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Die Aktivititen auf dem Gebiet der Arbeitsme-
dizin sind im laufenden Jahr wesentlich durch
das Bestreben charakterisiert, in struktureller
und inhaltlicher Hinsicht auf neuem, manch-
mal unsicherem Terrain noch besser Fuss zu
fassen.

Als Folge der Umstrukturierung der FMH-
Titelhierarchie, bzw. der Abschaffung der alten
Untertitel, hatte die Schweizerische Gesell-
schaft fiir Arbeitsmedizin SGARM ihre Weiter-
bildung neu zu definieren und entschied sich
fiir den Haupttitel Facharzt FMH fiir Arbeits-
medizin mit einem Weiterbildungsprogramm,
das nun das erste Jahr in Kraftist. Nach der Ak-
tualisierung der Richtlinien fiir arbeitsmedizi-
nische Arztinnen und Arzte im Anhang der
Standesordnung der FMH, die schon friiher
itberarbeitet wurde, konnte mit der Schaffung
des Facharzttitels ein weiterer wesentlicher
Stein im Fundament der schweizerischen Ar-
beitsmedizin gelegt werden. Die Strukturdis-
kussionen haben einen grossen Teil der Kréfte
der relativ kleinen Fachgesellschaft gebunden
und sind bei weitem noch nicht abgeschlossen.
Die Weiterbildungsverantwortung der entspre-
chenden Institute von Universititen und eidg.
Technischen Hochschulen in Lausanne und
Zirich ist damit gestiegen und ist in einer
schwierigen Zeit, die auch von Sparmassnah-
men im Bildungswesen geprégt ist, wahrzu-
nehmen.

Die Arbeitsmedizin in der Schweiz ist dadurch
geprigt, dass ihre Aktivititen von mehreren
Seiten und Instanzen her mitbestimmt sind,
was gelegentlich eine sinnvolle Ergénzung be-
deutet, haufiger aber zu Doppelspurigkeiten
und manchmal auch Widerspriichen fiihrt. Die
Griinde liegen in der Verteilung von gesetz-
lichen Vorgaben auf das Arbeitsgesetz (insbe-
sondere Verordnung 3 iiber Gesundheitsvor-
sorge) und das Unfallversicherungsgesetz (ins-
besondere die Verordnung iiber die Verhiitung
von Unfillen und Berufskrankheiten und die
Verordnung iiber die Eignung der Spezialistin-
nen und Spezialisten der Arbeitssicherheit),
wobei die mangelhafte Abstimmung letzterer
Verordnung mit den Weiterbildungsanforde-
rungen der FMH seit Jahren zu Diskussionen
Anlass gibt.
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Eine besondere Aufmerksamkeit des SGARM-
Vorstandes gilt der Qualitdtssicherung bei der
Erbringung von arbeitsmedizinischen Leistun-
gen. So laufen zurzeit intensive Gespréache zwi-
schen den Vertretern der SGARM, der SGAM
und der SGIM bzw. zwischen der FMH und den
sog. Ausfiihrungsorganen (Seco, Suva) iiber die
Anforderungen an die Aus- und Fortbildung
der Arztinnen und Arzte, die ohne Facharzt-
titel fiir Arbeitsmedizin in einzelnen Betrieben
arbeitsmedizinische Aufgaben wahrnehmen.
Ein Positionspapier zu diesem Thema soll von
der Generalversammlung der SGARM Ende
November verabschiedet werden.

Die meisten arbeitsmedizinischen Leistungen
werden firmenintern bzw. im Auftrag einzelner
Unternehmen oder Branchenverbédnde im Rah-
men der EKAS-Richtlinien iber den Beizug von
Arbeitsdrzten und anderen Spezialisten der
Arbeitssicherheit erbracht und i.d.R. ausser-
halb der bekannten Sozialversicherungssy-
steme auf der Basis von individuellen Abma-
chungen vergiitet. Das bedeutet, dass die Ar-
beitsmedizin, die in der Schweiz vergleichs-
weise wenig institutionell in die Arbeitswelt in-
tegriert ist, sich in der 6konomisch harten Rea-
litdit von Unternehmen behaupten, bzw. den
Wert der Pflege der «<human resources» i.S. von
Gesundheitsvorsorge immer wieder beweisen
muss. Die Integration der Arbeitsmedizin (und
der Partner Arbeitshygiene, Arbeitssicherheit,
Arbeitspsychologie und Ergonomie) in beste-
hende Management- und Qualitdtssicherungs-
systeme ist zu begriissen, damit eine umfas-
sende Setzung von Mitarbeiterzielen moglich
wird und die Erwerbstéitigen von klassischen
Arbeitnehmern zu (gesunden) Arbeitgebern
werden kdnnen.

... follows function»

Inhaltlich befindet sich die Arbeitsmedizin in
einem kontinuierlichen Wandel, der mit dem
Wandel in der Arbeitswelt parallel verlauft. Die
Verlagerung der Beschiftigungen in den ter-
tidren Sektor, die technischen Neuerungen mit
Automatisierung und computerisierter Steue-
rung von Produktion und die Eigenheiten der
modernen Arbeitswelt (Mobilitdt, Zeitdruck)
haben die Probleme um physikalische Bela-
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stungen und Schadstoffexpositionen zugun-
sten von Themen wie Stress (Arbeitszeiten,
Mobbing) und muskulo-skelettdren Belastun-
gen u.a. bei Zwangshaltungen (Bildschirmar-
beitsplédtze) in den Hintergrund treten lassen.
Die 6konomische Bedeutung von Stress, der
u.a. auch zu Fehlzeiten am Arbeitsplatz fiihrt,
wurde in einer Studie des Seco wohl erstmals
in dieser Art von der Kostenseite her noch
gegen Ende des vorigen Jahres der Offentlich-
keit prédsentiert. Von anhaltender Aktualitét
sind die berufsbezogenen Allergien und Infek-
tionsgefahren, letztere Risiken wohl z.T. noch
wenig bearbeitet (wie z.B. Infektiositdt durch
Prionen im Klidrschlamm der Abwasserreini-
gungsanlagen bzw. in der verbrennenden Ze-
mentindustrie).

Die Fortbildungsanldsse tragen der Entwick-
lung des Fachgebietes Rechnung, so z.B. die Ta-
gung iiber Gesundheitsvorsorge in Betrieben
Ende letzten Jahres, die Tagung zur Beratung
und Betreuung von stressgeplagten Mitarbei-
tern im Frithling dieses Jahres sowie die Fort-
bildungsveranstaltung zu Allergien, zusammen
mit der Gesellschaft fiir Dermatologie, Ende
November dieses Jahres.

Von gesetzlicher Seite sind Neuerungen mit
dem Inkrafttreten des neuen Arbeitsgesetzes
eingefithrt worden. So miissen von den Arbeit-
gebern insbesondere Untersuchungen und Be-
ratungen von Nachtschichtarbeitenden ange-
boten werden, was um so aktueller ist, als das
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Nachtarbeitsverbot  fiir
wurde.

Fiir die praktische arbeitsmedizinische Téatig-
keit ist der «historisch» begriindete Umstand
von Bedeutung, dass nur ein Teil der Arbeits-
medizinerinnen und Arbeitsmediziner inner-
halb von Firmen oder in universitdren und an-
deren Institutionen ausschliesslich Arbeitsme-
dizin betreiben. Mindestens ebenso viele und
vermutlich in Zukunft in wachsender Anzahl
widmen sich auch Fachédrztinnen und
Fachérzte der Arbeitsmedizin diesem Fachge-
biet neben einem anderen, v.a. neben klassi-
scher Hausarztmedizin. Da sie ausserdem in
kleiner Zahl tiber die ganze Schweiz verstreut
praktizieren und u.U. Erwerbstétige verschie-
denster Branchen gleichzeitig betreuen miis-
sen, ergeben sich ganz besondere Fragen hin-
sichtlich des fachlichen Austausches und der
Verfiigharkeit von wissenschaftlichen Fachin-
formationen. Der kollegiale Austausch und der
Zugriff auf arbeitsmedizinisches Wissen muss
bestimmt mit Hilfe der neuen Medien noch er-
heblich geférdert bzw. erleichtert werden. Die
aktuellen Arbeiten zu einer Neugestaltung der
SGARM-website sowie die Diskussionen um die
geeignete Fachzeitschrift fiir die Belange der
Arbeitsmedizin stehen stellvertretend fiir viele
Anstrengungen zur Schaffung von Experten-
netzwerken und zur erkennbaren Positionie-
rung des Fachgebietes innerhalb der Arzte-
schaft und einer interessierten Offentlichkeit.

Frauen gelockert



