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Editorial

Betriebsarztliche Versorgung
vor dem Hintergrund
des demografischen Wandels

Die Zahlen der Arztinnen und Arzte mit arbeitsmedizinischer Fach-
kunde nach Altersgruppen werden seit dem Jahr 2008 von der Bundes-
drztekammer verdffentlicht. Sie zeigen eine Uberalterung der Arzte mit
dieser Qualifikation.

Die in der letzten Ausgabe von ASUpraxis (ASUpraxis 05-2011, nach-
zulesen unter www.asu-praxis.de) verdffentlichten Zahlen lassen
aufmerken.

Etwa die Hiilfte dieser Arztinnen und Arzte sind iiber 60 Jahre alt.
Seit der Erstverdffentlichung dieser Zahlen wird auf unterschiedlichen
Ebenen mehr oder weniger konstruktiv tiber Nachwuchsmangel und
Nachwuchswerbung nachgedacht.

Beispielsweise dufSerte sich im Mdrz 2010 in einem Editorial der Zeit-
schrift ,,Sicherheitsingenieur mit dem Titel ,Betriebe ohne Arzte
der stellvertretende Hauptgeschdftsfiihrer der Deutschen Gesetzlichen
Unfallversicherung (DGUV), Dr. Walter Eichendorf, dahingehend,
dass spezielle Anreize zur Gewinnung von Arzten fiir die Arbeits- und
Betriebsmedizin zu Lasten der Versorgung der Allgemeinbevilkerung
gingen und daher nicht zu verantworten seien. Er vertrat dariiber hin-
aus die Auffassung, dass nichtirztliche Experten, wie Sicherheitsinge-
nieure, Arbeitswissenschaftler, Ergonomen, Psychologen, Pidagogen,
sowie drztliches Assistenzpersonal stirker in die betriebsdrztliche Be-
treuung einbezogen werden sollten, um so die Betriebsdrzte zu ent-
lasten. Damit vertritt er die Position, in Anbetracht des Mangels an
Betriebsirzten deren Aufgaben nicht an andere Berufe unter Wahrung
der drztlichen Gesamtverantwortung zu delegieren, sondern diese Leis-
tungen zu substituieren und damit aus dem drztlichen Verantwor-
tungsbereich zu entlassen.

Diese Sicht ist aus arbeitsmedizinischer Sicht nicht hinnehmbar. Die
Bemiihungen des Berufsverbandes (VDBW) und der Fachgesellschaft
(DGAUM) um die Gewinnung von drztlichen Nachwuchskriften in der
Arbeits- und Betriebsmedizin sind der einzig richtige und von der Arz-
teschaft akzeptierte Weg. Die Ubernahme von betriebsirztlichen Leis-
tungen durch nichtirztliche Berufe wird von der Arzteschaft katego-
risch abgelehnt. Der provokante Titel des Editorials ,,Betriebe ohne
Arzte“ ist aus Sicht der Arzteschaft vollig inakzeptabel.

Dr. Hans-Jiirgen Maas, zustindiger Dezernent der Bundesdrztekam-
mer, hat im Verlauf des Sommers 2010 als Mitglied der Vertreterver-
sammlung und des Ausschusses Privention und Arbeitsschutz der Be-
rufsgenossenschaft fiir Gesundheitsdienst und Wohlfahrtspflege (BGW)
diese hichstumstrittenen Uberlegungen in den Reihen der DGUV in die
Beratungen der Gremien der BGW hineingetragen. Ergebnis der Erorte-
rungen war ein in Kiirze stattfindendes gemeinsames Gesprich zwi-
schen der DGUYV, der BGW, der Bundesdrztekammer, der DGAUM so-
wie dem VDBW, um hierin die auch von der BGW getragenen Bedenken
der Arzteschaft zu derartigen Vorstellungen darzulegen und nach von
allen Beteiligten gemeinsam getragenen Losungsmoglichkeiten zu su-
chen. Nach Auffassung der BGW werden solche Ansdtze, weitere Profes-
sionen neben dem Arzt in die betriebsirztliche Betreuung einzubezie-
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hen, um so die Betriebsirzte zu entlasten, aus Sicht der BGW dazu
fiihren, dass die betriebsdrztliche Betreuung auf diesem Wege der Subs-
tituierung durch nichtirztliche Fachkompetenzen sukzessive ersetzt und
langfristig als iiberfliissig angesehen werden konnte.

Derartige Uberlegungen fiihren nach Auffassung der BGW nicht dazu,
das heute vorhandene, qualitativ hochstehende Niveau der betriebs-
drztlichen Versorgung zu erhalten, sondern fiihren eher zu nichtirzt-
lich ausgerichteten Betreuungsformen. Angesichts einer sich stindig
dndernden Arbeitswelt mit immer neuen, differenzierteren Berufs-
bildern und insoweit neuen Gesundheitsrisiken ist ein Betriebsarzt
mit seiner Kompetenz/Expertise in Gesundheitsfragen im Betrieb mehr
denn je erforderlich. Die Betriebsdrzte sind Experten der Primir-,
Sekunddr- und Tertidrprivention. Diese Stirken und Fihigkeiten
der Betriebsdrzte miissen stdrker herausgestellt werden.

Einen guten Beitrag zur Qualitdtssicherung stellt beispielsweise die
Delegation von abgestimmten Aufgaben an qualifiziertes Assistenzper-
sonal im Verantwortungsbereich von Betriebsdrztinnen und Betriebs-
drzten dar. Auf diese Art und Weise konnen konstruktive Losungswege
beschritten werden.

Dr. Annegret E. Schoeller
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