Regine Rundnagel

Arbeitsmedizinische Betreuung eines Betriebes - Betriebs-
arzt/Betriebsarztin -

Betriebsarzte und Betriebsarztinnen sorgen in einem Betrieb fiir die arbeitsmedizinische Be-
treuung der Beschaftigten. Zusammen mit den Ersthelfer/-innen, der sicherheitstechnischen
Betreuung durch die Fachkrafte flr Arbeitssicherheit und den Sicherheitsbeauftragten wird
damit die fachliche Qualitat und die Wirksamkeit der gesetzlichen Aufgaben im betrieblichen
Arbeits- und Gesundheitsschutz sicher gestellt.

Betriebsarzte haben die Aufgabe, den Arbeitgeber in allen relevanten Fragen der Sicherheit
und Gesundheit bei der Arbeit zu unterstlitzen, ihn sowie die betriebliche Interessenvertre-
tung und die Beschdftigten insbesondere in Fragen der Arbeitsmedizin, der Arbeitsphysiologie,
Arbeitspsychologie, Arbeitszeit und Hygiene zu beraten, geeignete MaBnahmen anzuregen
und die Vorsorgeuntersuchungen durchzufiihren. Ziel ist die Gestaltung gesunder Arbeitsbe-
dingungen und die Verhitung von arbeitsbedingen Erkrankungen.

Bestellung der Betriebsarzte und Einsatzzeiten

Betriebsarzte werden vom Arbeitgeber bestellt, entweder fest eingestellt oder aber es wird
ihre Dienstleistung von niedergelassenen Arbeitsmedizinern oder Praventionsdienstleistungs-
anbietern eingekauft.

Wann und in welchem Umfang Betriebsarzte zu bestellen sind, das ist im Arbeitssicherheits-
gesetz (§ 2) und in der DGUV Vorschrift 2 der Unfallversicherungstrager (Dachverband DGUV
Deutsche gesetzliche Unfallversicherung) festgelegt:

® Betriebsarzte sind nach Art des Betriebes und den damit verbundenen Unfall- und Gesund-
heitsgefahren zu bestellen (Betreuungsgruppe). In einem Krankenhaus wird ihre Fach-
kenntnis mehr gebraucht als in einem Steuerberatungsbiro.

® Daneben bestimmen Anzahl und Zusammensetzung der Beschéftigten im Unternehmen
Aufgaben und den Umfang der Einsatzzeiten von Betriebsarzten.

Betreuungsmodell und Einsatzzeiten

Je nach BetriebsgréBe sind entsprechend der DGUV Vorschrift 2 verschiedene Betreuungsmo-
delle des Einsatzes von Betriebsdrzten und Fachkraften fir Arbeitssicherheit moglich. Diese
von den Unfallversicherungstragern festgelegten Modelle und die Verfahren zur Berechnung
der Einsatzzeiten sind rechtsverbindlich flir jeden Betrieb.

Regelbetreuung flr Betriebe mit mehr als 10 Beschaftigten in allen Branchen umfasst eine
Gesamtbetreuungszeit, die sich aus der festgelegten Grundbetreuung flr die Basisaufgaben
und eine betriebsspezifische Betreuung zusammensetzt. Sie ist fur kleine, mittlere und groBe
Betriebe wahlbar.

Alternative Betreuungsmodelle fir kleine Betriebe, wie das Modell fir Kleinstbetriebe - die
Regelbetreuung fiir Betriebe mit bis zu 10 Beschdftigten - oder das Unternehmermodell legen
die Einsatzzeiten nicht detailliert fest. Allerdings ist hier immer fiir bestimmte Aufgaben, wie
z.B. flr die arbeitsmedizinische Vorsorge, eine bedarfsorientierte Hinzuziehung des Betriebs-
arztes unumganglich. Das ist das Standardmodell fir alle Unternehmen in allen Branchen, der
Umfang der Mindesteinsatzzeiten fir den Betriebsarzt wird hier am Beispiel der Betreuungs-
gruppe III (geringe Geféhrdungen z.B. Banken, Verwaltungen) dargelegt.
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Berechnung der Einsatzzeiten
Einsatzzeit fiir die Grundbetreuung:

B Mindestens 0,5 Stunden pro Beschaftigtem/Jahr Einsatzzeit fiir Betriebsarzt und Fachkraft
flr Arbeitssicherheit gemeinsam. Die Aufteilung erfolgt im Unternehmen entsprechend des
Aufgabenspektrums.

B Der Mindestanteil des Betriebsarztes betragt 20 % dieser Gesamtgrundbetreuungszeitzeit,
mindestens aber 0,2 Stunden pro Beschaftigten im Jahr.

Einsatzzeiten fiir die Betriebsspezifische Betreuung:

B Der Umfang der zusatzlichen betriebsspezifischen Betreuungszeit wird entsprechend der
abgestimmten Aufgaben jeweils im Betrieb ermittelt. Dieser Einsatzzeitanteil kann nicht
wegen fehlendem Bedarf entfallen, er ist fester Bestandteil der Gesamtbetreuungsleistung.

B Zur Ermittlung steht ein umfangreicher Aufgabenkatalog in Form einer Checkliste zur Ver-
figung.

B Die arbeitsmedizinischen Vorsorgeuntersuchungen fallen nicht in den Bereich der Grundbe-
treuung, sie sind Bestandteil der betriebsspezifischen Betreuung.

Fachliche Voraussetzungen

Betriebsarzte missen berechtigt sein, den arztlichen Beruf auszuliben und iber die notwendi-
ge arbeitsmedizinische Fachkunde verfligen. Arzte mit Fachartbezeichnung "Arbeitsmedizin"
oder Zusatzbezeichnung "Betriebsmedizin" erflillen diese Anforderungen, wie es die Berufsge-
nossenschaftlichen Vorschrift DGUV Vorschrift 2 in § 3 vorschreibt.

Gesetzliche Aufgaben der Betriebsarzte

Hauptaufgabe der Betriebsarzte ist die Beratung des Arbeitgebers und der fir den Arbeits-
schutz und die Unfallverhlitung verantwortlichen Personen. Dazu gehoren entsprechend des
Arbeitssicherheitsgesetzes:

Ubersicht iiber die gesetzlichen Aufgaben

Aufgeben Betriebsdrzte

B Beratung bei der Ausgestaltung von Betriebsanlagen und sozialen sowie sanitaren Ein-
richtungen

B Beratung bei der Einfihrung von Arbeitsverfahren, Arbeitsstoffen und technischen Ar-
beitsmitteln

Beratung bei der Auswahl und Erprobung von Kérperschutzmitteln

B Beratung bei arbeitsphysiologischen, arbeitspsychologischen, ergonomischen und arbeits-
hygienischen Fragen wie bei der Gestaltung von Arbeitsplatzen und der Arbeitsumge-
bung, des Arbeitsablaufs, des Arbeitsrhythmus, der Arbeitszeit und der Pausenregelung.

B Beratung bei der Organisation der Ersten Hilfe im Unternehmen

B Beratung bei der Eingliederung von Behinderten in den Arbeitsprozess.

B Beratung bei der Beurteilung der Arbeitsbedingungen

B Beobachtung des Arbeitsschutzes und der Unfallverhitung, Untersuchung der Ursachen
arbeitsbedingter Erkrankungen

B Hinwirken auf sicheres und gesundheitsgerechtes Verhalten

B Beratung bei der Organisation der Ersten Hilfe und Mitwirkung bei der Auswahl und Schu-

lung der Ersthelfer
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B und die arbeitsmedizinischen Vorsorgeuntersuchungen - Pflicht-, Angebots- und Wunsch-
untersuchungen

Aufgaben im zeitgemaBen Gesundheitsschutz

Die gesetzlichen Aufgaben aus dem Arbeitssicherheitsgesetz sind detaillierter und in aktueller
Form in den Anlagen in der ab 1.1.2011 gtiltigen DGUV Vorschrift 2 aufgefihrt.

Die Unterstlitzung bei der Gefahrdungsbeurteilung und bei aktuellen Themen wie alternsge-
rechte Arbeitsgestaltung, Einfihrung eines Betrieblichen Gesundheitsmanagements, Beratung
beim betrieblichen Eingliederungsmanagement oder psychische Belastungen und Stress geho-
ren zu den neu definierten Aufgaben eines Betriebsarztes. Damit verbunden ist seine Unter-
stlitzung bei der Gefahrdungsbeurteilung, bei der Entwicklung einer gesundheitsgerechte Fiih-
rung oder seine Beratung von Beschaftigten im Rahmen ihres Rechts auf eine arbeitsmedizini-
sche Wunschvorsorge.

Auch um die Ursachen von arbeitsbedingten Erkrankungen miissen sie sich kimmern und
MaBnahmen zu deren Verhiitung vorschlagen. Eine Begehung der Arbeitsstatten in regelmaBsi-
gen Abstanden ist Pflicht. Mangel sind dem Arbeitgeber mitzuteilen.

Beteiligung an der Gefahrdungsbeurteilung

Der Betriebsarzt muss an der Gefahrdungsbeurteilung beteiligt werden, wenn es um arbeits-
medizinische Fragen geht. Das sind in Blirobereichen z.B. ergonomischen Fragen, wie Sitzen
und Sehen Bildschirmarbeitsplatz oder Arbeitszeit und Pausen.

Beratung der Beschiftigten

Ein aktives Zugehen der Betriebsarzte auf die Beschaftigten ist flir eine gute Arbeit der Be-
triebsarzte notwendig, sie sollen auf Gesundheits- und Unfallgefahren hingewiesen werden
und Uber die Mdglichkeiten der Pravention von Gesundheitsgeféhrdungen bei der Arbeit in-
formiert werden.

Allgemeine arbeitsmedizinische Beratung wahrend der Unterweisung

Eine arbeitsmedizinische Beratung im Rahmen einer Unterweisung ist vorgeschrieben nach
den Anforderungen der Arbeitsschutzverordnungen zu Gefahrstoff- und Biostoffen, zu gehér-
schadigendem Larm, Vibration und optische Strahlung und soll durch den Betriebsarzt erfol-
gen. Hier geht es vor allem um Hygiene, Schutzausristungen, SofortmaBnahmen bei Unfallen
und die arbeitsmedizinische Vorsorge.

Auch fur ,Blroarbeiter" ist das zu empfehlen. Sie sollte auf der Grundlage der Gefahrdungs-
beurteilung stattfinden, z.B. zum Recht auf Wunschvorsorge oer zur Verhaltenspravention bei
Sommerhitze.

Arbeitsmedizinische Vorsorge

Die Betriebsarzte sollen die Beschaftigten des Unternehmens untersuchen und arbeitsmedizi-
nisch beraten. Es besteht ein Recht fiir Beschaftigte auf regelmaBige arbeitsmedizinische Vor-
sorge bei entsprechenden Gefahren fir Sicherheit und Gesundheit.

Eine Begrenzung der Tatigkeit eines Betriebsarztes rein auf die Untersuchungen ist nicht aus-
reichend. Beratung gehort immer dazu. Auch die allgemeine arbeitsmedizinische Beratung, sie
ist Bestandteil der Grundbetreuung eines Betriebsarztes und kénnte in Form von Informati-
onsveranstaltungen, z.B. zu Rickenerkrankungen oder Augenbeschwerden am Bildschirm,
durchgefiuhrt werden oder der Arzt ist bei Unterweisungen zur Hygiene am Arbeitsplatz dabei.

Spezielle vorgeschriebene arbeitsmedizinische Vorsorge auf der Grundlage der Verordnung
zur arbeitsmedizinischen Vorsorge (ArbmedVV), bei BUroarbeit ist das die Vorsorge fir Be-
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schaftigte an Bildschirmarbeitsplatzen, gehéren zur betriebsspezifischen Einsatzzeit des Be-
triebsarztes.

Kooperationspflichten

Betriebsarzte sollen den Betriebs- und Personalrat in Fragen des Arbeits- und Gesundheits-
schutzes unterrichten und auf Verlangen beraten. Eine Kooperation ist also notwendig und

sinnvoll, denn Interessenvertretungen haben durch ihre Mitbestimmungsrechte Einfluss auf
die Gestaltung von Arbeitsbedingungen.

Mit den Fachkraften flr Arbeitssicherheit ist ihre Kooperation im Rahmen ihrer Aufgaben per
Gesetz gefordert. Insbesondere sollen die Betriebsbegehungen gemeinsam vorgenommen
werden.

Im Arbeitsschutzausschuss werden alle Anliegen des Arbeits- und Gesundheitsschutzes und
der Unfallverhitung in mindestens vierteljdhrlichen Sitzungen beraten, eine Pflichtveranstal-
tung fur Betriebsdrzte. Hier sind ebenso die Fachkraft flir Arbeitssicherheit, die Sicherheitsbe-
auftragten, die Schwerbehindertenvertretung, der Arbeitgeber und der Betriebs-
rat/Personalrat/MAV vertreten.

Rechtlicher Rahmen der Arbeit der Betriebsarzte

Schutz des Vertrauensverhdltnisses Betriebsarzt - Beschiftigte

Betriebsarzte haben nicht den Weisungen des Arbeitgebers zu folgen. Sie arbeiten weisungs-
frei.

Sie unterliegen wie andere Arzte der arztlichen Schweigepflicht. Auf die vom Betriebsarzt er-
hobenen Gesundheitsdaten der Beschaftigten hat der Arbeitgeber keinen Zugriff.

Die Ergebnisse einer arbeitsmedizinischen Untersuchung erfahrt der Arbeitgeber nur dann,
wenn es die Beschaftigten wiinschen. Beschaftigte habe das Recht diese Ergebnisse vom Be-
triebsarzt zu erfahren.

Tatigkeiten, die nicht zu den gesetzlichen Aufgaben gehdren

Betriebsarzte Gibernehmen nicht die Funktion von Vertrauensarzten, wie sie z.B. von Versiche-
rungstragern beauftragt werden. Sie haben insofern auch nicht die Aufgabe und das Recht,
z.B. Krankmeldungen von Arbeitnehmern auf ihre Berechtigung hin zu Gberprifen.

Auch allgemeine Einstellungsuntersuchungen, wie sie im 6ffentlichen Dienst vorgeschrieben
sind, gehdren nicht zu ihrer gesetzlichen Einsatzzeit, ebenso wenig Eignungsuntersuchungen
wie solche zur Fahrttatigkeit. Sinnvoll kann es allerdings sein, dass diese zusatzlich beauftragt
werden.

Hinweis:

Fihren Betriebsdrzte Einstellungsuntersuchungen, Gutachten tber die Leistungsfahigkeit, Eig-
nungsuntersuchungen (auBer Berufskraftfahrer) oder Alkoholtests durch, so gibt es dazu in
der Regel keine gesetzliche Grundlage und niemand ist verpflichtet, sich hierzu untersuchen
zu lassen.

Allgemeine Einstellungsuntersuchungen verlangen Unternehmen manchmal von Bewerbern
vor der Einstellung. Ratsam ist es flir Betriebsrate hiertiber eine betriebliche Regelung auszu-
handeln.

Sollen Betriebsarzte am Betrieblichen Eingliederungsmanagement beteiligt werden oder die
Eingliederungsgesprache fiihren, so erfordert das die Einwilligung des Arbeithehmers. Bei ih-
rer beratenden Tatigkeit im betrieblichen Eingliederungsmanagement dirfen Diagnosen und
Gesundheitsdaten nur mit Einwilligung der Betroffenen genannt werden.
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Erweiterte Aufgaben nach Praventionsgesetz

Das Praventionsgesetz von 2015 ermdglicht es, dass Gesundheitsuntersuchungen oder
Schutzimpfungen, die nicht zu den gesetzlichen arbeitsmedizinischen Vorsorgeaufgaben nach
der Verordnung zur arbeitsmedizinischen Vorsorge zahlen, von Betriebsarzten durchgefihrt
und von den Krankenkassen bezahlt werden, wenn entsprechende Vertrage zwischen Kran-
kenkassen und Arztinnen und Arzten geschlossen werden. Die daraus resultierenden Empfeh-
lungen an die Krankenkassen zur verhaltensbedingten Pravention dirfen nur mit schriftlicher
Einwilligung nach vorheriger Information der Versicherten genutzt werden (§ 20 Abs. 5 SGB
V)

Beschéaftigte missen klar zwischen den vorgeschriebenen Aufgaben der Betriebsdrzte und den
Zusatzangeboten der Gesundheitsférderungen, die ihre Krankenkasse und nicht der Arbeitge-
ber finanziert, unterscheiden kénnen. Eine Information Uber die verschiedenen Angebote und
Aufgaben sollte z.B. auf eine Betriebsversammlung erfolgen und in einer Form, in der alle
erreicht werden.

Ausstattung

Der Arbeitgeber ist verpflichtet, den Betriebsarzten erforderliches Hilfspersonal sowie Raume,
Einrichtungen, Gerate und Mittel zur Verfligung zu stellen. Der Arbeitgeber muss dazu ausrei-
chend Beschaftigte benennen und entsprechend ihrer Aufgaben auszubilden und auszurlsten.
Dazu gehoéren die Betriebssanitater. Sie werden erst in Betriebsstatten mit mehr als 1500
anwesenden Beschaftigten erforderlich, es sei denn, die Gefahrenlage erfordert es anders.

Qualitat der Betreuung

Sprechstunden allein genligen nicht, ein Betriebsarzt sollte aktiv kooperieren und im Betrieb
prasent sein. Er ist flr die Beschaftigten da und er benétigt flir seine Arbeit ihre Informatio-
nen, Branchenkenntnisse und einen Uberblick iber die Arbeitsbedingungen im Betrieb. Die
Qualitat der Betreuung lasst sich neben der Fachkunde und der aktiven Umsetzung der ge-
setzlichen Aufgaben auch an der personellen, raumlichen und apparativen Ausstattung und
der Teilnahme an Fortbildung festmachen. Transparenter Nachweis der Einsatzzeiten, Doku-
mentation der Tatigkeit, ausreichende Information und Beratung gehéren ebenfalls dazu.
Freiwillige Qualitatsprifungen fihrt die Gesellschaft fir Qualitatssicherung in der betriebsarzt-
lichen Betreuung GQB durch.

Beschéaftigte missen im Bedarfsfall Zugang zum Betriebsarzt haben. Eine Stellvertretung soll-
te also organisiert sein, empfehlenswert ist es, dass ein Arzt und eine Arztin zur Verfligung
stehen. Dass kann den Zugang der Beschaftigten, z.B. aus kulturellen oder anderen Griinden
erleichtern.

Der von der DGUV Vorschrift 2 geforderte regelmaBige Bericht sollte eine Stellunghahme zu
den Tendenzen des Unfall- und Krankheitsgeschehens und den Aktivitdten des Gesundheits-
schutzes enthalten.

Verstandigung mit den Verantwortlichen im Unternehmen

Machen Betriebsdrzte der verantwortlichen Flihrungskraft, z.B. Standortleiter, Vorschlage zu
GesundheitsschutzmaBnahmen und kdnnen sich mit ihm dariber nicht verstandigen, so sind
sie oder - wenn vorhanden -der leitende Betriebsarzt - berechtigt diese Vorschlage direkt dem
Arbeitgeber zu runterbreiten. Lehnt dieser den Vorschlag ab, so muss er das schriftlich tun
und der Betriebs- oder Personalrat erhdlt eine Abschrift. So sieht es das Arbeitssicherheitsge-
setz in § 8 vor. Damit kann die betriebliche Interessenvertretung im Rahmen ihrer Mdglichkei-
ten initiativ werden.

Beteiligung Interessenvertretung

Die Beteiligungsrechte des Betriebs- und Personalrates sind weitgehend. Die Mitbestimmung
bei der Bestellung des Betriebsarztes regelt das Arbeitssicherheitsgesetz sowie das Betriebs-
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verfassungsgesetz und die Personalvertretungsgesetze. Die DGUV Vorschrift 2 fordert eben-
falls die Beteiligung der betrieblichen Interessenvertretung.

Der Betriebsrat hat ein Mitbestimmungsrecht lber die Art der Beauftragung, namlich ob die
Stelle(n) intern oder extern besetzt werden. Ebenso bestimmt er mit Gber die Wahl des Be-
treuungsmodells mit. Das ist nicht beliebig, wie der Europadische Gerichtshof 2006 feststellte,
hier gibt es eine Rangfolge: 1. Einstellung eines Betriebsarztes (in groBeren Betrieben), 2.
freiberuflicher Betriebsarzt, 3. Uberbetrieblicher Dienst und 4. werksarztliches Zentrum. Nur
wenn der Betrieb zwangsweise an einen Uberbetrieblichen Dienst der Berufsgenossenschaft
angeschlossen ist, besteht hier keine Wahlmdglichkeit und Mitbestimmung.

Wird ein Arbeitsmediziner im Betrieb eingestellt, hat die Interessenvertretung Mitbestim-
mungsrechte. Und zwar bei der Bestellung und Abberufung der jeweiligen Person und der
Anderung von Aufgaben. Bei der Auswahl von freiberuflichen Arbeitsmedizinern und von
Uberbetrieblichen Diensten besteht ein Anhdrungsrecht.

Im Personalvertretungsrecht kann es etwas anders aussehen. Nach einem Verwaltungsge-
richtsurteil aus Niedersachsen, kann ein Personalrat einen Uberbetrieblichen arztlichen Dienst
ablehnen, wenn kein Vertrauen zum eingesetzten Personal besteht.

Grundsatzlich besteht Mitbestimmung bei der Festlegung der Aufteilung der Grundbetreu-
ungszeiten und der betriebsspezifischen Aufgaben und des dazugehérigen Umfangs der Ein-
satzzeiten entsprechend des Aufgabenkataloges der DGUV Vorschrift 2.

Rechtsquellen

Gesetze und Verordnungen

B Arbeitsschutzgesetz (ArbSchG)
o § 11 Arbeitsmedizinische Vorsorge

B Arbeitssicherheitsgesetz (ASIG)

§ 2 Bestellung von Betriebsarzten

§ 3 Aufgaben der Betriebsarzte

§ 4 Anforderungen an Betriebsarzte

§ 8 Unabhangigkeit bei der Anwendung der Fachkunde

§ 9 Zusammenarbeit mit dem Betriebsrat (auch Mitbestimmung des Betriebsrates bei
der Bestellung)

O O O O O

B Sozialgesetzbuch SGB VII Gesetzliche Unfallversicherung
o § 24 Uberbetriebliche Dienste

B Verordnung zur arbeitsmedizinischen Vorsorge (ArbMedVV)
o § 4 Pflichtvorsorge
o § 5 Angebotsvorsorge
o § 5a Wunschvorsorge

B Betriebsverfassungsgesetz (BetrVG):

o § 87 (1) Nr. 7 Mitbestimmung bei Regelungen liber die Verhlitung von Arbeitsunfallen
und Berufskrankheiten sowie Uber den Gesundheitsschutz im Rahmen der gesetzlichen
Vorschriften oder der Unfallverhitungsvorschriften (Regelung der Vorsorge, Aufgaben)

o § 99 Mitbestimmung bei personellen EinzelmaBnahmen (Bestellung intern)

B Hessisches PersVG (HPVG):
o 8§ 74 (1) Nr.3 Bestellung und Abberufung von Frauenbeauftragten, Datenschutzbeauf-
tragten, Fachkrdften fir Arbeitssicherheit, Sicherheitsbeauftragten, Vertrauens- und Be-
triebsarzten

B Bundes-PersVG (BPersVG):
o §75(3) Nr. 10 Bestellung von Vertrauens- oder Betriebsarzten als Arbeitnehmer
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Staatliche Regeln und Richtlinien

Arbeitsmedizinische Regel AMR Nr. 5.1 zu § 5 ArbMedVV Anforderungen an das Angebot
von arbeitsmedizinischen Vorsorgeuntersuchungen

Arbeitsmedizinische Regel AMR Nr. 6.1 zu § 6 ArbMedVV: Fristen fir die Aufbewahrung
arztlicher Unterlagen

Arbeitsmedizinische Regel AMR Nr. 2.1 Fristen fir die Veranlassung/das Angebot von ar-
beitsmedizinischen Vorsorgeuntersuchungen

Arbeitsmedizinische Regel AMR Nr. 3.1 Erforderliche Auskiinfte/Informationsbeschaffung
Uber die Arbeitsplatzverhaltnisse

Arbeitsmedizinische Regeln AMR Nr. 3.2 Arbeitsmedizinische Pravention

(regelt die Einbindung des Sachverstandes des Betriebsarztes bei Gefahrdungsbeurteilung,
Unterweisung und Anforderungen an die Organisation und Auswertung der arbeitsmedizini-
schen Vorsorge)

Arbeitsmedizinische Regel AMR Nr. 6.3 Vorsorgebescheinigung

Arbeitsmedizinische Regel AMR Nr. 6.4 Mitteilungen an den Arbeitgeber nach § 6 Absatz 4
ArbMedVvV

Arbeitsmedizinische Regel AMR Nr. 6.5 Impfungen als Bestandteil der arbeitsmedizinischen
Vorsorge bei Tatigkeiten mit biologischen Arbeitsstoffen

Arbeitsmedizinische Regel AMR Nr. 14.1: Angemessene Untersuchung der Augen und des
Sehvermogens

Arbeitsmedizinische Empfehlung ,Wunschvorsorge"
Arbeitsmedizinische Empfehlung , Erhalt der Beschaftigungsfahigkeit®
Arbeitsmedizinische Empfehlung , Psychische Gesundheit"

Technische Regel fur Arbeitsstatten ASR A4.3 Erste-Hilfe-Raume, Mittel und Einrichtungen
zur Ersten Hilfe

DGUV Vorschriften, Regeln und Informationen

DGUV Vorschrift 2: Betriebsarzte und Fachkrafte flr Arbeitssicherheit.

DGUV Vorschrift 1: Grundsatze der Pravention (Berechnung Ersthelfer, Betriebssanitater,
Ausstattung Erste Hilfe)

DGUV Information 200-007: Information flr Betriebe und Bildungseinrichtungen zum Pra-
ventionsgesetz (PravG) Betriebsarztliches und sicherheitstechnisches Handeln in den Be-
trieben

Rechtsprechung

LAG Berlin-Brandenburg, Beschluss vom 8.11.2018, Aktenzeichen 21 Ta 1443/18 in Ver-
bindung mit LAG Berlin-Brandenburg, Beschluss vom 21.7.2016, Aktenzeichen 21 Sa
21/16:Der Arbeitgeber muss Beschidftigten die arbeitsmedizinische Wunschvorsor-
ge gewadhren zur Beurteilung der individuellen Wechselwirkung von Arbeit und Gesund-
heit und der Friiherkennung arbeitsbedingter Gesundheitsstérungen. Eine konkrete Ge-
sundheitsgefahr oder offenkundiger Zusammenhang zwischen Beschwerden und Arbeitsbe-
dingungen ist dafir keine zwingende Voraussetzung. Neben der Beratung mit Anamnese ist
die Arbeitsanamnese immer Bestandteil der arbeitsmedizinischen Vorsorge. Ein Gesprach
mit dem Betriebsarzt reicht nicht aus.

Bundesarbeitsgericht BAG vom 10.4.1979, AZ: 1 ABR 34/77
Mitbestimmung des Betriebsrates nach BetrVG § 87 (1) Nr. 7 bei der Wahl der Betreu-
ungsform nach ASiG § 9 Abs. 3
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B Verwaltungsgericht VG Oldenburg vom 2.11.2004, AZ: 9 A 4325/04:
Ein Personalrat kann einen iiberbetrieblichen arztlichen Dienst ablehnen, wenn
kein Vertrauen zum eingesetzten Personal besteht

B Verwaltungsgericht VG Liineburg 20.07.2011, AZ: 5A 26/10
Das staatliche Gewerbeaufsichtsamt ist befugt, die Bestellung eines Betriebsarztes
und einer Fachkraft fiir Arbeitssicherheit nach MaBgabe der Unfallverhiitungsvorschriften
der zustandigen Berufsgenossenschaft anzuordnen.

B Bundesarbeitsgericht BAG vom 15.12.2009, AZ: 9 AZR 769/08
Die nach ASiG bestellten Sicherheitsfachkrafte und Arbeitsmediziner sind auch im
offentlichen Dienst unmittelbar dem Leiter/Leiterin der Dienststellung zu unterstellen. Da-
mit soll ihre Unabhangigkeit gestarkt werden und ein "gleichwertiger" Schutzstandard wie
in der Privatwirtschaft gesichert werden.
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