Human-Biomonitoring

M it den modernen analytischen Methoden kann eine Vielzahl
von Gefahrstoffen in biologischem Material nachgewiesen
werden. Aber nicht alle Arztinnen oder Arzte, die einem Labor Ma-
terial zum Gefahrstoffnachweis und zu dessen Quantifizierung (z.B.
Screening auf Metalle im Urin oder Pestizide im Plasma) zusenden,
fiihren damit auch ein Biomonitoring durch. Das arbeitsmedizinische
Biomonitoring ist ein fachspezifisches Instrument der Arbeitsmedi-
zin. Es erfordert neben der Kenntnis der Toxikologie des Gefahrstoffs
auch Expertise in der Indikationsstellung, der Wahl des Probenahme-
zeitpunkts und der Untersuchungsmatrix sowie in der Interpretation
der Ergebnisse.

Der Beitrag von Thomas Géen wurde bewusst als einleitender Arti-
kel zum Schwerpunkt gewéhlt. Bei der Erstellung eines medizinischen
Befunds miissen immer die prdanalytische Phase und die analyti-
sche Phase qualitédtsgesichert erfolgen, bevor in der postanalytischen
Phase die sachgerechte Interpretation eines Messergebnisses erfolgt.
Insbesondere die laborinterne Qualitdtssicherung ist zeit- und perso-
nalaufwendig und kann die zum Teil erheblichen Kostenunterschiede
der Analytik erkldren. Dabei muss beriicksichtigt werden, dass die
veranlassende Arztin/der Arzt fiir alle Phasen, auch die analytische,
letztendlich verantwortlich ist und dass der potenzielle Schaden
eines fehlerhaften Befunds eines Biomonitoringparameters in keinem
Verhaltnis zu der Kostenersparnis bei der Durchfiithrung der Analytik
steht.

Arbeitsmedizinisch qualifizierte Labore bieten Arztinnen und
Arzten in allen Phasen des Biomonitorings eine fachliche Beratung.
In der Regel ldsst sich im Dialog mit dem Labor schnell erkennen,
ob die erforderlichen arbeitsmedizinischen Kompetenzen vorhanden
sind.

Der Beitrag von Hans Drexler und Wobbeke Weistenhofer be-
schaftigt sich mit den Beurteilungswerten, deren Vorhandensein
nach der ArbMedVV unabdingbare Voraussetzung fiir ein arbeits-
medizinisches Biomonitoring ist. Oft wird ein Messwert, der {iber
dem Referenzwert liegt, von Laien und sogar von einigen Arztinnen
und Arzten als pathologisch oder gar als Intoxikation interpretiert.
Die Interpretation von arbeitsmedizinischen Biomonitoringergebnis-
sen erfordert jedoch die Kenntnis der unterschiedlichen Ableitungs-
methoden der Beurteilungswerte.
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Wobbeke Weistenhofer et al. gehen in ihrem Beitrag auf das gar
nicht so selten auftretende Problem ein, dass bei schwangeren Be-
schéftigten Gefahrstoffe im biologischen Material oberhalb des Refe-
renzwerts nachgewiesen werden und gibt wichtige Hinweise fiir die
Einordnung dieser Befunde, wenn nicht nur die Beschiftigte, sondern
auch ihr Ungeborenes geschiitzt werden muss.

Die Einordnung des Biomonitorings im Arbeitsschutz eines mul-
tinationalen chemischen Konzerns stellt Michael Bader in seinen
Ausfithrungen sehr anschaulich dar. Wird das Biomonitoring aufser-
halb von Deutschland durchgefiihrt, muss beachtet werden, dass Hu-
man-Biomonitoring-Untersuchungen international nicht als exklu-
siver Bestandteil der Arbeitsmedizin betrachtet werden, sondern mit
nicht vollstandig deckungsgleicher Indikationsstellung (individueller
Gesundheitsschutz versus Gefahrdungsanalyse) auch federfithrend
von der Arbeitshygiene (Occupational Hygiene, Industrial Hygiene)
durchgefiihrt werden.

Chris-Elmo Ziener stellt das Biomonitoring-Auskunftssystem der
BAUA als eine frei zugdngliche Online-Datenbank vor. Hier kénnen
rechtssicher gefahrstoffspezifische Biomonitoring-Informationen
abgerufen werden. Das System beinhaltet die Publikationen und
Werte verschiedener Gremien und Institutionen und wird laufend
aktualisiert.

AbschliefSend verweisen wir noch auf eine aktuelle Stellungnahme
aus der BAT-Arbeitsgruppe der Standigen Senatskommission zur Prii-
fung gesundheitsschadlicher Arbeitsstoffe, die sich mit den Kriterien
fiir die Auswahl von Biomonitoringparametern beschaftigt. Der Beitrag
wurde in der MAK-Collection for Occupational Health and Safety in
Issue 4/2023 sowohl in Deutsch als auch Englisch publiziert. Die bei-
den Fassungen kénnen auf der Publisso-Seite eingesehen und als PDF
heruntergeladen werden. Wir hoffen, dass wir damit auch die von der
Deutschen Forschungsgemeinschaft finanzierten Begriindungen aus
der MAK-Kommission in Publisso etwas bekannter machen kénnen.

Wir wiinschen allen ASU-Leserinnen und -Lesern eine erkenntnis-
reiche Lektiire.

Ihr Hans Drexler
Erlangen
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