
»Biologische Arbeitsstoffe im Gesund-
heitswesen und in der Wohlfahrtspflege*
(BGR/GUV-R/TRBA 250, im Folgenden
TRBA 250 genannt) forderte erstmals in
Deutschland den Einsatz solcher Instru-
mente, damals noch als ,,Soll“-Vorschrift.
Die TRBA 250 wurde in Kooperation des
damaligen Fachausschusses fiir Gesund-
heitsdienst und Wohlfahrtspflege der
DGUV mit dem Ausschuss fiir biologi-
sche Arbeitsstoffe (ABAS) entwickelt und
gerade in dem Punkt der ,,sicheren Instru-
mente* mehrfach aktualisiert, zuletzt im
Februar 2008.

Diese Regel stellt ihre Forderung recht dif-
ferenziert (siehe Auflistungen 2 und 3).
Instrumente mit Sicherheitsmechanismus
miissen ,,geeignet“ sein, das heifit, sie
miissen zundchst ihren eigentlichen Ein-
satzzweck am Patienten erfiillen konnen.
Auch darf durch den Sicherheitsmecha-
nismus keine zusétzliche Gefahrdung fiir
Patienten entstehen. Sind geeignete Ins-
trumente verfiigbar, ist ihr Einsatz vor al-
lem dann vorgeschrieben, wenn die Infek-
tionsrisiken besonders hoch erscheinen.’

2. Infektionsgefahr minimieren

Wird die Verletzungsgefahr verringert, ist
gleichzeitig auch die Infektionsgefahr ver-
ringert. Doch es gibt auch eine zusétzliche
Moglichkeit, Infektionen sicher zu verhii-
ten, ndmlich immer dann, wenn gegen
blutiibertagbare Erreger ein wirksamer
Impfstoff verfiighar ist. Der Riickgang der
berufsbedingten Hepatitis-B-Erkrankun-
gen in der letzten Dekade weist deutlich
auf den Erfolg der Schutzimpfung hin. Die
Verordnung iiber die arbeitsmedizinische
Vorsorge verlangt vom Arbeitgeber, den
Beschiftigten in medizinischen Einrich-
tungen bei der arbeitsmedizinischen Vor-
sorgeuntersuchung eine Impfung gegen
Hepatitis B anzubieten, wenn sie Tatig-

keiten ausiiben, bei denen es regelméafiig
und in grof3erem Umfang zu Kontakt mit
Korperfliissigkeiten, -ausscheidungen oder
-gewebe kommen kann. Leider sind gegen
Hepatitis-C-Viren und HIV noch keine
Impfstoffe verfiighar. Wenn von Patienten
bekannt ist, dass sie Trager dieser Infekti-
onserreger sind, kommt Mainahmen wie
dem Einsatz von Instrumenten mit Sicher-
heitsmechanismus deshalb eine besondere
Bedeutung zu.

3. Vorgehen nach einer NSV

Kommt es trotz aller Vorsichtsmafinahmen
zu einer NSV, ist die Wunde zu desinfizie-
ren beziehungsweise zu spiilen (TRBA 250,
Nr. 4.5.1). Die NSV ist der im Betrieb ver-
antwortlichen Stelle zu melden (TRBA 250,
Nr. 4.5.4), und die verletzte Person hat ei-
nen Arzt aufzusuchen. Er priift den Impf-
status, veranlasst Blutuntersuchungen
beim Verletzten und ggf. beim Indexpati-
enten und stellt den Bedarf fiir eine Post-
expositionsprophylaxe fest. Im Rahmen
des von der BAuA geforderten Projekts
»Sicherheit durch Training, Organisation
und Produktauswahl — STOP* wurde ei-
ne sogenannte MemoCard fiir die Kittel-
tasche entwickelt, auf der das Vorgehen
nach einer NSV skizziert ist.”

,Wenn von Patienten bekannt
ist, dass sie Trager von Hepa-
titis B-, C-Viren oder HIV sind,
kommt MaBnahmen wie dem
Einsatz von Instrumenten mit
Sicherheitsmechanismus eine
besondere Bedeutung zu.*
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Anforderung der TRBA 250
zum Einsatz von Instrumenten mit
eingebautem Sicherheitsmechanismus
(nach Nr. 4.2.4)

Spitze und scharfe Instrumente sind
durch geeignete sichere Arbeitsins-
trumente zu ersetzen, bei denen keine
oder eine geringere Gefahrvon Stich-
und Schnittverletzungen besteht:

bei Behandlung und Versorgung

von Patienten mit einer Infektion

mit Erregern der Risikogruppe 3,

3** oder 4,

bei Behandlung fremdgefahr-

dender Personen,

bei Tatigkeiten im Rettungsdienst

und in der Notfallaufnahme,

bei Tatigkeiten im Gefdngnis-

krankenhaus,

aber auch bei Tatigkeiten, bei

denen Korperfliissigkeiten in

infektionsrelevanter Menge

ibertragen werden kénnen, zum

Beispiel bei:

— Blutentnahmen,

— Punktionen zur Entnahme von
Korperflussigkeiten.

Zwischen 2003 und 2008 wurden die Be-
stimmungen der TRBA 250 beziiglich des
Einsatzes von Instrumenten mit eingebau-
tem Sicherheitsmechanismus aufgrund
der in der Praxis gesammelten Erfahrun-
gen mehrmals angepasst. Offenbar ist dies
so gut gelungen, dass die TRBA 250 Vor-
bild wurde fiir die Erstellung eines Sozi-
alpartnerabkommens der europdischen
Organisationen HOSPEEM (European
Hospital and Healthcare Employers Asso-
ciation) und EPSU (European Federation
of Public Service Unions). Vorausgegan-
gen war eine an die Kommission gerichte-
te Initiative des Europdischen Parlamen-
tes, das eine EU-Regelung zum Schutz der
Beschiftigten im Gesundheitswesen vor
NSV verlangte.

Weil die oben genannten zustdandigen eu-
ropaischen Sozialpartnerkommissionen

aber erkldrten, ein entsprechendes Ab-
kommen schlief3en zu wollen, bestand fiir
die Kommission aufgrund des Maastrich-
ter Vertrages zundchst eine Stillhaltever-
pflichtung. Nachdem das Sozialpartnerab-
kommen 2009 als ,,Rahmenvereinbarung®
trotz einiger Unkenrufe erfolgreich zu-
stande gekommen war, setzte die Kom-
mission das Abkommen in die EU-Richt-
linie 32/2010 um.

Die Richtlinie verpflichtet die Mitglied-
staaten, die Inhalte der Rahmenvereinba-
rung bis spatestens 13. Mai 2013 in natio-
nales Recht umzusetzen. In Deutschland
wird dies im Rahmen der Novellierung
der Biostoffverordnung und einer Uberar-
beitung der TRBA 250 geschehen. Da die
Richtlinie auch Schutzimpfungen einbe-
zieht, wird zusétzlich die Verordnung zur
arbeitsmedizinischen Vorsorge zu iiber-
priifen sein.

Die TRBA 250 diente, Mitautoren des Sozi-
alpartnerabkommens zufolge, als Vorbild;
deshalb sind nur wenige Abweichungen
oder Akzentuierungen in der Richtlinie
festzustellen. Deutlich wird aber, dass
die Richtlinie beziehungsweise die Rah-
menvereinbarung wieder einen Schritt
nach vorne wagen. Im Paragraph 1 der
als Anhang der Richtlinie enthaltenen
Rahmenvereinbarung wird als eines der
Ziele genannt, ,einen integrierten An-
satz mit Regeln fiir Risikobewertung, Ri-
sikopravention, Unterrichtung und Un-
terweisung, Information, Schaffung von
Gefahrenbewusstsein und Uberwachung
zu entwickeln®“. Das heift, die Richtlinie
wahlt eine systematische Herangehens-
weise an das Thema Arbeitsschutz.

In Paragraph 4, Grundsatz 11 heif3t es:
»Gefordert wird eine Kultur der Vermei-
dung von Schuldzuweisungen. Das Ver-
fahren zur Meldung von relevanten Zwi-
schenfillen sollte nicht auf individuelle
Fehler, sondern auf systemische Fakto-
ren ausgerichtet sein. Die systematische
Meldung ist als akzeptiertes Verfahren
anzusehen.“ Damit soll zum Beispiel ver-
mieden werden, dass NSV nicht gemel-
det werden, weil Mitarbeiter persénliche
Schuldzuweisungen befiirchten miissten
(zum Beispiel ,,Pass doch besser auf* oder
,,Stell dich nicht so an®).

Im Grundsatz 3 heifdt es zuvor: ,,Der Ar-
beitgeber hat die Sicherheit und Gesund-
heit der Arbeitnehmer in allen mit der
Arbeit zusammenhdngenden Aspekten
einschliefllich psychosozialer Faktoren
und der Arbeitsorganisation sicherzustel-
len.“ Moderner kann eine Arbeitsschutz-
vorschrift nicht sein! Es wird spannend
sein zu iiberlegen, wie diese Forderung
in die Biostoffverordnung oder die TRBA
250 integriert werden kann.

Richtlinie beziehungsweise Rahmenver-
einbarung betonen die Partnerschaft und
Zusammenarbeit von Arbeitgebern und
Arbeitnehmern im Arbeitsschutz an meh-
reren Stellen. So heif3t es im Paragraph 4
unter anderem:

Den Arbeitnehmervertretern fiir Sicher-
heit und Gesundheitsschutz kommt bei
der Risikopravention und dem Schutz
gegeniiber Risiken eine zentrale Rolle
zu.

Soweit moglich {ibernimmt jeder Ar-
beitnehmer entsprechend der Unter-
richtung und Unterweisung durch den
Arbeitgeber und dessen Anweisungen
Verantwortung fiir seine eigene Sicher-
heit und Gesundheit und fiir die Sicher-
heit und die Gesundheit anderer Per-
sonen, die von seinen Handlungen am
Arbeitsplatz betroffen sind.

Eigenschaften von Instru-
menten mit eingebautem Sicherheits-
mechanismus (nach TRBA 250 Nr. 4.2.4)

ist Bestandteil des Systems,

ist kompatibel mit anderem
Zubehor,

schliefit erneuten Gebrauch aus
ist durch Signal (fiihlbar/hé6rbar)
gekennzeichnet,

kann sofort nach Gebrauch mit
einer Hand aktiviert werden.

Das Sicherheitsprodukt bedeutet
keine Anderung der Behandlungs-
technik und darf keine Gefdahrdung
des Patienten darstellen.
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Pravention

*

1 Informationen iiber Instrumente mit Sicher-
heitsmechanismen bieten die Unfallver-
sicherungstrdger auf Papier, CD oder im
Internet an: zum Beispiel in der ,,Liste
sicherer Produkte — Schutz vor Schnitt- und
Stichverletzungen“ (M612/613-Li) der
Berufsgenossenschaft fiir Gesundheits-
dienst und Wohlfahrtspflege (www.bgw-
online.de) oder im Gesundheitsdienst-
portal der Unfallkasse Nordrhein-Westfalen
(www.gesundheitsdienstportal.de) unter
dem Stichwort ,,Infektionsschutz*.

2 www.stop-nadelstich.de/Infomaterial. html

» Der Arbeitgeber sorgt fiir eine Arbeits-
umgebung, in der sich die Arbeitneh-
mer und ihre Vertreter an der Entwick-
lung von Regeln und Methoden fiir
Gesundheit und Sicherheit beteiligen.

o Arbeitgeber und Arbeitnehmervertre-
ter arbeiten auf geeigneter Ebene zu-
sammen, um Gefahren zu vermeiden
beziehungsweise auszuschlief3en, die
Gesundheit und Sicherheit der Arbeit-
nehmer zu schiitzen und eine sichere
Arbeitsumgebung zu schaffen. Dazu ge-
hort auch eine Beteiligung hinsichtlich
der Auswahl und Verwendung sicherer
Arbeitsmittel, der Ermittlung der besten
Vorgehensweisen bei der Unterrichtung
und Unterweisung sowie hinsichtlich
der Information und der Schaffung ei-
nes Gefahrenbewusstseins.

|\

In Deutschland durchgefiihrte Modellvor-
haben haben gezeigt, dass Instrumente
mit eingebautem Sicherheitsmechanis-
mus dann erfolgreich eingesetzt werden
konnen, wenn die Mitarbeiter zuvor bei
der Auswahl einbezogen und auch beson-
ders in der Verwendung geschult wurden.
Diese Erfahrung greift die Richtlinie also
auf.

Einige Details der Richtlinie werden in
den vom BMAS hinzugezogenen Exper-
tenkreisen von ABAS und FB Gesund-
heitsdienst und Wohlfahrtspflege noch
auf ihre Umsetzbarkeit und Praktikabilitat
gepriift werden miissen: Kann das abso-
lute Recapping-Verbot der Richtlinie ohne
Ausnahme iibernommen werden? Was ist
mit ,wirksamen, verhdltnismafligen und
abschreckenden Sanktionen“ gemeint?
Genliigen die in Deutschland vorhande-
nen Moglichkeiten, NSV zu erfassen und
zu dokumentieren, den geforderten ,,loka-
len, nationalen und europaweiten Rege-
lungen der Meldeverfahren“? Denn neue
Datenfriedho6fe helfen niemandem.

Fazit und Ausblick

Die Bestimmungen der TRBA 250 haben
in den letzten Jahren dazu gefiihrt, dass
das Problem der NSV in der Praxis viel
intensiver als in den Jahren zuvor wahr-
genommen und diskutiert wird. Viele,
aber langst nicht alle Einrichtungen des

BGR/GUV-R/TRBA 250 Biologische Arbeitsstoffe im Gesundheitswesen und in der
Wohlfahrtspflege, www.dguv.de/publikationen bzw. www.baua.de/de/Themen-von-A-Z/

Biologische-Arbeitsstoffe/TRBA/TRBA.html

RICHTLINIE 2010/32/EU DES RATES vom 10. Mai 2010 zur Durchfiihrung der von HOSPEEM
und EGOD geschlossenen Rahmenvereinbarung zur Vermeidung von Verletzungen durch
scharfe/spitze Instrumente im Krankenhaus- und Gesundheitssektor, http://eur-lex.europa.eu

Verordnung iiber Sicherheit und Gesundheitsschutz bei Tatigkeiten mit biologischen
Arbeitsstoffen — Biostoffverordnung, www.gesetze-im-internet.de/biostoffv

Informationssystem der Gesundheitsberichterstattung des Bundes, www.gbe-bund.de

RKI-Ratgeber fiir Arzte: HIV/AIDS, Hepatitis B und Hepatitis C, www.rki.de

MemoCard zum Vorgehen nach Nadelstichverletzungen,

www.stopnadelstich.de/Infomaterial.html

Risiko Virusinfektion — Ubertragungsweg Blut, BGWthemen Mé612/623, www.bgw-online.de

Liste sicherer Produkte — Schutz vor Schnitt- und Stichverletzungen, BGWthemen

Mé612/613-Li, www.bgw-online.de

Gesundheitsdienstportal der Unfallkasse Nordrhein-Westfalen,

www.gesundheitsdienstportal.de

Gesundheitsdienstes fiihren bereits Schu-
lungen zum Einsatz neuer Instrumente
mit Sicherheitsmechanismus durch und
setzen diese Instrumente ein. Die TRBA
250 geht einen risikobezogenen Weg und
vergisst die Patientensicherheit nicht. Die
Richtlinie 32/2010/EU greift dies auf und
schreitet fort zu einem explizit genannten
systematischen Ansatz unter Einbezie-
hung der Bedingungen am Arbeitsplatz
bis hin zu psychosozialen Faktoren. Sie
betont die Zusammenarbeit von Arbeitge-
bern und Arbeitnehmern. Der deutschen
Umsetzung der Richtlinie 32/2010/EU
darf mit einiger Neugier entgegengesehen
werden! @

Autoren
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Dr. rer. nat. Stefan Dreller
Leiter des Referats Gesundheits-
dienst, Biologische Einwirkungen
der DGUV

E-Mail: stefan.dreller@dguv.de

Foto: privat

Dr. med. Regina Jackel
Facharztin fiir Innere Medizin
und Arbeitsmedizin, Deutsche
Rentenversicherung Bund
E-Mail: dr.med.regina.jaeckel@
drv-bund.de
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Datenschutz in der gesetzlichen Unfallversicherung

Neue Rechtsprechung

Datenschutz in der gesetzlichen
Unfallversicherung

Fragen des Datenschutzes ergeben sich in der gesetzlichen Unfallversicherung in besonderer
Weise, weil sie in groBerem Umfang auf personenbezogene Daten, inshesondere zu medi-
zinischen Befunden, angewiesen ist als sonstige Zweige der Sozialversicherung.' Der folgende
Artikel nimmt Stellung zu einer Entscheidung des Landessozialgerichts Niedersachsen-Bremen

vom 30. November 20112,

Unfallversicherung geltenden Daten-

schutzrechtes steht § 200 SGB VII,
und hier inshesondere §200 Abs. 2 SGB VII.
Gemaf3 §200 Abs. 2 SGB VII soll der Un-
fallversicherungstréager vor Erteilung ei-
nes Gutachtenauftrages dem Versicherten
mehrere Gutachter zur Auswahl benen-
nen; der Betroffene ist auflerdem auf
sein Widerspruchsrecht nach §76 Abs. 2
SGB VII hinzuweisen und {iber den Zweck
des Gutachtens zu informieren. Damit ist
dem Versicherten die Moglichkeit einge-
rdumt worden, der Dateniibermittlung an
den Gutachter zu widersprechen.

I m Vordergrund des fiir die gesetzliche

Die bisherige Rechtsprechung zu
§200 Abs. 2 SGB VII

Die Vorschrift des §200 SGB VII war
wiederholt Gegenstand hdchstrichterli-
cher Rechtsprechung, zuletzt in der Ent-
scheidung vom 18. Januar 2011.3 In diesem
Urteil kam das Bundessozialgericht zu
dem Ergebnis, dass die Regelung des §200
Abs. 2 Halbs. 2 SGB VII eine spezifisch ver-
fahrensrechtliche Belehrungspflicht im
Recht der gesetzlichen Unfallversiche-
rung begriinde und eine Verletzung der
Belehrungspflicht als einfachrechtlicher
Verfahrensfehler zu qualifizieren sei. Vor
diesem Hintergrund sei fraglich, ob die
Verletzung datenschutzrechtlicher Rege-
lungen gegebenenfalls nur zum Verbot
des rechtswidrig erhobenen Beweismit-
tels fithrt oder ob dieses Beweisverwer-
tungsverbot — kraft Fernwirkung — sogar

auf spater erworbene Beweismittel durch-
schldgt, die auf das unter Verletzung von
Datenschutz- oder Verfahrensrechten ein-
geholte Gutachten Bezug nehmen.“ Be-
merkenswert, aber wohl auch zutreffend,
ist, dass das Revisionsgericht in diesem
Zusammenhang auf die Kritik in der Lite-
ratur eingeht, zu der die Annahme einer
solchen Fernwirkung des Beweisverwer-
tungsverbots gefiihrt hat.®

Ausgehend von der mit dieser Kritik an-
gefiihrten Rechtsprechung des Bundes-
verfassungsgerichts® und der Obersten
Gerichtshofe des Bundes,” wonach eine
Fernwirkung von Beweisverwertungsver-
boten in aller Regel abgelehnt wird, werde
dies — so das Bundessozialgericht in sei-

ner Entscheidung vom 18. Januar 2011 -
bei erneuter Priifung der Problematik zu
bedenken sein; diese erneute Priifung hat
bisher nicht angestanden.

Schon friiher, in zwei Entscheidungen
vom 5. Februar 2008® hat das Bundessozi-
algericht einige grundsétzliche — und fiir
die Praxis wohl dienliche — Hinweise in
einem gefiihrten Rechtsstreit gegeben, in
dem es um die Anwendbarkeit des §200
Abs. 2 SGB VII ging. Das Bundessozialge-
richt fithrt unter anderem an, dass der fiir
die Bearbeitung eines Gerichtsverfahrens
bei dem beklagten Unfallversicherungs-
trager zustdndige Sachbearbeiter dies
nicht aus Datenschutzgriinden vollig
allein machen miisse, sondern sich auch >

Foto: Fotolia/fotomek
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Unfallversicherung

,Gibt ein Sachbearbeiter
Daten an Arzte weiter, die beim
selben Unfallversicherungs-
trager beschaftigt sind, ist dies
keine Weitergabe von Daten

an einen Dritten im Sinne des
§ 67 Abs. 6, 10 SGB X.“

der Hilfe dort beschiftigter Arzte bedie-
nen kénne. Dann handele es sich aber bei
der Weitergabe von Daten an diese inter-
nen ,,Berater” um keine Ubermittlung von
Daten an einen Dritten beziehungsweise
eine andere Stelle auf3erhalb des Unfall-
versicherungstragers im Sinne des § 67
Abs. 6,10 SGB X?, so dass es deshalb nicht
zur Anwendung von §200 Abs. 2 SGB VII
kommt.

Das BSG will diese Beratungsmaoglichkei-
ten nicht auf Arzte beschrinken, die in
einem Beschéftigungsverhdltnis bei dem
jeweiligen Unfallversicherungstrager ste-
hen; entscheidend soll vielmehr die Aus-
gestaltung der Rechtsbeziehung sein, so
dass zum Beispiel der Abschluss entspre-
chender Dienst- oder Beratungsvertrage
mit sogenannten Beratungsarzten mog-
lich ist, die dann als Teil des Unfallversi-
cherungstréagers titig werden.®

Schliefilich bleibt aus der bisherigen
héchstrichterlichen Rechtsprechung zu
§200 Abs. 2 SGB VII noch die Riigeoblie-
genheit des Versicherten im Datenschutz-
recht der gesetzlichen Unfallversicherung
zu erwdahnen. Das Bundessozialgericht
hat in seiner Entscheidung vom 20. Juli
2010 die bereits zuvor im Schrifttum ver-
einzelt vertretene Auffassung, dass ein
Verstof3 gegen Datenschutznormen nur
bei rechtzeitiger Riige gegeben ist," be-
statigt und zudem betont, dass die Verlet-
zung des Auswahlrechts des §200 Abs. 2
SGB VII grundséatzlich nur bis zum Ab-

schluss des Verwaltungsverfahrens vom
Unfallversicherungstriager geheilt werden
kann.'?

Die Entscheidung des Landessozial-
gerichts Niedersachsen-Bremen vom
30. November 2011

§200 Abs. 2 Halbs. 1 SGB VII rdumt dem
Versicherten kein Recht ein, selbst Sach-
verstandige zur Durchfiihrung eines Gut-
achtens vorzuschlagen. Diese Aussage ist
der Entscheidung des Landessozialge-
richts Niedersachsen-Bremen in seinem
Urteil vom 30. November 2011 zu entneh-
men.”

Der Streitsache liegt im Wesentlichen fol-
gender Sachverhalt zugrunde: Die Kl&-
gerin erhilt aus Anlass eines am 27. Juni
1998 erlittenen Arbeitsunfalles eine Rente
nach einer Minderung der Erwerbsfahig-
keit (MdE) von 30 Prozent. Im November
2002 beantragte die Klidgerin die Uber-
priifung der Rentenhohe, weil sich die
Unfallfolgen verschlimmert hatten. Mit
Schreiben vom 4. Februar 2003 benannte
die Beklagte drei unfallchirurgische Gut-
achter und bat die Klédgerin, einen dieser
Gutachter auszuwdhlen. Nach einer in der
Verwaltungsakte der Beklagten enthalte-
nen Gesprachsnotiz teilte der Bevollméach-
tigte der Kldgerin miindlich mit, dass die
Begutachtung bei dem zuerst benannten
Gutachter stattfinden solle. Dieser schatz-
te in einem Gutachten vom 25. Mdrz 2003
die bestehende MdE auf 20 Prozent ein.
In einer hierzu eingeholten fachchirurgi-

schen Stellungnahme vom 26. Mai 2003
wurde ebenfalls eine unfallbedingte MdE
von 20 Prozent angenommen.

Die Ablehnung der Erh6hung und Festset-
zung der Rente auf nur noch 20 Prozent
wurde im sich anschlief3enden Rechtsbe-
helfsverfahren angefochten; das Klagever-
fahren ist zum Ruhen gebracht worden.

Mit Schreiben vom 12. Juli 2006 bean-
tragte die Kldgerin, das Gutachten vom
25. Marz 2003 und die gutachtliche Stel-
lungnahme nach Aktenlage vom 26. Mai
2003 nach §84 Abs. 2 SGB X zu l6schen.
Denn die Beklagte habe sie entgegen den
Vorschriften der §§13, 14 und 16 Abs. 3
SGB I zu keinem Zeitpunkt auf ihr Recht
hingewiesen, selbst geeignete Gutach-
ter vorzuschlagen. Auf3erdem erfiille die
gutachterliche Stellungnahme die Tatbe-
standsvoraussetzungen eines Gutachtens
im Sinne des §200 Abs. 2 SGB VII. Im Hin-
blick auf beide Gutachten bestehe ein ab-
solutes Verwendungs- und Verwertungs-
verbot gemafl § 84 Abs. 2 SGB X. Nach
Ablehnung des Loschungsantrages und
erfolglosem Widerspruchsverfahren hat
die Klagerin Klage mit der Begriindung er-
hoben, dass §200 Abs. 2 SGB VII ein Recht
des Versicherten auf Vorschlag eines eige-
nen Sachverstiandigen beinhalte.

Das erstinstanzliche Gericht hat durch Ur-
teil vom 3. August 2010 unter Aufthebung
der angefochtenen Verwaltungsentschei-
dung die Beklagte verpflichtet, das Gut-

Foto: Shutterstock/Marc Dietrich
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achten vom 25. Marz 2003 und die Stel-
lungnahme nach Aktenlage vom 26. Mai
2003 aus den Akten zu entfernen und
nicht weiter zu verwenden; Versicherte
hétten iiber den Wortlaut des §200 Abs. 2
Halbs. 1 SGB VII hinaus das Recht, einen
Gutachter vorzuschlagen, und auf dieses
Recht sei die Kldgerin durch die Beklagte
rechtswidrig nicht hingewiesen worden.
Auf die hiergegen gerichtete Berufung hat
das Landessozialgericht die Entscheidung
des Sozialgerichts aufgehoben und die
Klage abgewiesen.

Keine unzuldssige Speicherung

Die Begriindung des Berufungsgerichts'*
verdient Beachtung. Ausgehend von § 84
Abs. 2 Satz 1 SGB X, wonach Sozialdaten
zu 10schen sind, wenn ihre Speicherung
unzuldssig ist, hat das Landessozialge-
richt eine solche wegen einer Verletzung
des §200 Abs. 2 Halbs. 1 SGB VII zu Recht
verneint. Das Landessozialgericht betont
in diesem Zusammenhang, dass der Un-
fallversicherungstrager nach dieser Vor-
schrift vor Erteilung eines Gutachtenauf-
trags dem Versicherten mehrere Gutachter
zur Auswahl benennen soll. Eine Pflicht
des Versicherungstragers, entgegen dieser
Vorschrift ohne die genannte Beteiligung
eingeholte Gutachten wieder aus der Akte
zu entfernen, sei dem Wortlaut des §200
Abs. 2 Halbs. 1 SGB VII aber nicht zu ent-
nehmen. Ob diese Vorschrift gleichwohl
so verstanden werden miisse, sei vom
Bundessozialgericht' bisher offen gelas-
sen worden.

Das Landessozialgericht spricht schlief3-
lich die Riigeobliegenheit des Versicher-
ten im Datenschutzrecht der gesetzli-
chen Unfallversicherung'® an und fiihrt
aus, dass selbst wenn der Beklagten bei
der Benennung der Sachverstiandigen
ein Fehler unterlaufen wire, dies nicht
zur Unzuldssigkeit der Speicherung des
mafigeblichen Gutachtens fiihren kon-
ne. Eine mogliche Verletzung des Daten-
schutzes werde nach der Rechtsprechung
des Bundessozialgerichts' unbeachtlich,
wenn sie vom Versicherten nicht unver-
ziiglich, spatestens bis zum Abschluss des
jeweiligen Verwaltungsverfahrens geriigt
werde. Eine Riige des Inhalts, die Beklagte
habe das Auswahlrecht der Kldgerin nicht
in der gebotenen Weise gewéhrleistet, sei
im Verwaltungsverfahren jedoch nicht er-
hoben worden.

Das Berufungsgericht fiihrt zutreffend
aus, dass §200 Abs. 2 Halbs. 1 SGB VII
nach seinem eindeutigen Wortlaut nicht
ein Recht vorsehe, darauf hingewiesen
zu werden, selbst einen Gutachter vor-
zuschlagen; auch aus den Gesetzesma-
terialen ergebe sich nichts anderes. Im
Ausschussbericht des Bundestages vom
12. Juni 1996 sei zu §200 SGB VII zwar
ausgefiihrt, auch der Versicherte habe
das Recht, einen oder mehrere Gutachter

vorzuschlagen.'® Derartige Vorstellungen
eines am Gesetzgebungsverfahren betei-
ligten Ausschusses seien bei der Interpre-
tation eines Gesetzes aber nur relevant,
wenn sie auch im Text der Norm ihren
Niederschlag gefunden haben. Auch un-
ter Hinweis auf die im Schrifttum einmditi-
ge Ablehnung eines sich aus §200 Abs. 2
SGB VII ergebenden eigenen Vorschlags-
rechts des Versicherten?® wird deshalb
zu Recht ein Verstof3 gegen §200 Abs. 2
SGB VII verneint.

Eine Moglichkeit, mit eigenen Vorschla-
gen auf die Auswahl des Sachverstandi-
gen Einfluss zu nehmen, stehe deshalb
dem Versicherten nur im Rahmen seines
allgemeinen Rechts zu, sich mit Antra-
gen, Anregungen oder sonstigem Sach-
vorbringen am Verwaltungsverfahren zu
beteiligen (§20 Abs. 3 SGB X); auf derarti-
ge generelle Verfahrensrechte miisse die
Behorde - so abschlief3end das zweitins-
tanzliche Gericht — den Versicherten aber
weder im Sinne der §§14 ff. SGB I geson-
dert hinweisen, noch folge aus dem Un-
terbleiben entsprechender Hinweise ein
Speicherungsverbot gemaf} § 84 Abs. 2
SGBX.” @
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Dirk Dahm
Friitherer Leiter der Abteilung Recht
der Bezirksdirektion Bochum
der Berufsgenossenschaft
Rohstoffe und chemische Industrie
E-Mail: cdmdahm@t-online.de
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Aus der Rechtsprechung

Arbeitsunfall

Die Gefahrenbremsung eines Zugfiihrers wegen eines auf die Schienen fahrenden Pkw stellt ein Unfallereignis nach

§8 Abs. 1 Satz 2 SGB VII dar.

(Urteil des Bundessozialgerichts vom 29.11.2011 - B 2
U 23/10 R -, UV-Recht Aktuell 005/2012, S. 310-315)

Streitig ist das Vorliegen eines Arbeitsunfalls. Der Klager war
wegen einer Stérung einer Schrankenanlage schriftlich beauf-
tragt worden, mit dem Zug vor einem bestimmten Bahniiber-
gang zu halten. Er befolgte diese Anweisung und versicherte
sich, dass sich keine Fahrzeuge den Gleisen ndherten. Nach-
dem er den Zug wieder in Bewegung gesetzt hatte, fuhr ein Kfz
von rechts kommend unmittelbar vor dem Zug iiber die Gleise.
Nur durch eine sofortige Schnellbremsung habe ein Zusam-
menprall verhindert werden konnen. Der Durchgangsarzt dia-
gnostizierte bei dem Klager eine ,,posttraumatische Belastungs-
reaktion“. Die beklagte Unfallkasse lehnte die Anerkennung
des Vorfalls als Arbeitsunfall ab. Ein Unfallereignis im Sinne
der gesetzlichen Unfallversicherung habe nicht vorgelegen. Es
handele sich um eine berufstypische Belastung.

Nach Auffassung des BSG stellt die vom Kldger vorgenom-
mene Gefahrenbremsung seines S-Bahn-Zuges auf Grund des
Pkw, der auf die Schienen fuhr, ein Unfallereignis im Sinne
des §8 Abs. 1 Satz 2 SGB VII dar. Die dufdere Einwirkung liege

Schadensersatz

vorliegend bereits darin, dass ein Pkw an einem ungesicher-
ten Bahniibergang so nahe vor dem Zug iiber die Schienen
gefahren sei, dass eine konkrete Gefahr unter anderem fiir
den Kldger bestanden habe. Fiir den Unfallbegriff sei nicht
konstitutiv, dass ein besonderes, ungewohnliches Geschehen
gegeben sei. Das von auflen auf den Korper einwirkende Er-
eignis liege nicht nur bei einem besonders ungewohnlichen
Geschehen, sondern auch bei einem alltdglichen Vorgang vor,
wie es das Stolpern {iber die eigenen Fiif3e oder das Aufschla-
gen auf den Boden darstelle, weil hierdurch ein Teil der Au-
Renwelt auf den Korper einwirke.

Vorliegend sei ein Pkw vor dem Schienenfahrzeug des Klagers
auf die Gleise gefahren, das sich bereits unmittelbar im Bereich
des Ubergangs befunden habe. Der eigentliche, gewillkiirte
Bremsakt sei durch diese duflere Einwirkung (den Pkw auf den
Gleisen) ausgelGst worden. Durch den Bremsakt hitten wiede-
rum Tragheits- oder Scheinkrafte auf den Korper des Klagers
gewirkt, sodass es sich nicht um einen rein mentalen oder nur
»eingebildeten* Vorgang gehandelt habe. Ob dieses Unfaller-
eignis bei dem Versicherten zu einem Gesundheitserstschaden
gefiihrt habe, miisse das Landessozialgericht noch feststellen.

Ein Eisenbahnverkehrsunternehmen ist aufgrund des Beforderungsvertrags verpflichtet, diejenigen Bahnanlagen wie
Bahnhofe und Bahnsteige, die der Fahrgast vor und nach der Beforderung benutzen muss, verkehrssicher bereitzustellen.

(Urteil des Bundesgerichtshofs vom 17.01.2012 —
XZR 59/11 —, UV-Recht Aktuell 006/2012, S. 424-429)

Die Klagerin beansprucht vorliegend Schadensersatz wegen
eines Sturzes aufgrund von Glatteis auf einem Bahnsteig. Das
beklagte Eisenbahnverkehrsunternehmen (EVU) erbringt Ei-
senbahnverkehrsleistungen im Fernverkehr. Die Klédgerin er-
warb bei ihm einen Fahrausweis fiir eine Fahrt mit dem ICE
von Solingen nach Dresden. Am 5. Marz 2006 stiirzte die Kla-
gerin auf dem Weg zum Zug auf dem Bahnsteig. Eigentiimerin
des Bahnhofs ist die DB Station & Service AG. Diese hatte die
Reinigung und den Winterdienst der Beklagten iibertragen.
Diese hat behauptet, sie habe ihrerseits den Winterdienst auf
den Streithelfer iibertragen.

Nach Auffassung des BGH ist ein EVU aufgrund eines Personen-
beférderungsvertrags verpflichtet, die Beférderung so durchzu-
fithren, dass der Fahrgast keinen Schaden erleidet. Dies betref-
fe zundchst den eigentlichen Beférderungsvorgang zwischen

Kontakt: Dr. Horst Jungfleisch, E-Mail: horst.jungfleisch@dguv.de

Ein- und Aussteigen. Ein EVU sei aufgrund eines Beférderungs-
vertrags dariiber hinaus aber auch verpflichtet, dem Fahrgast
einen sicheren Zu- und Abgang zu ermdglichen. Werde diese
vertragliche Nebenpflicht schuldhaft verletzt, hafte das EVU ge-
maf §§280 Abs. 1, 241 Abs. 2 BGB. Wiirden die Bahnanlagen, die
der Fahrgast fiir den Zu- und Abgang benutzen miisse, durch
ein Eisenbahninfrastrukturunternehmen bereitgestellt, bediene
sich das EVU des Infrastrukturunternehmens als Erfiillungsge-
hilfen und habe dessen Verschulden in gleichem Umfang zu
vertreten wie ein eigenes Verschulden (§278 BGB).

Das EVU konne den Fahrgast bei einer Schadigung infolge
nicht verkehrssicher gehaltener, fiir die Exfiillung seiner ver-
traglichen Verpflichtungen notwendiger Bahnanlagen nicht
auf deliktische Anspriiche gegen Dritte verweisen, sondern
habe ein etwaiges Verschulden des Eisenbahninfrastruktur-
unternehmens — und im Fall der Ubertragung der Verkehrssi-
cherungspflichten auf weitere Dritte deren Verschulden — in
gleichem Umfang zu vertreten wie eigenes (§278 BGB).
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Personalia

Wechsel des Geschiftsfiihrers im Bergmannsheil

Mit einer grofien Veranstaltung
hat das Berufsgenossenschaftli-
che Universitatsklinikum Berg-
mannsheil seinen Geschéftsfiihrer
Hans-Werner Kick verabschiedet.
22 Jahre stand er als Kranken-
hausdirektor und Geschéftsfiihrer
in der Verantwortung fiir das Kli-
nikum. Mehr als 300 Géaste, Mit-
arbeiter, Freunde und Weggefdhr-
ten waren zusammengekommen,
um Kick fiir seinen erfolgreichen
Einsatz zu danken. Einen kiinst-
lerischen Akzent setzte der Kabarettist
Wilfried Schmickler. Kick schied zum 31.
Marz 2012 altersbedingt aus. ,,.Das Berg-
mannsheil steht heute besser da als jemals
zuvor — ob in baulicher, in medizinischer
oder in wirtschaftlicher Hinsicht®, sagte
Xaver Schmidt, Aufsichtsratsvorsitzender
des Bergmannsheil. ,,Daran haben Sie,

Hans-Werner Kick

Fotos: Volker Wiciok, BGU Bergmannsheil

Clemens Maurer

Herr Kick, einen entscheidenden Anteil.*
Schmidt ging damit auch auf die vielen
Neubauten ein, die unter der Verantwor-
tung des scheidenden Geschiftsfiihrers
geplant und realisiert wurden. Der Geehr-
te reslimierte: ,,Ich bin dankbar fiir das
Vertrauen, das Sie mir entgegengebracht
haben, und dafiir, dass ich mehr als zwei

Jahrzehnte fiir diese Klinik habe ar-
beiten diirfen.“ Kicks Nachfolger ist
Clemens Maurer. Zuvor bekleidete
der 50-jdhrige Krankenhausma-
nager verantwortliche Positionen
in verschiedenen Kliniken. Zuletzt
war er als Hauptgeschéftsfiihrer
des Katholischen Klinikums Duis-
burg tatig. ,,Mit Herrn Maurer ha-
ben wir einen neuen Geschéftsfiih-
rer gewonnen, der das Know-how
sowie die nétige Erfahrung mit-
bringt, der hervorragend in der
Krankenhauslandschaft vernetzt ist und
der einen eigenen, unvoreingenomme-
nen Blick auf die Dinge mitbringt“, beton-
te Xaver Schmidt. Als Hauptziele fiir seine
kiinftige Arbeit nannte Maurer die Sicher-
stellung einer erstklassigen medizinischen
Qualitat und den nachhaltigen wirtschaft-
lichen Erfolg des Krankenhauses.
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v.l. Theodor Biilhoff, Clemens Maurer, Prof. Hans-Ulrich Steinau,
Prof. Thomas Schildhauer

Abschied von
Prof. Dr. Hans-Ulrich Steinau

Prof. Dr. Hans-Ulrich Steinau, Direktor der Klinik fiir Plastische
Chirurgie und Schwerbrandverletzte Bergmannsheil, scheidet
mit dem 30. Juni 2012 nach iiber zwanzigjahriger Tatigkeit aus
den Diensten des Berufsgenossenschaftlichen Universitatskli-
nikums Bergmannsheil und der Ruhr-Universitdt Bochum aus.
,Mit IThnen, Professor Steinau, verabschieden wir einen her-
vorragenden plastischen Chirurgen, einen exzellenten Wissen-
schaftler, einen engagierten Vordenker und Vorkampfer Ihrer
Zunft“, sagte Clemens Maurer, Geschéftsfiihrer des Bergmanns-
heil. ,,Es sind Menschen wie Sie, die dem Bergmannsheil ein
Gesicht gegeben haben, die dieses Haus mit ihren Ideen, mit
ihrer Tatkraft und ihrer Innovationsfreudigkeit vorangebracht
haben.“ Steinau selbst dankte Familie und Freunden sowie
Kollegen und Mitarbeitern, die fiir den Erfolg auf seinem
Karriereweg maf3geblich mitverantwortlich gewesen seien.

Neuer Chefarzt im
Bergmannstrost

Prof. Dr. med. Robert Hierner ist neuer Direktor in der
Klinik fiir Plastische- und Handchirurgie und des Brand-
verletztenzentrums in den Berufsgenossenschaftlichen
Kliniken Bergmannstrost Halle. Er folgt auf Privatdozent
Dr. Michael Steen, der sich zum 30. April 2012 in den Ruhe-
stand verabschiedet hat. Der 47-jahrige Facharzt fiir Plasti-
sche Chirurgie und Handchirurgie gehort zu den wenigen
Spezialisten der Replantationschirurgie in Deutschland.
Hierner mdéchte kiinftig die ,,vorbildliche Verbindung von
Handchirurgie und Handrehabilitation“ im Bergmanns-
trost weiterentwickeln. Zudem ist ein Referenzzentrum
fiir periphere Nerven und den Plexus brachialis sowie ein
Referenzzentrum fiir Nar-
bentherapie geplant. Der
gebiirtige Miinchner kommt
vom Universitatsklinikum
Essen, wo er 2008 zum Uni-
versitatsprofessor fiir ,,Plas-
tische Chirurgie“ ernannt
wurde und die Plastische,
Rekonstruktive, Astheti-
sche und Handchirurgie am
Zentrum fiir Rekonstruktive
Chirurgie leitete.

Foto: Mike Koenig

Prof. Robert Hierner
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Medien

Foto: fotolia.de/psdesign1

Ubersichtsarbeit zu beruflichen Risikofaktoren

von Hiiftgelenksarthrose
Die Entstehung von Hiiftge- '
lenksarthrose (Coxarthrose) b

ist eine haufig vorkommen-
de, degenerative Erkrankung
des Hiiftgelenks, die durch
verschiedene berufliche und
auflerberufliche Faktoren be-
dingt sein kann. Neben Alter,
Gewicht und gesundheitlicher
Vorbelastungen kénnen auch
starke physische Belastungen
einen Risikofaktor darstellen.
Ein Zusammenhang zwischen
diesen Belastungen und der

o)

Y

Hiiftgelenksarthrose wird in vielen wissenschaftlichen Studien diskutiert, eine Quan-
tifizierung der Risiken ist jedoch schwierig. Beim Vergleich von Studienergebnissen
stellen inshbesondere die vergleichbare Expositionserfassung der Belastungsfaktoren
sowie einheitliche Kriterien bei der Diagnostik von Hiiftgelenksarthrose eine Heraus-
forderung dar.

Die DGUV hat in Kooperation mit der Berufsgenossenschaft der Bauwirtschaft eine
systematische Ubersichtsarbeit erstellt, um eine umfassende und aktuelle Ubersicht
zum Einfluss beruflicher Belastungsfaktoren aus der internationalen Fachliteratur zu
erhalten. Die Risikobewertungen aus diesen Studien bieten wichtige Hinweise fiir die
verschiedenen beruflichen Belastungen und deren Pravention. Die Ergebnisse erlau-
ben jedoch keine Ableitung einer validen Expositions-Risiko-Beziehung. In der Review
»Epidemiological Evidence for Work Load as a Risk Factor for Osteoarthritis of the Hip:
A Systematic Review“ sind neben Ansatzpunkten fiir die Pravention auch Empfeh-
lungen fiir zukiinftige Forschung zusammengefasst. Die englischsprachige Review ist
auf der Homepage der wissenschaftlichen Open-Access-Plattform PLos ONE kostenlos

verfiighar. 1
[ ]

www.plosone.org > Suchwort Epidemiological Evidence

Podcast gegen Larm: Gehdrschaden
sind irreversibel

Egal, ob in der Freizeit oder am Arbeitsplatz — Larm kann dem Gehor schaden. Im aktu-
ellen DGUV-Podcast weist Dr. Martin Liedtke darauf hin, welche gesundheitlichen Fol-
gen Larm hat und wie man sich schiitzen
kann. Der Larmexperte des Instituts fiir
Arbeitsschutz der Deutschen Gesetzlichen
Unfallversicherung (IFA) rit zur Vorsicht:
Ein einmal entstandener Gehorschaden
kann nicht mehr behoben werden.

Internet: www.dguv.de> Webcode: d132457
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Viele neue Méglichkeiten?

Kennen Sie die neuen Méglichkeiten, die IThnen Arbeitsbiihnen heute bieten? Moglichkeiten die
Ihnen Zeit, Geld und Nerven sparen? Fragen Sie doch einfach einmal einen unserer Spezialisten.

Bei Gardemann haben Sie die Wahl unter 4.000 Arbeitsbiihnen. Eine unserer (iber 35 Mietstationen
ist auch in Threr Nahe. Und kompetente Beratung sowie zuvorkommender Service werden bei uns
grol geschrieben.

Méchten Sie Giber die neuen Einsatzmdglichkeiten informiert werden?
Dann schicken Sie eine Mail oder rufen Sie uns einfach an.

Und schon kénnen Sie sagen:
Gardemann gefragt. Erledigt. Haken dran.

’/ Gardemann

Der bundesweite Mietservice
HochProfessionell

Gardemann Arbeitsbiihnen GmbH

Weseler StralRe 3a « 46519 Alpen

freecall 0800 3 227 227
info@gardemann.de e www.gardemann.de
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DAMPFUNGSELEMENT

U
Mit mehr als 85 Jahren Erfahrung ist Bata Industridls einer der flihrenden Spezialisten fUr & . .
bequeme Sicherheitsschuhe. Nun verfligen unsere Modelle Uber eine innovative 3-stufige Bata InduSt"aIs
Dampfungskonstruktion. Nach offizieller Testmethode (EN ISO 20344) erreichen wir eine THE ENERGY FOOTWEAR
doppelt so hohe Energieaufnahme im Fersenbereich dls gefordert. Dadurch neutralisieren bzw.
reduzieren wir weitestgehend die Stof3e und Krdfte, die auf den gesamten biomechanischen
Bewegungsapparat vom Fufdgelenk bis zum Halswirbel wirken. Das Ergebnis: geringere
Ermudung, weniger Beschwerden und Ausfallzeiten. Bata. The Energy Footwear.

Mehr Informationen: www.bataindustrials.com/broschuere

Bata Industrials Europe e Postfach 10050 e 5680 DB Best e Die Niederlande o Telefon: +31 499 - 362 216
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