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ABSTRACT/ZUSAMMENFASSUNG

Assessment of pulmonary fibrosis due to extreme and
long-term exposure to welding fumes (siderofibrosis)
— occupational disease no. 4115. Technical aspects —
exposure to welding fumes
Pulmonary fibrosis due to welding fumes (siderofibrosis) has occupational
disease status in Germany. However, legislation covering the respective oc-
cupational disease requires “long-term and extreme exposure” to welding
fumes for compensation by the social accident insurance. A recent social
court sentence has evoked a discussion on how to further define these criteria.
This article is intended to propose a science-based approach to the condi-
tions under which welding fume exposure can be considered ,,extreme*. For
this purpose, the authors discuss occupational exposure limits, circumstances
influencing exposure intensity and utilization of welding fume measurement
data. Furthermore, the article deals with the way court sentencing will affect
suspected cases of siderofibrosis in the future and how the court’s reason-
ing is compatible with the occupational disease’s scientific report on the one
hand and occupational safety regulations on the other hand. In compliance
with the sentencing, ,welding in confined spaces” formerly applied as the
sole criterion to consider welding conditions ,,extreme* is now regarded as
obsolete. A definite threshold value used to confirm the existence of ,ex-
treme“ conditions can neither be derived from the occupational disease’s
scientific report nor from other sources. Given that, the authors propose to
focus on welding methods used in specific cases with close regard to a weld-
ing procedere’s emission intensity and to occupational hygiene conditions in
general when investigating whether conditions were ,,extreme* or not. Regard-
ing the mandatory criteria of ,long-term exposure* to welding fumes, only
those times should be considered when welding was performed for several
hours a day. Short-time exposures however, should not be taken into account.
Keywords: welding — fume exposure — occupational disease — siderofibro-
sis — pulmonary fibrosis
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Beurteilung der Lungenfibrose durch extreme und lang-
jahrige Einwirkung von SchweiBrauchen (Siderofibrose)
— Berufskrankheit Nr. 4115. Technische Aspekte — Ein-
wirkungen von SchweiBrauchen

Voraussetzung fiur die Anerkennung einer Siderofibrose als Berufskrank-
heit (BK) Nummer 4115 ist eine ,,extreme und langjahrige Einwirkung von
SchweiBrauchen und SchweiBgasen*. Mit der Auslegung dieser unbestimm-
ten Rechtsbegriffe hat sich das Bundessozialgericht (BSG) in seinem Urteil
vom 16.03.2021 (B 2 U 7/19 R) beschaftigt.

Im Zentrum dieses Beitrags steht die Frage, unter welchen Bedingungen
Einwirkungen von SchweiBrauchen als ,,extrem* zu bewerten sind. Daflr
werden die Bedeutung von Luftgrenzwerten im Arbeitsschutz, Einflussfak-
toren auf SchweiBrauchexpositionen sowie die Verwendung von Expositions-
und Messdaten fir die Beurteilung von Expositionen an SchweiBarbeits-
platzen erdrtert. In diesem Zusammenhang wird auch darauf eingegangen,
welche Konsequenzen sich aus der Entscheidung des BSG ergeben und
inwieweit sie mit der Wissenschaftlichen Begriindung (WB) zur BK Nr. 4115
sowie den Regelungen des Arbeitsschutzes vereinbar ist. In Ubereinstim-
mung mit dem BSG sollten Einwirkungen von SchweiBrauchen kinftig nicht
mehr nur unter beengten raumlichen Verhaltnissen als ,,extrem* gelten. Ein
konkreter Mindestwert fiir das Vorliegen ,,extremer” SchweiBraucheinwir-
kungen lasst sich weder aus der WB zur BK Nr. 4115 noch aus anderen
Quellen ableiten. Daher schlagt das Autorenteam vor, die arbeitstechnische
Bewertung priméar auf die schweiBtechnischen Verfahren und die im kon-
kreten Fall ermittelten arbeitshygienischen Bedingungen zu stiitzen. Bei
der Ermittlung der Expositionsdauer im Sinne der , Langjahrigkeit“ sind
nur Tatigkeiten mit ,,extremen® und téaglich mehrstiindigen Einwirkungen
von SchweiBrauchen zu beriicksichtigen.

Schliisselworter: Schweien — SchweiBrauchexposition — Berufskrankheit
Nr. 4115 - Siderofibrose — Lungenfibrose
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Einleitung

Seit dem 01.09.2009 ist die interstitielle Siderofibrose der Lunge als
Berufskrankheit (BK) Nummer 4115 (, Lungenfibrose durch extreme
und langjahrige Einwirkung von SchweiSrauchen und Schweifigasen
(Siderofibrose”)) der Anlage 1 zur Berufskrankheitenverordnung
anerkennungsfahig. Medizinisch ist die Abgrenzung von Lungen-
fibrosen anderer Atiologie vorzunehmen. Kriterien zu beschreiben,
nach denen medizinische Sachverstiandige Krankheitsbild und
Ursachenzusammenhang beurteilen kdnnen, sollte Gegenstand eines
gesonderten Beitrags sein.

Neben dem medizinischen Befund der Siderofibrose ist nach dem
Wortlaut des BK-Tatbestands eine ,extreme und langjahrige Einwirkung
von Schweifsrauchen und Schweifigasen” Anerkennungsvoraussetzung.
Dies zu ermitteln, ist Aufgabe der Unfallversicherungstrager (UVT).

In der wissenschaftlichen Begriindung (WB) zur BK Nr. 4115 (ASVB
2009) wird ausgefiihrt: ,Es bedarf in der Regel einer langjahrigen und
taglich vielstiindigen Einwirkung von SchweifSrauchen und Schweif3-
gasen unter extremen, arbeitshygienisch unzureichenden Bedingun-
gen, ehe bei entsprechend disponierten Personen mit dem Auftreten
einer interstitiellen Siderofibrose der Lungen zu rechnen ist”.

Wann eine solche Schweifsraucheinwirkung als ,extrem” einzu-
schétzen ist, definiert die WB nicht, lasst aber eine Tendenz zu aufSer-
gewohnlich hohen Schweifirauchbelastungen deutlich erkennen.

In der WB wird zur Abgrenzung der ,bestimmten Personen-
gruppe” auf Beschaftigte verwiesen, die mindestens ca. 15.000 Stun-
den unter extremen Bedingungen wie beispielsweise unter beengten
Verhiltnissen mit eingeschrankten Beliiftungsmoglichkeiten, ge-
schweift haben. Deshalb wurde bislang das Kriterium ,enge Raume”
gewdhlt, um ,extreme” und ,nicht extreme” Schweiffraucheinwir-
kung im Sinne der BK Nr. 4115 voneinander zu unterscheiden. Diese
Unterscheidung ist auch mit den medizinischen Erfahrungswerten
vereinbar, dass Siderofibrosen fast ausschliefilich nach langjahrigen
Schweifsrauchexpositionen bei Einsatz von Schweifsverfahren mit
hohen Schweifsrauchemissionsraten unter schlechten, arbeitshygie-
nisch unzureichenden Bedingungen diagnostiziert wurden (Buerke
et al. 2002, 2003; Zober 1981). In Studien, die entweder anamnes-
tisch, histologisch oder mittels Magnetopneumografie Aussagen zur
abschitzbaren Hohe der Exposition bei radiologisch auffalligen Be-
funden zulassen, zeigt sich ebenfalls eine hohe inhalative Schweif3-
rauchbelastung (Freedman et al. 1981; Irmscher et al. 1975; Stanulla
u. Liebetrau 1984; Zschiesche 1990).

In Anlehnung an den Wortlaut der WB wurden in der Vergangen-
heit insbesondere Schweifltatigkeiten, die zum Beispiel in Kellern,
Tunneln, Behéltern, Tanks, Waggons, Containern, Rohren, Apparaten
und vergleichbar beengten Verhiltnissen bei fehlender oder unzu-
reichender Absaugung beziehungsweise Atemschutzmafinahmen
durchgefiihrt wurden, als erforderlich erachtet, um die Tatbestands-
merkmale der BK Nr. 4115 zu erfiillen.

Inzwischen scheint Konsens dartiber zu bestehen, dass extreme
Verhiltnisse nicht nur in den beispielhaft genannten engen Raumen
auftreten konnen, sondern dass es auf die Hohe der tatsachlichen
SchweifSrauchbelastungen ankommt, denen die versicherte Person
langjahrig ausgesetzt war (Romer 2020). Insofern ist im Rahmen der
arbeitstechnischen Ermittlungen festzustellen, ob im konkreten Fall
arbeitshygienisch unzureichende Bedingungen vorgelegen haben, die
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unabhédngig von engen Rdumen zu einer besonderen Anreicherung
und damit ,extremen” Einwirkung von Schweifirauchen gefiihrt haben.

Die Entscheidung des Bundessozialgerichts
vom 16.03.2021

Das Bundessozialgericht (BSG) hat im Fall eines Schlossers Aussagen
dazu gemacht, wann aus rechtlicher Sicht ,extreme und langjahrige
Einwirkungen” anzunehmen sind (B 2 U 7/19 R, BSG 2021). Das
Urteil stellt folgende Thesen auf:

1. Auf einer Skala, die von 1 bis 100 reicht, beginnen die extrem
hohen Werte bei 90. Deswegen bildet bei Messwerten das
90. Perzentil die Grenze zwischen (sehr) hohen und , extremen”
Einwirkungen (RdNr 31f.).

2. Der durch den BK-Tatbestand berechtigte Personenkreis umfasst
nicht nur Schweifler!, sondern auch Bystander®. Entscheidend
sind allein ,langjahrige und extreme Einwirkungen” (RdNr 32f.).

3. Eindeutig nicht extrem sind Schadstoffkonzentrationen, die die
Arbeitsplatzgrenzwerte (Schichtmittelwerte) einhalten (RANr 34).

4. Beim Lichtbogenhandschweilen (LBH-Schweilen) bildet eine
Schweifirauchkonzentration von 5,5 mg/m?® oder eine Uberschrei-
tung des Arbeitsplatzgrenzwertes (AGW) um das 4,4fache die
Grenze, ab der , extreme Einwirkungen” vorliegen. Auf Schweifs-
tatigkeiten in ,engen Rdumen” kommt es nicht an (RdNr 36).

5. Langjdhrige Belastungen setzen keine mehrstiindigen Exposi-
tionen pro Schicht oder Tag von 5,5 mg/m?® voraus, sondern
kurzzeitige Belastungen oberhalb dieses Grenzwertes gentigen
(RdNr 37).

Auch wenn dieses BSG-Urteil verbindlich nur fiir die Parteien des
Rechtsstreits und den verhandelten Einzelfall gilt, diirfte es Signal-
wirkung fiir kiinftige Verfahren haben. Daher sollen diese Thesen aus
Sicht der Praxis diskutiert und eingeordnet werden.

Bedeutung von Luftgrenzwerten fiir Staube
bei SchweiBarbeiten

Schweifirauche sind partikelformige Emissionen (Staube), deren che-
mische Zusammensetzung und Konzentration von den eingesetzten
Werkstoffen und den angewendeten Schweifiverfahren abhangig ist
(TRGS 528, s. auch Abb. 1).

Die Hohe der Schweifirauchbelastung wird mit dem allgemeinen
Staubgrenzwert (ASGW) fiir alveolengéngige Staube beurteilt, der
aktuell 1,25 mg/m? als Schichtmittelwert betragt (TRGS 900, s. In-
fokasten). Nach §7 Abs. 4-8 der Gefahrstoffverordnung (GefStoffV)
haben Arbeitgeber sicherzustellen, dass dieser rechtsverbindliche
Arbeitsplatzgrenzwert eingehalten wird und gegebenenfalls zusétz-
liche Schutzmafinahmen (z.B. Installation einer Absaugung oder
Bereitstellung von geeignetem Atemschutz) ergriffen werden. Der
AGW gibt an, bis zu welcher Konzentration eines Stoffes akute oder

1 Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird im fortlaufenden Text die mannliche Sprachform
verwendet. Diese schlieBt schweiiende Personen jedweden Geschlechts ein.

2 Bystander sind Personen, die in einem nicht naher bestimmten Abstand zur Emissionsquelle
anwesend und ebenfalls exponiert sind, jedoch nicht direkt eine Tatigkeit mit dem Gefahr-
stoff ausiiben.
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Werkstoffspezifische
Faktoren

-

® Grundwerkstoff

o Zusatzwerkstoff (Draht, Umhiillung,
Fallung, Pulver)

® Oberflaichenbeschaffenheit
(Verunreinigung, Beschichtung)

® SchweiBdauer

o rdumliche Verhaltnisse, weitere
Arbeitsplatze im Arbeitsbereich

o Raumliiftung, Absaugung, PSA

o manuelle/automatisierte Fertigung —_

o Werkstiickgeometrie

® Arbeitsposition, Fertigkeiten der
schweiBenden Person

e Schweillrauche
e SchweiBgase

Arbeitsplatz- und

tatigkeitsspezifische Faktoren Exp05|t|0nen

-

chronische schédliche Auswirkungen auf die Gesundheit im Allge-
meinen nicht zu erwarten sind (§2 Abs. 8 GefStoffV).

Die Konzentration von Stoffen in der Atemluft kann an Arbeits-
platzen erheblichen Schwankungen unterliegen. Um Gesundheits-
schdden zu verhiiten, wird die Abweichung vom Schichtmittelwert
nach oben zusatzlich durch Kurzzeitwerte begrenzt. Fiir alveolen-
géngige Stiube ist eine maximal 8fache Uberschreitung des ASGW
zuldssig. Damit gilt der Schichtmittelwert unter bestimmten Rand-
bedingungen auch dann als eingehalten, wenn kurzzeitig Schweif3-
rauchkonzentrationen von bis zu 10 mg/m? in der A-Staubfraktion
auftreten (s. Infokasten). Da sowohl AGW als auch Uberschrei-
tungsfaktor (UF) auf arbeitsmedizinischen Erfahrungen und toxi-
kologischen Erkenntnissen basieren, ist bei diesen Expositionsspit-
zen nicht von einer Gefdhrdung der Gesundheit von Beschiftigten
auszugehen, sofern der AGW im Schichtmittel nicht iiberschritten
wird.

Einflussfaktoren auf die SchweiBrauchexposition

Die Exposition beim SchweifSen ist von einer Vielzahl von Einfluss-
grofien abhdngig (Spiegel-Ciobanu 2020; Koppisch et al. 2023). Laut
TRGS 528 spielen dabei werkstoffspezifische, verfahrensspezifische
und arbeitsplatz- beziehungsweise tatigkeitsspezifische Faktoren
eine Rolle, die in = Abb. 1 dargestellt sind.

Die Emissionen werden mafigeblich von der Art der Werkstoffe,
den eingesetzten Schweifiverfahren und weiteren verfahrensspezi-
fischen Parametern bestimmt. Siderofibrosen entstehen durch die
Einwirkung alveolengéngiger, eisenoxidhaltiger Schweifirauche, die
bei der Verwendung eisenhaltiger Werkstoffe (z.B. Baustahl) frei-
gesetzt werden. Beim Verbindungs- und Auftragsschweiffen stam-
men laut TRGS 528 ca. 95 % der Schweifsrauchpartikel aus dem
Zusatzwerkstoff (z.B. Stab-, Drahtelektrode, Filldraht). Man un-
terscheidet emissionsreiche und emissionsarme schweifitechnische
Verfahren (s. Abb. 2). Das Ausmafd der Gefdhrdung durch Schweif3-
rauche wird nicht allein von der Emissionsrate bestimmt, son-
dern auch von arbeitsplatzspezifischen Faktoren, wie zum Beispiel
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Gefahrstb

Verfahrensspezifische
Faktoren

® SchweiBverfahren

o Hilfsstoffe (Schutzgase, Trennmittel)

® Art der SchweiBung (Verbindung,

Auftrag)

® Prozessparameter (Strom, Spannung,
Drahtdurchmesser, Drahtvorschub-
geschwindigkeit, Elektrodendurch-
messer, Elektrodenanstellwinkel)

» Wandstarke/Materialdicke

YT Expositionsbe-
stimmende Einflussfak-
toren bei schweiBtechni-
schen Arbeiten (ergénzt
nach TRGS 528). Quelle:
BGHM

Fig. 1: Exposure-relevant
factors in welding (supple-
mented in accordance
with TRGS 528). Source:
BGHM

Schweifidauer, rdumlichen Verhiltnissen und Liiftungsbedingungen
(s. Abb. 1).

Besonders hohe und damit ,extreme” Einwirkungen von Schweif3-
rauchen sind daher zu erwarten, wenn emissionsreiche Verfahren unter
arbeitshygienisch unzureichenden Bedingungen zum Einsatz kommen.

Das 90. Perzentil von Expositionsdaten in BK-Verfahren

Messwerte von den konkreten Arbeitspldtzen der Versicherten liegen
in den meisten Fallen nicht vor. Um die Expositionshdhe retrospektiv
zu ermitteln, muss regelmafig auf Katasterdaten beziehungsweise
Expositionsdaten von vergleichbaren Arbeitspldtzen zuriickgegrif-
fen werden. Dabei wird auf Basis einer Konvention der UVT fiir die
Abschiatzung der Expositionshohe grundsatzlich das 90. Perzentil
angewendet (DGUV 2021). Damit wird statistisch gesehen bei 90 %
der Fille die tatséchliche Hohe der Einwirkungen iiberschitzt. Auch
in den BK-Reporten sind, sofern eine ausreichende Zahl an Werten
vorliegt, die 90. Perzentile angegeben.

Mit Blick auf die erste These des BSG, dass Einwirkungen in Héhe
des 90. Perzentils als ,,extrem” einzustufen sind, bedeutet dies, dass die
UVT in BK-Verfahren standardméfig Dosisabschatzungen (beispiels-
weise fiir Asbest oder Benzo[a]pyren) auf der Basis ,extrem” hoher
Expositionsdaten vornehmen. Wiirde das 90. Perzentil, das das BSG
als Grenze zur ,extremen” Einwirkung definiert hat, als Mafistab fiir
die Exposition im Einzelfall bei der BK Nr. 4115 zugrunde gelegt, er-
gdbe sich fiir jeden Schweifser eine extreme Schweifsraucheinwirkung,
obwohl dies auch laut BSG fiir 90 % der Schweiflarbeitsplatze nicht
zutrifft.

Auf den ersten Blick erscheint der Ansatz des BSG nachvollzieh-
bar, aus einem Kollektiv von Messwerten die oberen 10 % als , ex-
trem” hoch zu definieren (These 1). Folgerichtig ist diese Uberlegung
allerdings nur, wenn die Basis ein Gesamtkollektiv ist, das die ganze
Bandbreite der Werte von ,extrem” niedrig bis ,extrem” hoch ab-
deckt.

Ein solches Datenkollektiv ist beispielsweise in den von Kendzia
et al. (2019) veroffentlichten Auswertungen von mehr als 9000 per-
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sonengetragenen SchweifSrauchmessungen (A-Staub) aus der Ex-
positionsdatenbank MEGA (,Messdaten zur Exposition gegentiber
Gefahrstoffen am Arbeitsplatz” der UVT) enthalten. Hier sind sowohl
Werte von optimal beliifteten als auch von eingeschrankt oder sehr
schlecht beliifteten SchweiSarbeitsplatzen eingeflossen. Fiir den Zeit-
raum 1983 bis 2016 ergab sich bei Beriicksichtigung der unterschied-
lichen schweifitechnischen Verfahren ein 90. Perzentil von 8,7 mg/m3.
Berticksichtigt man wie in der WB nur den Datenzeitraum bis 1996,
liegt das 90. Perzentil bei 12,0 mg/m3.

Das BSG sttitzt seine Aussage, ab einer Schweifirauchkonzentra-
tion von 5,5 mg/m?® lagen , extreme Einwirkungen” vor (These 4), auf
die Abb. 1 der WB. Dabei handelt es sich jedoch um das 90. Perzentil
eines vorselektierten Kollektivs von optimal beliifteten Schweif3ar-
beitspldtzen beim LBH- und Schutzgasschweifsen, das den unteren
Bereich der Werteskala von Messdaten widerspiegelt. Die Werte
von Schweiflarbeiten unter arbeitshygienisch schlechten Bedingun-
gen oder in engen Rdumen mit unzureichender Beliiftung, die den
oberen Bereich der Werteskala abbilden wiirden (90. Perzentil laut
Abb. 1 der WB: 145 mg/m?), waren in diesem Kollektiv nicht enthal-
ten. Das BSG widerspricht sich damit auch selbst. Seine Vorgehens-
weise ist unvereinbar mit der Begriindung, auf die es These 1 stiitzt,
denn danach umfasst eine Skala fiir die Abschétzung der Perzentile
alle Kategorien von ,extrem niedrig” bis ,extrem hoch” (BSG 2021,
RdNr 32).

Konsequenzen fiir ,,extreme Bedingungen* im Sinne
der BK Nr. 4115

,Extreme” Einwirkungen von Schweifirauchen kénnen nicht nur
unter beengten Verhaltnissen auftreten. Insofern ist im Rahmen der
arbeitstechnischen Ermittlungen festzustellen, ob im konkreten Fall
unabhéngig von Arbeiten in engen Rdumen arbeitshygienisch un-
zureichende Bedingungen vorgelegen haben, die zu einer besonde-
ren Anreicherung und damit ,extremen” Einwirkung von Schweif3-
rauchen gefiihrt haben. Das entspricht auch den Vorgaben des BSG.

Die Aufgabe des Kriteriums der ,engen Rdume” erfordert, Alter-
nativen bereitzustellen, die eine Unterscheidung von ,normalen”
und ,extremen” Einwirkungen erlauben.

Der Arztliche Sachverstandigenbeirat Berufskrankheiten hat ,sei-
nerzeit keine hinreichenden wissenschaftlichen Erkenntnisse fiir die
Festlegung einer Mindesteinwirkungsdosis gesehen” (Keller 2021).
Auch ein Schwellen- oder Orientierungswert fiir die Expositions-
hoéhe wurde nicht angegeben. Aus der WB ergeben sich allerdings
Hinweise, dass eine solche Schwelle nicht unterhalb von 10 mg/m?
liegen kann. Die WB verweist auf die Daten von Buerke et al. (2002),
bei denen sich ein steiler, kritischer Anstieg der Zahl der Erkrankten
im kumulativen Bereich von etwa 100-200 mg Schweifirauch pro m?
Atemluft mal Jahre [mg/m?3 x Jahre] ergibt. Damit ein Schweifler in
einem Zeitraum von 10 Jahren eine kumulative Dosis von 100 mg/m?
x Jahre erreicht, muss er Schweifsrauchen in Hohe von mindestens
10 mg/m3 vollschichtig ausgesetzt gewesen sein. Legt man den Grenz-
wert des BSG (These 4) zugrunde, wiirde eine 10-jahrige Exposition
gegeniiber SchweiSrauchen in einer Konzentration von 5,5 mg/m?3
iiber 8 Stunden pro Arbeitstag lediglich eine SchweiSrauchdosis von
55 mg/m? x Jahre ergeben, die deutlich unterhalb des in der WB ge-
nannten Wertes von 100-200 mg/m?3 x Jahre ldge.
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STAUBKLASSIFIZIERUNGEN UND HISTORISCHE
ENTWICKLUNG VON STAUBGRENZWERTEN

Staube sind eine undifferenzierte Sammelbezeichnung fiir Partikel mit
sehr unterschiedlicher GroBe, Form und Durchmesser. Um eine Ver-
gleichbarkeit von Staubpartikeln zu erreichen, wurden zunachst — ausge-
hend von der Johannesburger Konvention (1959) — Staube mit einem
aerodynamischen Durchmesser” von Uiberwiegend <5 pm als Feinstaube
bezeichnet (basierend auf einem Abscheidegrad von 50%; vgl. Matten-
klott u. Hofert 2009). Erst seit 1994 werden in Deutschland Staube mit
einem aerodynamischen Durchmesser von (iberwiegend <4 pm als
alveolengéngige Staube (A-Staubfraktion) sowie Stdube mit einem aero-
dynamischen Durchmesser von (iberwiegend <100 pm als einatembare
Staube (E-Staubfraktion) definiert (Mattenklott u. Hofert 2009). Beide
Staubfraktionen werden jeweils mit einem eigenen Arbeitsplatzgrenzwert
(AGW)™ reguliert. Dieser ,,Allgemeine Staubgrenzwert" (ASGW) soll die
Beeintrachtigung der Funktion der Atmungsorgane infolge einer allge-
meinen Staubeinwirkung verhindern. Laut TRGS 900 gilt der ASGW als
gesundheitsbasierter Schichtmittelwert fir schwerlésliche beziehungs-
weise unldsliche Stéube, die keine spezifisch toxische Wirkung aufwei-
sen und nicht anderweitig reguliert sind, sowie fiir Mischstdube. Darun-
ter fallen auch Eisenoxide, die eine Siderofibrose verursachen kénnen.
Fir kurzzeitige Expositionsspitzen gelten Uberschreitungsfaktoren (UF),
aus denen sich durch Multiplikation mit dem AGW verbindliche Kurz-
zeitwerte beziehungsweise Spitzenbegrenzungswerte ergeben. Fir die A-
Staubfraktion gilt der Faktor 8. Das bedeutet, dass der ASGW in der A-
Fraktion mehrfach kurzzeitig um das 8fache Uberschritten werden darf.

Die Historie der Luftgrenzwerte zeigt, dass an entsprechenden Arbeitsplat-
zen in den 1970er und 1980er Jahren sehr viel hohere Staubbelastungen

zulassig und Gblich waren als im Jahr 2023. Ab 1973 galt fir ,,Feinstaub“
ein Luftgrenzwert von 8 mg/m?, ab 1983 ein AGW fiir die A-Staubfraktion

von 6 mg/m3, ab 2006 von 3 mg/m3 und seit 2014 von 1,25 mg/m3.

Fur die E-Staubfraktion gilt aktuell ein AGW von 10 mg/m3 mit UF 2
(TRGS 900).

* Der aerodynamische Durchmesser definiert den Durchmesser eines kugelférmigen
Partikels mit der Dichte 1 g/cm?, das dieselbe Sinkgeschwindigkeit aufweist wie das
zu betrachtende Partikel.

** AGW = gesundheitshasierte Schichtmittelwerte fir taglich 8 Stunden Exposition an
fiinf Tagen pro Woche wéhrend der Lebensarbeitszeit.

Insofern kann sich die Festlegung des BSG, eine Schweifrauch-
konzentration von 5,5 mg/m? als Grenzwert fir ,extreme” Einwir-
kungen zu definieren, nicht auf die WB stiitzen. Dariiber hinaus hat
das BSG auch kein Gutachten zu aktuellen wissenschaftlich-medi-
zinischen Erkenntnissen eingeholt. Die fehlende wissenschaftliche
Grundlage einer Mindesteinwirkungsgrenze kritisiert auch Keller
(2021) in seinem Kommentar zum BSG-Urteil.

Die aktuelle Erkenntnislage scheint es nicht zu erlauben, einen
konkreten Mindestwert festzulegen, der die Grenze fiir , extreme”
Einwirkungen bilden kann. Je nach Datenkollektiv ergeben sich unter-
schiedliche Werte fiir das 90. Perzentil der Schweifsrauchkonzentration.

Weil das eingesetzte Schweiliverfahren entscheidenden Einfluss auf
die Konzentration von Schweifsrauchen in der Atemluft hat, liegt es
nahe, eine ,extreme” Einwirkung von Schweiffrauchen im Sinne der
BK Nr. 4115 anzunehmen, wenn folgende Voraussetzungen erfiillt sind:

Durchfithrung schweitechnischer Arbeiten in Rdumen (z.B. in
Werkstatten)

¢ mit eisenhaltigen Werkstoffen beziehungsweise Zusatzwerkstoffen
¢ bei Anwendung emissionsreicher Verfahren (= Abb. 2)
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Emissionsreiche Verfahren

Keine Relevanz fiir die
Beurteilung der BK Nr. 4115

Relevanz fiir die
L Beurteilung der BK Nr. 4115

® MIG-SchweiBen an Nicht-Eisen-
Werkstoffen (z. B. Aluminium)
e Thermisches Spritzen
(i. d. R. keine eisenoxidhaltigen

o Lichtbogen-HandschweiBen (LBH)
mit umhillten Stabelektroden

o Metall-AktivgasschweiBen (MAG)
mit Massivdrahtelektroden und/oder

Filldrahtelektroden Emissionen)
® Metall-InertgasschweiBen (MIG) e LaserstrahlschweiBen mit
an eisenhaltigen Materialien Zusatzwerkstoffen

(z. B. Edelstahle)

® Thermisches Schneiden
und Ausfugen (z. B. autogenes
Brennschneiden, Brennfugen)

e AbbrennstumpfschweiBBen

gut belufteten Arbeitsplatzen)

® unter arbeitshygienisch unzureichenden Bedingungen ohne
Verwendung geeigneter technischer® und/oder personlicher!
Schutzmafinahmen.

Bei Tatigkeiten im Freien sind diese Kriterien entsprechend anzu-
wenden, wenn der Luftaustausch eingeschrankt ist, zum Beispiel bei
Arbeiten unter Planen, in Zelten, Tunneln oder Graben.
Wie bisher fallen die folgenden Tatigkeiten nicht unter den BK-
Tatbestand ,extreme Bedingungen” im Sinne der BK Nr. 4115:
¢ schweifitechnische Arbeiten unter geeigneten technischen und/
oder personlichen Schutzmafinahmen,

schweifstechnische Arbeiten mit emissionsarmen Verfahren, wie
zum Beispiel UP-Schweifsen, WIG-Schweifsen, Autogenschwei-
Ben und damit vergleichbare Verfahren (s. Abb. 2),
schweifStechnische Arbeiten an Nichteisenmetallen (z.B. MIG-
Schweiien von Aluminiumlegierungen),

Graugussschweiflen mit reinen Nickel-Basis-Elektroden.

Bei dieser Vorgehensweise kann auf die Festlegung eines konkreten
Schwellenwerts fiir ,,extreme” SchweiSrauchkonzentrationen verzich-
tet werden. Die Auswertungen von Kendzia et al. (2019) zu den ein-
zelnen schweifitechnischen Verfahren zeigen, dass die 90. Perzentile
der emissionsreichen Verfahren (s. Abb. 2) in der Regel gréBer sind als
das 90. Perzentil von 8,7 mg/m? aus allen Messwerten. Die der emis-
sionsarmen Verfahren liegen ausnahmslos deutlich unter 5 mg/m?,
also in einem Bereich, den auch das BSG ausschliefdt.

Langjahrige Einwirkungen von SchweiBrauchen
im Sinne der BK Nr. 4115

Neben der ,extremen” ist auch die langjahrige Einwirkung von Schweif3-
rauchen Anerkennungsvoraussetzung fiir die BK Nr. 4115. Laut WB muss
der SchweifSer den genannten extremen Einwirkungen von Schweif3-
rauchen i.d.R. mindestens ca. 15.000 Stunden ausgesetzt gewesen sein.
Dies entspricht etwa einer 10-jdhrigen Tatigkeit eines Vollzeitschweifiers.

Aufgrund des Wortlauts des Tatbestandes der BK Nr. 4115 sind nur
Tatigkeiten unter ,extremen” Bedingungen bei der Ermittlung der

3 Zum Beispiel wirksame Absaugung an der Entstehungsquelle, brennerintegrierte Absau-
gung, stationdre oder mobile Absauganlagen mit nachfiihrbaren Erfassungselementen,
sofern diese angemessen genutzt wurden, oder bauliche MaBnahmen (vgl. auch TRGS 528
Abschnitt 4.3 u. 4.4).

4 Zum Beispiel Frischlufthelme, partikelfiltrierende Halbmasken FFP2 oder FFP3 (vgl. TRGS 528
Abschnitt 4.7).
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(i. d. R. gekapselt und abgesaugt)

(i. d. R. im Gleisbau im Freien an

Emissionsarme Verfahren

Beispiele fiir gdngige
Schweiliverfahren

YT Emissionsrei-

che und emissionsarme
schweiBtechnische Ver-
fahren in Anlehnung an
die TRGS 528 (Tab. 2)
und AMR 6.7. Quelle:
BGHM

Fig. 2: Welding procedures
with high and low fume
emissions based on TRGS
528 (Table 2) and AMR
6.7. Source: BGHM

® UnterpulverschweiBen (UP)

® Wolfram-InertgasschweiBen (WIG)

® GasschweiBen (AutogenschweiBen)

o WiderstandsschweiBen (aufer
AbbrennstumpfschweiBen),
WiderstandspunktschweiBen

SchweifSarbeitszeit zu beriicksichtigen. Beispielsweise sind Schweifsar-
beiten, die unter Verwendung geeigneter Schutzmafinahmen verrichtet
wurden, nicht den BK-relevanten Expositionszeitraumen zuzurechnen.

Die Angabe der Lichtbogenbrenndauer ist nicht erforderlich, da
die Beurteilung der Exposition auf Schichtmittelwerten beruht. Diese
reprasentieren die durchschnittlichen Schweiirauchbelastungen aus
Abschnitten mit hoheren Schweiffirauchemissionen wahrend der
Lichtbogenbrenndauer sowie Expositionen durch nachrauchende
Schweifsndhte oder Nachbararbeitsplatze.

Bei sehr hohen Schweifirauchkonzentrationen, wie zum Beispiel
bei Arbeiten in unzureichend beliifteten engen Raumen, kénnen auch
kiirzere Expositionszeiten als 15.000 Stunden ausreichend sein, um
das Kriterium der Langjahrigkeit zu erfiillen. Obwohl das Arbeiten in
engen Raumen keine Voraussetzung fiir , extreme Einwirkungen” ist,
hat es daher Sinn, diese besonders ungiinstigen Arbeitsbedingungen
in der Gesamtbetrachtung gesondert zu erwédhnen.

Das BSG gibt im Urteil vor, dass auf die Schweiflarbeitszeit jeder
Tag voll anzurechnen ist, auch wenn nur kurzzeitig eine Schweif3-
rauchbelastung oberhalb von 5,5 mg/m? (A-Fraktion) vorgelegen hat
(These 5). Auch diese These steht im Widerspruch zur WB (s. auch
Keller 2021). In der WB (S. 22, Punkt 7) wird explizit ausgefiihrt, dass
in der Regel eine langjéhrige und taglich vielstiindige Einwirkung
unter extremen, arbeitshygienisch unzureichenden Bedingungen
notwendig ist. Sie verweist auf die Arbeit von Buerke et al. (2002),
in der mindestens halbschichtige Schweiffarbeiten unter extremen
Bedingungen beschrieben sind.

Gegen die These des BSG spricht ferner, dass der AGW unter de-
finierten Bedingungen (s. Infokasten) auch dann als eingehalten gilt,
wenn kurzzeitig Schweiffirauchkonzentrationen von bis zu 10 mg/m3
auftreten, da er als Schichtmittelwert konzipiert ist. Bei Einhaltung
des AGW ist eine Gefdhrdung der Gesundheit nicht zu erwarten.
Die These 5 des BSG ist also auch mit These 3 nur schwer vereinbar.

Bei nur kurzzeitig erhohten Schweifirauchexpositionen auf die Zehn-
jahresgrenze jeden Tag ohne weitere Differenzierung pauschal anzu-
rechnen, wie es These 5 des BSG fordert, ist daher nicht zu rechtfertigen.

,Bestimmte Personengruppe* (§9 SGB VII)

Als ,bestimmte Personengruppe” gelten laut WB Versicherte, ,die
durch ihre Schweiarbeiten der besonderen Einwirkung von Schweif3-
rauchen und Schweifigasen in extrem héherem MafSe als die iibrige
Bevolkerung ausgesetzt sind”. Das BSG vertritt die Auffassung, dass
die ,bestimmte Personengruppe” nicht nur Schweifler einschlieft,
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sondern auch Bystander (These 2). Entscheidend seien allein , langjéh-
rige und extreme Einwirkungen”. Dem ist grundsatzlich zuzustimmen.
Beispielsweise spricht nichts dagegen, einen Schweifshelfer, der unmit-
telbar neben der Entstehungsstelle die gleiche Menge an SchweifSrau-
chen einatmet wie der SchweiSer selbst, auch genauso zu bewerten.

Typischerweise sind Bystander den Schweifirauchen jedoch nicht
in gleicher Weise ausgesetzt wie die Schweiler. Mit zunehmender
Entfernung von der Emissionsquelle sinkt aufgrund des Verdiinnungs-
effekts die Schweifsrauchkonzentration. Bystander diirfen daher nicht
pauschal dem Schweifier gleichgesetzt werden. Es muss im konkreten
Einzelfall eine nicht nur kurzzeitige und in ihrer Héhe mit der von
Schweiflern vergleichbare Exposition zu belegen sein.

Keinesfalls ldsst sich eine , extreme” Einwirkung bei Bystandern damit
begriinden, dass ,Betroffene aufgrund der langen Dauer der schédlichen
Einwirkungen aufiergewthnlich stark und gerade deshalb ,extrem’ expo-
niert sein kdnnen” (BSG 2021, RdNr 33). , Extreme” Einwirkungen sind
laut WB eindeutig der Expositionshdhe zugeordnet und miissen zusatz-
lich zur langjahrigen Einwirkung vorliegen. Das spiegelt auch der BK-
Tatbestand wider, der ,extreme und langjahrige” Einwirkungen fordert.

Schlussfolgerungen

Zu einer hohen Anreicherung von Schweifirauchen kann es nicht nur
unter beengten rdumlichen Verhiltnissen kommen. Schweifirauchex-
positionen als , extrem” im Sinne der BK Nr. 4115 einzustufen, setzt
aber stets die Anwendung emissionsreicher Verfahren mit eisenhalti-
gen Werkstoffen unter arbeitshygienisch unzureichenden Bedingun-
gen ohne Verwendung geeigneter technischer und/oder persénlicher
Schutzmafinahmen voraus.

Das BSG weist in seinem Urteil vom 16.03.2021 (RdNr 35) darauf
hin, dass die WB ,bei der Konkretisierung unbestimmter Rechtsbe-
griffe in BK-Tatbestanden heranzuziehen und zu berticksichtigen”
ist. Es stiitzt seine Entscheidung aber auf Thesen, die teilweise im
Widerspruch zu den Ausfiihrungen in der WB stehen.

Es liegen bisher keine validen wissenschaftlichen Daten vor, die
fir die BK Nr. 4115 die Ableitung einer konkreten Mindesthohe fiir
die Schweifirauchexposition [mg/m?] oder einer kumulativen Min-
destschweifsrauchdosis [mg/m? x Jahre] erlauben. Den Schwellenwert
fiir ,extreme” Einwirkungen den Ausfithrungen des BSG entspre-
chend auf eine Schweifirauchkonzentration von 5,5 mg/m?3 festzu-
legen, ist aus naturwissenschaftlicher Sicht nicht zu rechtfertigen.

Ein isolierter Blick auf Grenz- beziehungsweise Schwellenwerte
fiir die Beurteilung der BK Nr. 4115 erscheint nach aktuellem Kennt-
nisstand nicht zielfithrend. Erforderlich ist eine Gesamtschau, in
der aus arbeitstechnischer Sicht eine ,extreme” und ,langjdhrige”
Einwirkung von SchweifSrauchen bestatigt wird oder nicht. In Ein-
zelfdllen kdnnen die Voraussetzungen auch von Bystandern erfiillt
werden. Aus langjdhriger Einwirkung allein ldsst sich eine , extreme”
SchweifSrauchexposition jedoch nicht ableiten.

Die WB geht von langjahrigen und téglich mehrstiindigen Ein-
wirkungen von SchweifSrauchen unter ,extremen” Bedingungen aus.
Schweiflarbeiten mit nur kurzzeitigen Uberschreitungen des AGW
erfiillen diese Voraussetzungen nicht. Jeden Tag mit kurzzeitig erhoh-
ten Schweifirauchexpositionen fiir die Beurteilung der ,Langjahrig-
keit” zu berticksichtigen, ohne nach Expositionshche und -dauer
naher zu differenzieren, kann daher nicht in Frage kommen.
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Den Begriff der ,extremen Schweifiraucheinwirkung” starker an den
Schweifverfahren zu orientieren, trégt zur Vereinfachung und Beschleu-
nigung von BK-Verfahren bei. Die Gleichbehandlung von Versicherten
wird dadurch unterstiitzt. Medizinisch gesicherte Siderofibrosen konnen
als BK anerkannt werden, ohne dass — wie bisher — Schweifstatigkeit in
engen Rdumen als obligat zu erfiillendes Kriterium vorausgesetzt wird.

Das hier vorgeschlagene Vorgehen mag zur Folge haben, dass haufiger
eine medizinische Begutachtung erforderlich wird, da in derVergangen-
heit oftmals ohne abschlielende Diagnosesicherung eine ablehnende
Entscheidung getroffen wurde, wenn nicht unter beengten rdumlichen
Verhdltnissen geschweifst wurde. Medizinisch stellt sich die Abgrenzung
von Lungenfibrosen anderer Atiologie, insbesondere bei Nicht-Vorliegen
einer Gewebsbiopsie und histologischer Aufarbeitung, oft schwierig dar.
Daraus ergibt sich ein Bedarf fiir konsentierte Diagnosekriterien auch auf
medizinischer Ebene, denen sich eine weitere Veroffentlichung zu den
medizinischen Aspekten der BK Nr. 4115 widmen sollte.

Interessenkonflikt: Die Autorinnen und Autoren sind bei der BGHM,
bzw. der DGUV beschaftigt. Weitere Interessenkonflikte liegen nicht vor.
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