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Teil 1
Physische Belastungen ohne Vibrationen

Vorbemerkungen

Diese Handlungsanleitung (Teil 1) dient als Handlungshilfe zur Ermittlung von MaRnah-
men der arbeitsmedizinischen Vorsorge im Rahmen der Gefahrdungsbeurteilung bei
Belastungen des Muskel- und Skelettsystems. Der Betriebsarzt unterstiitzt den Unter-
nehmer hierbei und ibernimmt in der Regel den Auftrag zur Durchfiihrung der erfor-
derlichen MaRnahmen der arbeitsmedizinischen Vorsorge. Teil 2 der Handlungsanlei-
tung erldutert die in der Verordnung zur arbeitsmedizinischen Vorsorge (ArbMedVV)
vorgegebenen Untersuchungsanldsse fiir arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen
bei Vibrationsbelastungen.

1 Rechtsvorschriften

Bei Beschéftigten, die bei ihrer Tatigkeit Belastungen ausgesetzt sind, welche die
Funktionen des Muskel- und Skelettsystems beeintrachtigen kénnen, sind nach folgen-
den Rechtsvorschriften MaRnahmen der arbeitsmedizinischen Vorsorge anzubieten
bzw. durchzufiihren:

* Arbeitsschutzgesetz (ArbSchG)

* lastenhandhabungsverordnung (§ 3 LastHandhabV)
e Mutterschutzgesetz (MuSchG)

* Jugendarbeitsschutzgesetz (JArbSchG)

» Betriebssicherheitsverordnung (BetrSichV)

» Berufskrankheiten-Verordnung (BKV)

e BG-Vorschrift ,Grundsatze der Pravention® (BGV A1).



2 Arbeitsmedizinische Vorsorge-
untersuchungen

Erstuntersuchungen sind vor Aufnahme der Tatigkeit durchzufiihren. Fiir Nachunter-
suchungen gelten in der Regel die nachstehend genannten Fristen:

Untersuchungsarten, Fristen

Erstuntersuchung Vor Aufnahme einer Tétigkeit an Arbeitsplatzen, an denen erhéhte
Belastungen des Muskel-/ und Skelettsystems auftreten und die Kri-
terien erfiillt sind

Nachuntersuchungen Nach 60 Monaten, ab 40 Jahre nach 36 Monaten
nach Beendigung der Tatigkeit*

Vorzeitige Nachuntersuchung | z. B.

e wenn bei einer Untersuchung Befunde erhoben werden, die
eine kiirzere, vom Arzt zu bestimmende Frist, angeraten er-
scheinen lassen

« auf Wunsch eines Beschéftigten, der einen ursachlichen Zu-
sammenhang zwischen seiner Erkrankung und der Tatigkeit am
Arbeitsplatz vermutet

e zur Beurteilung der individuellen Belastbarkeit, z.B. bei Wieder-
eingliederung nach langerer Erkrankung oder Operation

* Untersuchungen bei Beendigung der Tatigkeit sind anzubieten, wenn wéhrend der Tatigkeit Pflichtuntersu-
chungen erforderlich waren bzw. Untersuchungen angeboten werden mussten.

Die Vorsorgeuntersuchungen sind von einem Arzt mit der Gebietsbezeichung , Arbeits-
medizin“ oder mit Zusatzbezeichnung ,,Betriebsmedizin“ entsprechend dem Berufsge-
nossenschaftlichen Grundsatz fiir arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen G 46
~Belastungen des Muskel- und Skelettsystems einschliefRlich Vibrationen* als Basis-
und Ergédnzungsuntersuchung durchzufiihren. Die Ergdnzungsuntersuchung erfordert
besondere Kenntnisse und Fertigkeiten, die durch eine arbeitsmedizinisch-orthopadi-
sche Fortbildung erworben werden kénnen.

Weitere Anhaltspunkte fiir die Durchfiihrung von Untersuchungen ergeben sich aus:

* Verdachtsmeldungen zu Berufskrankheiten

* signifikanten Haufungen von arztlichen Befunden bei Vorsorgeuntersuchungen,

 gehéauften Vorstellungen von Beschiftigten mit Uberlastungsbeschwerden am Mus-
kel-Skelett-System beim Betriebsarzt

* berufs- oder tatigkeitsspezifischen Schwerpunkten der krankheitshedingten Ausfall-
zeiten.




3 Untersuchungsanlasse

Die Untersuchungsanldsse sind gegliedert nach der Art der Tatigkeit, der Gefahrdung
bzw. der Belastung:

a) Manuelle Lastenhandhabung
* Heben, Halten, Tragen
e Ziehen, Schieben.

b) Erzwungene Korperhaltungen
e Sitzen
* Stehen
*  Rumpfbeuge
* Hocken, Knien, Fersensitz, Kriechgang, Liegen
e Arme {iber Schulterniveau.

c) Arbeit mit erhohter Kraftanstrengung und/oder Krafteinwirkung
» Schwer zugdngliche Arbeitsstellen (Steigen, Klettern)
* Einsatz des Hand-Arm-Systems als Werkzeug (Klopfen, Himmern, Drehen, Drii-
cken)
* Kraft- oder Druckeinwirkung bei der Bedienung von Arbeitsmitteln.

d) Repetitive Tatigkeiten mit hohen Handhabungsfrequenzen
* Arbeitsplatze sind durch unterschiedliche Kombinationen von Art, Intensitat
und Dauer bzw. Haufigkeit dieser korperlichen Belastungen gekennzeichnet,
aber nicht alle Arbeitsplatze mit korperlichen Belastungen bergen ein besonde-
res Risiko der Entstehung oder Verschlimmerung von arbeitsbedingten Muskel-
Skelett-Erkrankungen.

Eine Checkliste (Anhang 1) zur Priifung der Erforderlichkeit von MaRnahmen der
arbeitsmedizinischen Vorsorge bei hohen korperlichen Belastungen des Muskel-Ske-
lett-Systems soll helfen, die Arbeitsplatze zu identifizieren, an denen tatsachlich ein er-
heblich erhdhtes Risiko besteht. Die Checkliste ist geeignet, um Arbeitspldtze mit er-
hohten Gefdhrdungen auszuwahlen sowie Informationen iiber die Art der Belastung
und nach Méglichkeit auch {iber bisher bekannte gesundheitliche Folgen dieser Belas-
tungen zu erhalten.



Die Checkliste (Anhang 1) ist eine erste Stufe der Gefahrdungsbeurteilung, die vertieft
werden sollte, wenn

a) durch diese orientierende Beurteilung keine befriedigende Einschdtzung moglich
ist, ob gefahrdende korperliche Belastungen vorhanden sind, oder

b) weitere Informationen bendtigt werden, um zu klaren, ob zielgerichtete Verdnde-
rungen der Arbeit zum Beispiel durch ergonomische Losungen erforderlich sind.

Bei der Anwendung dieser Checkliste ist Folgendes zu beachten:

1. Es wird zu jeder Belastungsform eine Orientierungsfrage gestellt, um zu klaren, ob
ein erhohtes Risiko durch diese Belastung wahrscheinlich ist. Diese Frage kann der
Unternehmer selbst, eine von ihm beauftragte Fachkraft fiir Arbeitssicherheit oder
der Betriebsarzt beantworten.

2. Weil Unternehmen im Rahmen der betriebsarztlichen Betreuung gefordert sind,
betriebsarztliche Beratung bei bestimmten Anldssen in Anspruch zu nehmen, wird
zu jeder Belastungsform eine Ergdnzungsfrage zu tatigkeitsspezifischen Beschwer-
den gestellt. Sie soll kldren, ob wegen dieser Belastung gehdufte Beschwerden
oder &rztliche Befunde bekannt sind. Die Beantwortung ist nicht zwingend erfor-
derlich, um zu einer Einschatzung zu gelangen, kann jedoch wertvolle Zusatzinfor-
mationen fiir ggf. erforderliche PraventionsmaRnahmen liefern.

Zur Konkretisierung der Gefdhrdungsbeurteilung sind im Anhang 2 und Anhang 3 ta-
bellarisch jeweils Risikofaktoren, typische Beispiele bzw. Tatigkeiten, betroffene Kor-
perregionen, Anmerkungen zu Auswahlkriterien und Beurteilungskriterien bzw. Be-

urteilungsverfahren zusammengestellt (Tabellen), die auf gesicherten arbeitswissen-
schaftlichen Erkenntnissen beruhen. In vielen Féllen kénnen Richtwerte angewendet

werden.

Hinweis zur pragmatisch orientierten Auswahl der Beurteilungsverfahren:

Aus verschiedenen Anldssen und Quellen sind Beurteilungsverfahren entstanden, die
als préventive Belastungsbeurteilungen in die Handlungsanleitung aufgenommen wur-
den. Dazu gehdren auch Normen, die zur Konkretisierung der EG-Maschinenrichtlinie
(Sicherheit von Maschinen) grundsatzlich an Konstrukteure gerichtet sind. Die in fol-



genden Normen dargestellten Verfahren sind jedoch auch zur Erkennung und Beurtei-
lung von Gefdhrdungen durch Muskel-Skelett-Belastungen geeignet:

DIN EN 1005-2: Sicherheit von Maschinen - Menschliche kérperliche Leistung -

Teil 2: Manuelle Handhabung von Gegensténden in Verbindung mit Maschinen und
Maschinenteilen; Deutsche Fassung EN 1005-2:2003. Beuth, Berlin 2003

DIN EN 1005-3: Sicherheit von Maschinen - Menschliche kérperliche Leistung -

Teil 3: Empfohlene Kraftgrenzen bei Maschinenbetdtigung; Deutsche Fassung EN
1005-3:2002. Beuth, Berlin 2002

DIN EN 1005-4: Sicherheit von Maschinen - Menschliche kérperliche Leistung -

Teil 4: Bewertung von Kérperhaltungen und Bewegungen bei der Arbeit an Ma-
schinen; Deutsche Fassung Beuth, Berlin 2005

DIN EN 1005-5: Sicherheit von Maschinen - Menschliche kérperliche Leistung -

Teil 5: Risikobeurteilung fiir repetitive Téatigkeiten bei hohen Handhabungsfrequen-
zen; Deutsche Fassung EN 1005-5:2007, Beuth, Berlin 2007

Dariiber hinaus sind hier auch zu nennen:

ISO 11228-1: Ergonomics - Manual Handling - Part 1: Lifting and Carrying (2003)
ISO 11228-2: Ergonomics - Manual Handling - Part 2: Pushing and Pulling (2007);
ISO 11228-3: Ergonomics - Manual Handling - Part 3: Handling of low loads at high
frequency (2007);

ISO 11226: Ergonomics - Evaluation of working postures (2000).

Diese Handlungsanleitung findet keine Anwendung fiir Tatigkeiten an Bildschirm-
arbeitspldtzen und sonstigen Biiroarbeitsplatzen (Hinweise zum Muskel-Skelett-System
finden sich fiir diese Arbeitsplatze in der Bildschirmarbeitsplatzverordnung und im Be-
rufsgenossenschaftlichen Grundsatz G 37).



L Arbeitsverfahren/-bereiche und
Tatigkeiten

Die im Folgenden aufgelisteten Arbeitsverfahren/-bereiche und Tatigkeiten sind keine
verbindliche und abschlieRende Auswahl von Arbeitsbhereichen im Hinblick auf die Not-
wendigkeit arbeitsmedizinischer Vorsorgeuntersuchungen. Vielmehr wird mit der dor-
tigen beispielhaften Aufzédhlung eine Hilfestellung zur Gefahrdungsbeurteilung gege-
ben, bei welchen Arbeitsverfahren/-bereichen oder Tatigkeiten eine Gefdhrdung
aufgrund des Expositionsniveaus gegeben sein kann. Die Entscheidung, ob eine Vor-
sorgeuntersuchung zu veranlassen bzw. anzubieten ist, kann nur in Abhdngigkeit von
der betrieblichen Gefahrdungsbeurteilung vor Ort und somit bezogen auf den Einzelfall
getroffen werden.

4.1/4.2 Arbeitsverfahren/-bereiche und Tatigkeiten mit hoherer Belastung
bzw. mit Belastung

Eine Gefahrdung fiir das Muskel-Skelett-System kann bei Beschéftigten erfahrungsge-
mal in Arbeitsbereichen bzw. bei Tétigkeiten und Arbeitsmitteln bestehen, die in An-
hang 2 in der Tabelle beispielhaft genannt sind. Aufgrund der unterschiedlichen
Arbeitsplatzsituationen bzw. Belastungen ist bei vermuteter erhohter Belastung eine
Gefdahrdungsbeurteilung erforderlich, auf deren Grundlage iiber die Erforderlichkeit
von MaRnahmen einer arbeitsmedizinischen Vorsorge entschieden wird.

4.3  Arbeitsverfahren/-bereiche und Tatigkeiten ohne Belastung

MaRnahmen der arbeitsmedizinischen Vorsorge entfallen, wenn erfahrungsgemaR
auch bei langzeitiger Ausiibung dieser Tatigkeiten keine erheblichen Beschwerden
oder belastungstypischen Erkrankungen aufgetreten sind und besondere korperliche
Voraussetzungen nicht erforderlich sind.



5 Bemerkungen

Zusatzliche Aussagen iiber Gesundheitsgefahren sowie Sicherheitshinweise sind
enthalten in:

Berufskrankheiten-Verordnung (BKV) - &rztliche Merkblatter iiber Berufskrankheiten:

* BK 2101 ,Erkrankungen der Sehnenscheiden oder des Sehnengleitgewebes sowie
der Sehnen- oder Muskelansatze, die zur Unterlassung aller Téatigkeiten gezwun-
gen haben, die fiir die Entstehung, die Verschlimmerung oder das Wiederaufleben
der Krankheit urséchlich waren oder sein kdnnen*

* BK 2102 ,Meniskusschdaden nach mehrjahrigen andauernden oder héufig wieder-
kehrenden, die Kniegelenke iiberdurchschnittlich belastenden Tatigkeiten®

* BK 2105 ,,Chronische Erkrankungen der Schleimbeutel durch standigen Druck*”

* BK 2106 ,,Druckschddigung der Nerven*

» BK 2107 ,Abrissbriiche der Wirbelfortsatze*

* BK 2108 ,Bandscheibenbedingte Erkrankungen der Lendenwirbelséule durch lang-
jahriges Heben oder Tragen schwerer Lasten oder durch langjahrige Tatigkeiten in
extremer Rumpfbeugehaltung, die zur Unterlassung aller Tatigkeiten gezwungen
haben, die fiir die Entstehung, die Verschlimmerung oder das Wiederaufleben der
Krankheit urséchlich waren oder sein kénnen*®

* BK 2109 ,Bandscheibenbedingte Erkrankungen der Halswirbelsdule durch langjah-
riges Tragen schwerer Lasten auf der Schulter, die zur Unterlassung aller Tatigkei-
ten gezwungen haben, die fiir die Entstehung, die Verschlimmerung oder das Wie-
deraufleben der Krankheit urséchlich waren oder sein kénnen*

e BK 2112 ,Gonarthrose durch eine Tatigkeit im Knien oder vergleichbarer Kniebelas-
tung mit einer kumulativen Einwirkungsdauer wéhrend des Arbeitslebens von min-
destens 13.000 Stunden und einer Mindesteinwirkungsdauer von insgesamt einer
Stunde pro Schicht”

Anmerkung:

BK 2103, BK 2104 und BK 2110 werden in Teil 2 behandelt (ab Seite 30).
Siehe Liste der ,Beurteilungsverfahren/Literatur” im Anhang 1 bis Anhang 3.
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Anhdnge

Anhang 1: Checkliste ,Orientierende Beurteilung der Gefahrdung und Auswahl des zu
untersuchenden Personenkreises bei Belastungen des Muskel- und Skelett-
systems

Anhang 2: Beurteilungsverfahren fiir den betrieblichen Praktiker

Anhang 3: Spezielle Verfahren fiir komplexere Fragestellungen der Beurteilung von
Belastungen des Muskel- und Skelettsystems
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Anhang 1

Orientierende Beurteilung der Gefahrdung zur Auswahl
des zu untersuchenden Personenkreises bei Belastungen
des Muskel- und Skelettsystems

- Checkliste fiir Unternehmer, Betriebsarzte, Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit -

Beantworten Sie bitte die nachfolgenden Fragen. Soweit Sie liber betriebsarztliche
Informationen zu tétigkeitsspezifischen Beschwerden oder erhdhten Beanspruchungen
von Beschéftigten durch diese Belastungen verfiigen (gehdufte Schmerzen, arztliche
Befunde, Krankschreibungen), ergénzen Sie Ihre Aussage.

Beurteilen Sie abschlieRend, ob MaRnahmen der arbeitsmedizinischen Vorsorge nach
G 46 erforderlich sind (ggf. zu veranlassende Untersuchungen bei Vibrationen beach-
ten)!

1) Werden alle Antworten mit ,Nein“ gekennzeichnet, sind in der Regel keine weite-
ren Manahmen erforderlich.
2) Wird die Orientierungsfrage zu mindestens einer Belastungsart mit ,Ja“ beantwor-
tet, so sind:
a) fiir die Beschéftigten MaRnahmen der arbeitsmedizinischen Vorsorge nach G
46 (kollektive und individuelle Beratung, ggf. arztliche Untersuchung) erforder-
lich, oder in Zweifelsfallen
b) eine vertiefende Gefahrdungsbeurteilung (§ 5 ArbSchG) unter Verwendung von
Methoden nach Anhang 2 (Tabelle) der Handlungsanleitung fiir die arbeitsme-
dizinische Vorsorge nach dem berufsgenossenschaftlichen Grundsatz G 46
(BGI 504-46) durchzufiihren.

Diese Checkliste gilt nicht fiir Bildschirmarbeitsplatze!

Checkliste bearbeitet durch: Datum:

(Unternehmer) Unternehmen:

(Fachkraft fiir Arbeitssicherheit)

(Betriebsarzt)

Betriebshereich/ Arbeitsplatze/ Tatigkeit:

12



Belastungsart

Orientierungsfrage
(bezogen auf Tatigkeiten typischer Arbeitsschichten)

Erhohte
Belastung

Ja | Nein

Tatigkeits-
spez. Be-
schwerden

bekannt?

1. Manuelle Lastenhandhabung

Heben oder Halten,
Tragen

L& R
$.2

Werden folgende Belastungen erreicht
oder Uberschritten

Art der Last- Frauen Manner

NI 5-10 kg | 10-15 kg | 10-15 kg | 15-20 kg

Haufigkeit pro Arbeitstag

Heben 100 50 100 50

Halten, Tragen 60 30 60 30
(ab 5 s Dauer)

Ergdnzend zur Tabelle gilt:
Lastenhandhabungen mit
*  sehr hoher Haufigkeit niedrigerer

*  Lastgewichte,

*  hdherer Lastgewichte mit einer

»  gewissen RegelmaRigkeit,

*  sehr ungiinstigen Kdrperhaltungen

sind ebenfalls als erhohte Belastung einzustufen.

HERN

]

Ziehen, Schieben

Ziehen oder Schieben von Lasten (Container, Betten,
Trolleys etc.) mit groRer Kraftanstrengung
e (iber kurze Distanzen regelmaRig

(ab 40 x pro Arbeitstag)?

* oder iiber ldngere Distanzen
(Gesamtstrecke ab 500 m pro Arbeitstag)?

2. Erzwungene Korperhaltungen

Erzwungenes Sitzen

Bewegungsarme, erzwungene Sitzhaltung aufgrund
der Arbeitsaufgabe bzw. Arbeitsgestaltung (z.B. fi-
xierte Kopfhaltung aufgrund der Sehanforderungen)
liber ldngere Zeitabschnitte (ab 2 Stunden ohne
wirksame Pause) fiir den iiberwiegenden Teil des
Arbeitstages?

Dauerhaftes Stehen

Dauerhaftes Stehen (ab 4 Stunden pro Arbeitstag)
ohne wirksame Bewegungsmaoglichkeit?
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A

bare Rumpfvorbeugungen ab etwa 20° (ab 1 Stunde
pro Arbeitstag ohne wirksame Pause).

Bei stdrkerer Vorbeugung sind auch geringere Ex-
positionszeiten als erhohte Belastung einzustufen
(z.B. kann bei extremen Rumpfbeugehaltung grund-
satzlich von erhohten Belastungen ausgegangen
werden).

Belastungsart Orientierungsfrage Erhdhte | Tatigkeits-
(bezogen auf Tatigkeiten typischer Arbeitsschichten) Belastung | spez. Be-
Nei schwerden
Ja €M | bekannt?
Rumpfbeuge Durch die Arbeitsaufgabe bedingte deutlich erkenn- | [ ] | [ ] []

Hocken, Knien, Fer-
sensitz, Kriechgang,
Liegen

9
I n.

Arbeiten im Hocken, Knien, Fersensitz oder Kriech-
gang ab 1 Stunde pro Arbeitstag?

Arbeiten im Liegen (z.B. Behalterbau, Schiffsbau) ab
2 Stunden pro Arbeitstag?

Arme (iber Schul-
terniveau

Arbeiten oberhalb des Schulterniveaus liber léngere
Zeitabschnitte (insgesamt ab 2 Stunden pro Arbeits-
tag)?

Auch bei geringeren Zeitanteilen erhéhte Belastun-
gen gegeben, z.B. bei:

*  zusatzlichem Handhaben von Lasten,

+  Uberkopfarbeit.

3. Arbeit mit erhohter Kraftanstrengung und/oder Krafteinwirkung

Schwer zugangliche
Arbeitsstellen (Stei-
gen, Klettern)

Mehrfach pro Arbeitstag Aufsteigen auf hohe Mas-
ten, Tiirme etc.?

Einsatz des Hand-/
Arm- Systems als

Werkzeug (Klopfen,
Schlagen, Driicken)

RegelméRiges Klopfen, Schlagen oder Driicken mit
der Hand bedingt durch die Arbeitsaufgabe
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Belastungsart

Orientierungsfrage

(bezogen auf Tatigkeiten typischer Arbeitsschichten)

Erhohte
Belastung

Ja

Nein

Tatigkeits-
spez. Be-
schwerden
bekannt?

Kraft-/Druckein-
wirkung bei der
Bedienung von
Arbeitsmitteln

RegelméRig erhohte Krafte oder erhohte Druckein-
wirkungen bei der Bedienung von Arbeitsmitteln?

[

[

]

4. Repetitive Tatigkeiten mit hohen Handhabungsfrequenzen

Arbeiten ununterbrochen ab 1 Stunde mit standig
wiederkehrenden, gleichartigen Schulter-. Arm-,
Hand- Bewegungen mit erhdhter Krafteinwirkung
oder in extremen Gelenkstellungen

5. Vibrationen (Ganzkorper-Vibrationen oder Hand-Arm-Vibrationen)

Die Ergebnisse der Gefahrdungsbeurteilung gemaR den Anforderungen der ,,Ldrm- und
Vibrations-Arbeitsschutzverordnung (LarmVibrationsArbSchV) und der BGI/GUV-I 504-
46 Teil 2 werden beriicksichtigt.

GemadR Verordnung zur arbeitsmedizinischen Vorsorge (ArbMedVV) ist arbeitsmedizinische Vorsorge
anzubieten bzw. zu veranlassen, wenn Auslésewerte oder Expositionsgrenzwerte, angegeben als Ta-
ges- Vibrationsexpositionswerte A(8), erreicht bzw. liberschritten werden:

Ganzkérper - *  Angebotsuntersuchung, wenn Auslsewert Nein || Ja []
Vibrationen liberschritten: A(8) = 0,5 m/s?
*  Pflichtuntersuchung, wenn Expositionsgrenz- Nein D Ja D

wert erreicht oder tberschritten: A(8) = 1,15 m/

s2in x- und y-Richtung und A(8) = 0,8 m/s2in

z-Richtung
Hand-Arm- *  Angebotsuntersuchung, wenn Auslosewert Nein D Ja D
Vibrationen liberschritten: A(8) = 2,5 m/s?

*  Pflichtuntersuchung, wenn Expositionsgrenzwert

erreicht oder iiberschritten: A(8) = 5,0 m/s?

Nein D

]aD
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AbschlieBende Beurteilung:

Ja ] Wegen: Nein [

AbschlieRende Beurteilung - BEISPIEL - :

Wegen:
Uberschreiten des Expositionsgrenzwertes fiir
Hand-Arm- Vibrationen

16



Anhang 2

Beurteilungsverfahren fiir den betrieblichen Praktiker

Art der Tatigkeit/ Gefahrdung/ Belastung und tabellarische Zuordnung von Risikofak-
toren, typischen Beispielen bzw. Tatigkeiten, betroffenen Korperregionen, Auswahl-
kriterien und Beurteilungskriterien.

Die Tabelle in Anhang 2 bietet eine systematische Ubersicht iiber Risikofaktoren bis hin
zu Auswahl- und Beurteilungskriterien. Diese Zusammenstellung unterstiitzt die Aus-
wahl kritischer Tatigkeiten, bei denen eine arbeitsmedizinische Vorsorge nach dem
Grundsatz G 46 fiir hoher belastete Beschéftigte angeboten werden sollten.

Die Spalte ,typische Beispiele/Tatigkeiten“ dient als Liste mit beispielhaften Hinweisen
zur Auswahl kritischer Tatigkeiten.

In der Spalte Beurteilungskriterien sind Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker auf-
gefiihrt.

Sofern die Beurteilungsverfahren nach Anhang 2 noch keine Entscheidung ermogli-
chen, ob eine arbeitsmedizinische Vorsorge nach dem Grundsatz G 46 angeboten wer-
den sollten, stehen die ergdnzend in Anhang 3 aufgelisteten, auf gesicherten arbeits-
wissenschaftlichen Erkenntnissen beruhenden speziellen Beurteilungsverfahren zur
Verfligung.
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Anhang 2 - Tabelle:

Beurteilungsverfahren fiir den betrieblichen Praktiker: Art der Tatigkeit/ Gefahrdung/
Belastung und tabellarische Zuordnung von Risikofaktoren, typischen Beispielen bzw.
Tatigkeiten, betroffenen Kérperregionen, Anmerkungen zu Auswahlkriterien und Be-

urteilungskriterien

Art der Tatigkeit/ Risikofaktoren
Gefahrdung/

Belastung

Typische Beispiele/Tatigkeiten

1. Manuelle Lastenhandhabung - Heben, Halten, Tragen

Heben, Halten,
Tragen

Héhe der Belastung ergibt sich
aus Last, Haltung, Zeit

Baugewerbe: Baugeriistmontage, Mauern mit Zwei-
handsteinen, Zimmererarbeiten

Verkehrsgewerbe: Fahrzeuginstandhaltung, Gepack-
ladearbeiten am Flughafen

Land- und Forstwirtschaft, Gartenbau
Metallindustrie: GieRereien/ Gussputzer, Metallbau

Pflege- und Gesundheitsdienst: Tatigkeiten in der
Kranken-/ Altenpflege

Handel und Logistik: Lager-, Kommissionier-, Trans-
portarbeiten, Pakete sortieren

1. Manuelle Lastenhandhabung - Ziehen, Schieben

Ziehen, Schieben Hohe der Belastung ergibt sich
aus Kraft, Haltung, Zeit, Aus-

fiihrungsbedingungen

Pflege- und Gesundheitsdienst: Ziehen und Schieben von
Betten und Rollstiihlen

Verkehrsgewerbe: Schieben und Ziehen von Trolleys in
Flugzeugen, Gepackladearbeiten im Flughafen, spezielle
Arbeiten des Fluggeratemechanikers, Hausmiillentsor-
gung (Miillwerker)

Gartenbau: Container mit Pflanzen schieben und ziehen
(Verladen)

Handel und Logistik: Lager-, Kommissionier- und Trans-
portarbeiten, Rollbehélter ziehen/ schieben im Versand/
bei der Post

Brancheniibergreifend: Ziehen und Schieben von Kar-
ren/Wagen

2. Erzwungene Korperhaltungen - Sitzen

Sitzen »  Statische Haltungsarbeit

*  Hohe der Belastung ergibt
sich aus der Dauer der
erzwungenen Sitzhaltung
und fehlender Bewegungs-
moglichkeit

Diese Auswahlkri-
terien finden keine
Anwendung fiir
Tatigkeiten an Bild-
schirmarbeitsplatzen
und sonstigen Biiro-
arbeitsplatzen

Spezielle Arbeitsplatze/Tatigkeiten:

Mikroskopierarbeitsplatze

Sitzende (iiberwiegend) Tatigkeit am Prozessleitsys-
tem, Leitwartentatigkeit

Tatigkeit auf Fiihrerstanden
Uberwachungsarbeits-plitze
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Betroffene Kdrperregion/
Organe

Auswahlkriterien
»  Gefahrdungsbeurteilung kritisch

+ Besondere Personengruppen (Altere, Jugendliche,..)

Beurteilungskriterien*)

Gesamtes Muskel-Skelett-
System, groRe Muskelgruppen
und groRe Gelenke, insbeson-
dere aber

*  Wirbelsdule

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:
*  Risikoindex: z.B. mit der Leitmerkmalmethode ,Heben, Halten, Tragen* [1,2],
Screeningverfahren fiir die schnelle und praxisnahe Anwendung.

*  Grenzlast: z.B. mit DIN EN 1005-2 [3], Ermittlung einer Grenzlast fiir spezi-
fische Hebe- und Tragevorgange.

Gesamtes Muskel-Skelett-System,
groRe Muskelgruppen und groRe
Gelenke, inshesondere aber

e Wirbelsaule

¢ Schulter-Arm-Hand-Bereich

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:
e Risikoindex: z.B. mit der Leitmerkmalmethode ,,Ziehen und Schieben® [1,2],
Screeningverfahren fiir die schnelle und praxisnahe Anwendung.

*  Grenzkraft: z.B. mit DIN EN 1005-3 [7], ISO 11228-2 [8], Ermittlung einer
Grenzkraft fiir eine spezifische Kraftausiibung, z.B. beim Ziehen und Schieben
von Lasten.

Gesamtes Muskel-Skelett-Sys-
tem durch erhéhte Haltungs-
arbeit, insbesondere aber
Nacken, Schulter, Arm

Durchblutungstorung der
unteren Extremitdten

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:

*  SUVA-Checkliste ,Ergotest” - Ermitteln der korperlichen Belastungen bei
Tatigkeiten im Sitzen [25]

»  Empfehlungen fiir Korperwinkel: z.B. mit DIN EN 1005-4 [11], 1SO 11226 [12],
Empfehlungen fiir Gelenkwinkelbereiche der unteren Extremitéten und des
unteren Riickens

*  MaRnahmen/Risikoklasse: z.B. mit dem OWAS-Verfahren [10], Beobachtungs-
verfahren mit grober Belastungsklassifikation und zugehorigen Bewertungs-
schemata.
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Art der Tatigkeit/
Gefahrdung/
Belastung

Risikofaktoren

Typische Beispiele/Tatigkeiten

2. Erzwungene Kdrperhaltungen - Stehen

Stehen

Statische Haltungsarbeit

Hohe der Belastung ergibt
sich aus der Dauer der
erzwungenen Stehhaltung
und fehlender Bewegungs-
moglichkeit

Fleischverarbeitende Industrie: Fleischzerlegung

Pflege- und Gesundheitsdienst: Langandauern-
des Stehen am OP-Tisch, teilweise verbunden mit
Zwangshaltungen

Einzelhandel: Verkaufstétigkeiten

Baugewerbe: Zimmerer

2. Erzwungene Korperhaltungen - Rumpfbeuge

Rumpfbeuge

Statische Haltungsarbeit

Arbeitsraume mit niedriger

Hohe (keine Stehhohe)

Metallindustrie: Behélterbau, Schiffbau, SchweiRen
in engen Raumen, SchweiBnaht-Sichtpriifung

Bergbau: in Streben mit FIozmachtigkeiten unter 210
cm, Arbeiten in Gewinnungsbetrieben (Streb) freie
Arbeitsraumhdhe < ca. 160 cm, Hauer in der Herrich-
tung - Schildmontagearbeiten

Baugewerbe: Betonbauer, Eisenflechter, Estrichleger,
Fliesenleger, Installateure, Maurer
Verkehrsgewerbe: Flugzeug-,Belader”

Gartenbau: Gemiiseernte, Pflanzarbeiten, Schnei-

dearbeiten in Bodennédhe, Veredelung Rosen etc.
(Okulieren)

2. Erzwungene Korperhaltungen - Hocken, Knien, Liege

Hocken, Knien,
Liegen

Statische Haltungsarbeit

Hohe der Belastung er-
gibt sich aus Dauer der
erzwungenen Haltung und
fehlender Bewegungsmog-
lichkeit

Extreme Kniegelenk-Win-
kelstellung

Druck (Schleimbeutel Knie-
gelenk)

Bergbau: Hauer in der Gewinnung - Arbeiten in Ge-
winnungsbetrieben (Streb) bei einer freien Arbeits-
raumhohe bis ca. 120 cm

Baugewerbe: Bodenleger, Dachdecker, Fliesenleger,
Installateure, Parkettleger

Metallindustrie: SchweiRen in engen Rdumen (z.B.
Behélter, Doppelbdden, Schiffbau)
Brancheniibergreifend: Arbeiten an schwer zugéng-

lichen Stellen, z.B. Schiffsbau, Turbinenbau, Flug-
zeugbau

20



Betroffene Korperregion/
Organe

Auswahlkriterien
*  Gefdhrdungsbeurteilung kritisch

» Besondere Personengruppen (Altere, Jugendliche,..)

Beurteilungskriterien*)

Gesamtes Muskel-Skelett-Sys-
tem durch erhohte Haltungs-
arbeit, insbesondere aber
Lendenwirbelsédule sowie,
Hiiftgelenke, Knie und FiiRe

Orthostatische Kreislaufbe-
schwerden,
Durchblutungsstorung der
unteren Extremitéten

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:
»  Empfehlungen fiir Korperwinkel: z.B. mit DIN EN 1005-4 [11], 1SO 11226 [12],
Empfehlungen fiir Gelenkwinkelbereiche der unteren Extremitaten

*  MaRnahmen/Risikoklasse: z.B. mit dem OWAS-Verfahren [10], Beobachtungs-
verfahren mit grober Belastungsklassifikation und zugehérigen Bewertungs-
schemata.

Hinweis: Derzeit sind nur diese Beurteilungsverfahren bekannt, die ansatzweise
fiir die Beurteilung empfohlen werden kdnnen. Zu beachten sind Kombinationen
mit weiteren Belastungsfaktoren.

Lendenwirbelsdule, Hiiftge-
lenke, Knie, FiiBe

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:
*  Empfehlungen zur Bewertung von Oberkdrperhaltungen: DIN EN 1005-4 [11],
1SO 11226 [12]

*  MaRnahmen/Risikoklasse: z.B. mit dem OWAS-Verfahren [10], Beobachtungs-
verfahren mit grober Belastungsklassifikation und zugehérigen Bewertungs-
schemata.

Hinweis: Derzeit sind nur diese Beurteilungsverfahren bekannt, die ansatzweise
fiir die Beurteilung empfohlen werden kénnen. Zu beachten sind Kombinationen
mit weiteren Belastungsfaktoren.

Knie- und Hiiftgelenke,
Nacken, Wirbelséule

Nerven (Druckschadigung
peripherer Nerven)

Kreislauf (partielle Durchblu-
tungsstorung)

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:
*  Empfehlungen zur Bewertung von Gelenkwinkelbereichen der unteren Extre-
mitaten: DIN EN 1005-4 [11], 1SO 11226 [12],

*  MaRnahmen/Risikoklasse: z.B. mit dem OWAS-Verfahren [10], Beobachtungs-
verfahren mit grober Belastungsklassifikation und zugehdrigen Bewertungs-
schemata.

Hinweis: Derzeit sind nur diese Beurteilungsverfahren bekannt, die ansatzweise
fiir die Beurteilung empfohlen werden kénnen. Zu beachten sind Kombinationen
mit weiteren Belastungsfaktoren.
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Art der Tatigkeit/
Gefahrdung/
Belastung

Risikofaktoren

Typische Beispiele/Tatigkeiten

2. Erzwungene Kdrperhaltungen - Arme iiber Schulterniveau

Arme iiber Schulter-
niveau

Statische Haltungsarbeit

Hohe der Belastung er-
gibt sich aus der Dauer
der erzwungenen Haltung
und fehlender Bewegungs-
moglichkeit

Baugewerbe: Malerarbeiten, Stukkateure und Ver-
putzer, Trockenbau

Automobilindustrie: Spezielle Montagearbeiten bei
der Herstellung und Instandhaltung von Fahrzeugen)

» Brancheniibergreifend: Instandhaltungsarbeiten

3. Arbeit mit erh6hter

Kraftanstrengung und/oder Krafteinwirkung

Schwer zugiéngliche
Arbeitsstellen (Stei-
gen, Klettern)

Steighohe und Dauer,
Haufigkeit,

Umwelteinfliisse
Absturzgefdhrdung

*  Gartenbau: Baumpflege/-féllung unter Anwendung
der Seilklettertechnik (SKT) nach SKT-A und SKT-B

*  Baugewerbe: Fassadenbauer - Errichtung von Fas-
saden, Geriistbau bei Arbeiten an Sonderbauten
(Briicken, Tiirme)

*  Energieversorger: Wartung, z.B. Freileitungsbereich,
Windkraftanlagen, Sendemasten

Einsatz des Hand/
ArmSystems als
Werkzeug (Klopfen,
Schlagen, Drehen,
Driicken)

Krafthéhe und Haufigkeit

Baugewerbe: Arbeiten mit Abbruchhammer

*  Gartenbau: Baumpflege/-féllung unter Anwendung
der Seilklettertechnik (SKT) nach SKT-A (i.V. m.
Handségen)

*  Fleischverarbeitende Industrie: Fleischzerlegung
e Brancheniibergreifend: Montagetatigkeiten

Kraft-/ Druckein-
wirkung bei der
Bedienung von
Arbeitsmitteln

Krafteinwirkung und Dauer

Gartenbau: Baumpflege/-fallung unter Anwendung
der Seilklettertechnik (SKT) nach SKT-B (i.V.m. Motor-
sdgen), Baumschere bedienen (Uberlastung der Hand)

*  Baugewerbe: Geriistbau
*  Verkehrsgewerbe: Rangierer

* Brancheniibergreifend: Bedienen von Winden,
Schrauben
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Betroffene Kdrperregion/
Organe

Auswahlkriterien
»  Gefahrdungsbeurteilung kritisch

» Besondere Personengruppen (Altere, Jugendliche,..)

Beurteilungskriterien*)

Schulter, Arm,
Hals-, Lendenwirbelsdule

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:

* Risikoindex: z.B. mit dem RULA-Verfahren [13, 23], Screeningverfahren fiir die
praxisnahe Anwendung

*  Empfehlungen zur Bewertung von Gelenkwinkelbereichen der oberen Extre-
mitdten: DIN EN 1005-4 [11], 1SO 11226 [12],

*  MaRnahmen/Risikoklasse: z.B. mit dem OWAS-Verfahren [10], Beobachtungs-

verfahren mit grober Belastungsklassifikation und zugehdrigen Bewertungs-
schemata.

Gesamtes Muskel-Skelett-Sys-
tem, mit den Schwerpunkten
untere Extremitaten und
Schulter-Arm-Hand-Bereich

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:
* derzeit nur Expertenverfahren verfiighar.

Schulter-Arm-Hand-Bereich

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:
»  derzeit nur Expertenverfahren verfiighar.

Alle Strukturen des Muskel-
Skelett-Systems der betroffene
Kérperregion, inshesondere
Nerven

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:
* derzeit nur Expertenverfahren verfiighar.
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Art der Tatigkeit/
Gefahrdung/
Belastung

Risikofaktoren

Typische Beispiele/Tatigkeiten

4. Repetitive Tatigkeiten mit hohen Handhabungsfrequenzen

Repetitive Tatigkei-
ten mit hohen Hand-
habungsfrequenzen

Héhe der Belastung ergibt
sich aus Haufigkeit, Kraftauf-
wendung, Extreme Gelenkstel-
lungen

Handel, Logistik und Post: Tatigkeiten in Verpackung
und Versand, Briefe Sortieren, Kommissionierarbeiten

Nahrungsmittelindustrie: z.B. Fisch-, Fleischver-
arbeitung

Textil- und Bekleidungsindustrie: Naharbeitsplatze

Pflege- und Gesundheitsdienst: Masseure

Spezielle Berufe/ Tatigkeiten:

Tatigkeiten in Drahtziehereien
Kleinteil-Montagetatigkeiten
Handreiniger der Stadtreinigung
Berufsmusiker: u.a. Streicher

Spezielle Tatigkeiten im Labor, wie Ausstreichen von
Bakterienkulturen mit Platinosen auf Kultursubstra-

ten, Bedienung von Kurbelmikrotomen an histo-(pat-
ho-)logischen Arbeitspldtzen und Pipettieren (taglich
mehrstiindig in Forschungsbetrieben)

*) Gewichtung, Kommentare zu Beurteilungskriterien
Die aufgefiihrten Kriterien/ Methoden sind fiir spezielle Fragestellungen im Sinne einer vermuteten Ursache-
Wirkungsbeziehung erarbeitet worden. Sie beziehen sich zumeist auf spezielle Belastungs-/Gefahrdungsarten
und werden mit unterschiedlichen Zielvorstellungen angewendet (Risikoindex, Grenzkraft/-last, Dosis u.a.).

Die Verfahren sind kurz kommentiert. Auf eine kritische Beurteilung der Verfahren bzgl. deren Vorziigen und
Nachteilen ist bewusst verzichtet worden.
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Betroffene Kdrperregion/
Organe

Auswahlkriterien
»  Gefahrdungsbeurteilung kritisch

+ Besondere Personengruppen (Altere, Jugendliche,..)

Beurteilungskriterien*)

Direkt betroffen sind Muskeln,
Sehnen, Sehnenansatze des
Schulter-Arm-Hand-Berei-
ches, ggfs. Knochen.

Indirekt betroffen ist das ge-
samte Muskel-Skelett-System
durch erhohte Haltungsarbeit.

Kriterien/Verfahren fiir den betrieblichen Praktiker:
*  Grenzfrequenz: Kilbom-Verfahren [21, 22, 23], Richtwerte zu Grenzfrequenzen
von Schulter-Arm-Handbewegungen.

* Risikoindex: z.B. mit der Leitmerkmalmethode ,,Manuelle Arbeitsprozesse”
[33], Screeningverfahren fiir die schnelle und praxisnahe Anwendung RULA-
Verfahren [13, 23], Screeningverfahren fiir die praxisnahe Anwendung oder
OCRA-Checkliste [15, 16], Ausfiihrliche Checkliste fiir den erfahrenen Praktiker.
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Anhang 3
Spezielle Verfahren fiir komplexere Fragestellungen der
Beurteilung von Belastungen des Muskel- und Skelettsystems

Sofern Beurteilungsverfahren nach Anhang 2 noch keine Entscheidung ermdglichen,
ob eine arbeitsmedizinische Vorsorge nach dem Grundsatz G 46 angeboten werden
sollten, stehen die in Anhang 3 aufgelisteten, auf gesicherten arbeitswissenschaftlichen
Erkenntnissen beruhenden speziellen Beurteilungsverfahren zur Verfiigung. Diese spe-
ziellen Beurteilungsverfahren konnen von arbeitsmedizinischen/ arbeitswissenschaft-
lichen Experten oder Arbeitsgestaltern/ Konstrukteuren eingesetzt werden.

Die Tabelle des Anhangs 3 bietet in Ergénzung zu Anhang 2 eine systematische Uber-
sicht zu speziellen Beurteilungsverfahren fiir komplexere Fragestellungen bei Belas-
tungen des Muskel- und Skelettsystems. Diese Zusammenstellung ermdglicht die Aus-
wahl kritischer Tatigkeiten, bei denen arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen
nach dem Berufsgenossenschaftlichen Grundsatz G 46 fiir hoher belastete Beschéftigte
durchgefiihrt bzw. angeboten werden konnen.

Anmerkung: Belastungen durch Ganzkorper- oder Hand-Arm-Vibrationen werden im
Teil 2 der BGI/GUV-1 504-46 behandelt.
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Anhang 3 - Tabelle:
Spezielle Verfahren fiir komplexe Fragestellungen

Art der Gefahrdung/ | Spezielle Verfahren fiir komplexe Fragestellungen
Belastung

1. Manuelle Lastenhandhabung

Heben oder Halten, Grenzlast: z.B. mit DIN EN 1005-2 [3], NIOSH [24, 26], Mital et al. [27],
Tragen Ermittlung einer Grenzlast fiir spezifische Hebe- und Tragevorgange

*  Biomechanische Analysen: Kontinuierliche Messung von biomechani-
schen Belastungsgréfen z.B. mit CUELA [4, 5], Vergleich Belastung/
Belastbarkeit der Wirbelsaule [28,29], Bewertung anhand von gesi-
cherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen

*  Grenzwerte von Herzschlagfrequenz, Energieumsatz: Bewertung an-
hand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen

*  Muskuldre Beanspruchung: z.B. Elektromyographie (EMG), Bewertung
anhand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.

Anmerkung: Dosis: Spezielle Verfahren zur Beurteilung der kumulativen
Wirbelsaulenbelastung, z.B. mit dem Mainz-Dortmunder Dosismodell [6] in
BK 2108-Feststellungsverfahren, als Zusatzinformation nutzbar.

Ziehen, Schieben e Grenzkraft: z.B. mit DIN EN 1005-3 [7], IS0 11228-2 [8], Mital et al. [27],
Ermittlung einer Grenzkraft fiir eine spezifische Kraftausiibung, z.B.
beim Ziehen und Schieben von Lasten

*  Biomechanische Analysen: Kontinuierliche Messung von biomecha-
nischen BelastungsgroRen, z.B. mit CUELA [9],, Vergleich Belastung/
Belastbarkeit der Wirbelsaule [28,29], Bewertung anhand von gesi-
cherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen

*  Grenzwerte von Herzschlagfrequenz, Energieumsatz: Bewertung an-
hand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen

*  Muskuldre Beanspruchung: z.B. Elektromyographie (EMG), Bewertung
anhand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.




Art der Gefahrdung/
Belastung

Spezielle Verfahren fiir komplexe Fragestellungen

2. Erzwungene Kdrpe

rhaltungen

Sitzen

Diese Auswahlkri-
terien finden keine
Anwendung fiir
Tatigkeiten an Bild-
schirmarbeitsplat-
zen und sonstigen
Biiroarbeitsplatzen.

Biomechanische Analysen: Kontinuierliche Messung von biomechanischen
BelastungsgroRen, Bewertung anhand von gesicherten arbeitswissen-
schaftlichen Erkenntnissen

Muskulédre Beanspruchung: z.B. Elektromygraphie (EMG), Bewertung an-
hand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.

Stehen

Muskulédre Beanspruchung: z.B. Elektromygraphie (EMG), Bewertung an-
hand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.

Rumpfbeuge

Biomechanische Analysen: Kontinuierliche Messung von biomechanischen
BelastungsgroRen z.B. mit CUELA [4, 5], Bewertung anhand von gesicher-
ten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen

Muskuldre Beanspruchung: z.B. Elektromyographie (EMG), Bewertung an-
hand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.

Anmerkung: Dosis: Spezielle Verfahren zur Beurteilung der kumulativen Wir-
belsdulenbelastung, z.B. mit dem Mainz-Dortmunder Dosismodell [6] in BK
2108-Feststellungsverfahren, als Zusatzinformation nutzbar.

Hocken, Knien,
Liegen

Biomechanische Analysen: Kontinuierliche Messung von biomechanischen
BelastungsgroRen, Bewertung anhand von gesicherten arbeitswissen-
schaftlichen Erkenntnissen

Muskuldre Beanspruchung: z.B. Elektromyographie (EMG), Bewertung an-
hand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.

Arme iiber Schulter-
niveau

Biomechanische Analysen: Kontinuierliche Messung von biomechanischen
BelastungsgroRen, Bewertung anhand von gesicherten arbeitswissen-
schaftlichen Erkenntnissen

Muskuldre Beanspruchung: z.B. Elektromyographie (EMG), Bewertung an-
hand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.
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Art der Gefahrdung/
Belastung

Spezielle Verfahren fiir komplexe Fragestellungen

3. Arbeit mit erhéhter K

raftanstrengung und/oder Krafteinwirkung

Schwer zugingliche
Arbeitsstellen (Stei-
gen, Klettern)

Grenzkraft: z.B. mit DIN EN 1005-3 [7], Ermittlung einer Grenzkraft fiir
eine spezifische Kraftausiibung

Isometrische Maximalkrafte: z.B. mit DIN 33411-5 [14]

Grenzwerte von Herzschlagfrequenz, Energieumsatz: Bewertung anhand
von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen

Muskuladre Beanspruchung: z.B. Elektromyographie (EMG), Bewertung
anhand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.

Einsatz des Hand-/
Arm-Systems als
Werkzeug (Klopfen,
Hammern, Drehen,
Driicken)

Grenzkraft: z.B. mit DIN EN 1005-3 [7], Ermittlung einer Grenzkraft fiir
eine spezifische Kraftausiibung

Isometrische Maximalkrafte: z.B. mit DIN 33411-5 [14]

Risikoindex: z.B. mit der OCRA-Checkliste [15, 16, 23, 32], Ausfiihrliche
Checkliste fiir den erfahrenen Praktiker

Differenzierter Risikoindex: z.B. mit DIN EN 1005-5 [17]; OCRA-Verfahren
[15, 18, 23, 32], Umfangreiches Risikoindexverfahren fiir den Experten.
Muskuladre Beanspruchung: z.B. Elektromyographie (EMG), Bewertung
anhand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.

Kraft-/ Druckein-
wirkung bei der Be-
dienung von Arbeits-
mitteln

Grenzkraft: z.B. mit DIN EN 1005-3 [7], Ermittlung einer Grenzkraft fiir
eine spezifische Kraftausiibung

Isometrische Maximalkrafte: z.B. mit DIN 33411-5 [14]

Muskuladre Beanspruchung: z.B. Elektromyographie (EMG): Bewertung
anhand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.

Art der Gefdhr-
dung/ Belastung

Spezielle Verfahren fiir komplexe Fragestellungen

4. Repetitive Tatigkeiten mit hohen Handhabungsfrequenzen

Repetitive Tatig-
keiten mit hohen
Handhabungsfre-
quenzen

Differenzierter Risikoindex: z.B. mit DIN EN 1005-5 [17]; OCRA-Verfahren
[15, 18, 23, 32], Umfangreiches Risikoindexverfahren fiir den Experten

Biomechanische Analysen: Kontinuierliche Messung von biomechanischen
BelastungsgroRen, z. B. mit CUELA [19, 20, 32],, Bewertung anhand von
gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen

Grenzwerte von Herzschlagfrequenz, Energieumsatz: Bewertung anhand
von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen

Muskuladre Beanspruchung: z.B. Elektromyographie (EMG), Bewertung an-
hand von gesicherten arbeitswissenschaftlichen Erkenntnissen.
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Teil 2
Vibrationen (Ganzkorper-Vibrationen, Hand-Arm-Vibrationen)

Vorbemerkungen

Diese Handlungsanleitung basiert auf den rechtlichen Vorgaben der Verordnung zur
arbeitsmedizinischen Vorsorge (ArbMedVV) und enthélt fiir den Unternehmer ergén-
zende Hinweise fiir die Gefahrdungsbeurteilung und die Auswahl des zu untersuchen-
den Personenkreises.

1 Rechtsvorschriften

Tatigkeiten mit Exposition durch Vibrationen sind im Anhang Teil 3 der ArbMedVV auf-
gefiihrt. Die Veranlassung bzw. das Angebot arbeitsmedizinischer Vorsorgeuntersu-
chungen durch den Arbeitgeber regeln § 4 Abs. 1 bzw. § 5 Abs. 1 ArbMedVV.

Folgende Rechtsvorschriften sind zu beriicksichtigen:

* Arbeitsschutzgesetz (ArbSchG)

* Mutterschutzgesetz (MuSchG)

* Jugendarbeitsschutzgesetz (JArbSchG)

* Verordnung zur Arbeitsmedizinischen Vorsorge (ArbMedVV)

* Larm- und Vibrations-Arbeitsschutzverordnung (LdrmVibrationsArbSchV)
» Betriebssicherheitsverordnung (BetrSichV)

* Gesundheitsschutz-Bergverordnung (GesBergV)

* Berufskrankheiten-Verordnung (BKV)

e BG-Vorschrift ,Grundsatze der Pravention“ (BGV A1)
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2 Arbeitsmedizinische Vorsorge-
untersuchungen

Erstuntersuchungen sind vor Aufnahme der Tatigkeit durchzufiihren. Fiir Nachunter-
suchungen gelten in der Regel die nachstehend genannten Fristen:

Untersuchungsarten, Fristen

Erstuntersuchung Vor Aufnahme einer Tatigkeit an Arbeitsplatzen, an denen erhdhte
Belastungen des Muskel-/ und Skelettsystems auftreten und die Kri-
terien erfiillt sind

Nachuntersuchungen Nach 60 Monaten, ab 40 Jahre nach 36 Monaten

nach Beendigung der Tatigkeit*

Vorzeitige Nachuntersuchung

z. B.

* wenn bei einer Untersuchung Befunde erhoben werden, die
eine kiirzere, vom Arzt zu bestimmende Frist, angeraten er-
scheinen lassen

* auf Wunsch eines Beschéftigten, der einen ursachlichen Zu-
sammenhang zwischen seiner Erkrankung und der Tatigkeit am
Arbeitsplatz vermutet

e zur Beurteilung der individuellen Belastbarkeit, z.B. bei Wieder-
eingliederung nach langerer Erkrankung oder Operation

* Untersuchungen bei Beendigung der Tatigkeit sind anzubieten, wenn wéhrend der Tatigkeit Pflichtuntersu-
chungen erforderlich waren bzw. Untersuchungen angeboten werden mussten.

Die Vorsorgeuntersuchungen sind von einem Arzt mit der Gebietsbezeichung , Arbeits-
medizin“ oder mit Zusatzbezeichnung ,,Betriebsmedizin“ entsprechend dem Berufsge-
nossenschaftlichen Grundsatz fiir arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen G 46

»Belastungen des Muskel- und Skelettsystems einschlieRlich Vibrationen* durchzufiih-

ren.

Weitere Anhaltspunkte fiir Untersuchungsanldsse ergeben sich aus

* bestdtigten Verdachtsmeldungen zu Berufskrankheiten

* signifikanten Haufungen von é&rztlichen Befunden bei Vorsorgeuntersuchungen,

» gehiuften Vorstellungen von Beschéftigten mit Uberlastungsheschwerden am
Muskel-Skelett-System beim Betriebsarzt

* berufs- oder tatigkeitsspezifischen Schwerpunkten der Krankenstandsursachen.
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Nach langjéhrigen Vibrationseinwirkungen iiber das Hand-Arm-System oder durch
Ganzkdrper-Vibrationen konnen verschiedene Erkrankungen entstehen, die in Deutsch-
land drei verschiedenen Berufskrankheiten zugeordnet werden:

* BK 2103 ,Erkrankungen durch Erschiitterung bei Arbeit mit Druckluftwerkzeugen
oder gleichartig wirkenden Werkzeugen oder Maschinen“ (Merkblatt zur BK 2103
(Bundesarbeitshlatt 3-2005))

* BK 2104 ,Vibrationsbedingte Durchblutungsstérungen an den Handen, die zur
Unterlassung aller Tatigkeiten gezwungen haben, die fiir die Entstehung, die Ver-
schlimmerung oder das Wiederaufleben der Krankheit ursachlich waren oder sein
konnen“ (Merkblatt zur BK 2104 (Bundesarbeitshlatt (1979) Nr. 7/8, S. 72-73))

* BK 2110 ,Bandscheibenbedingte Erkrankungen der Lendenwirbelsdule durch lang-
jahrige, vorwiegend vertikale Einwirkung von Ganzkdrperschwingungen im Sitzen,
die zur Unterlassung aller Tatigkeiten gezwungen haben, die fiir die Entstehung,
die Verschlimmerung oder das Wiederaufleben der Krankheit urséchlich waren
oder sein konnen* (Merkblatt zur BK 2110 (Bundesarbeitsblatt 7-2005))

Zu diesen Erkrankungsarten stehen im Berufsgenossenschaftlichen Grundsatz zur
arbeitsmedizinischen Vorsorge G 46 ,,Belastungen des Muskel- und Skelettsytems ein-
schlieBlich Vibrationen“ verschiedene Anamnese-Vordrucke zur Verfiigung, darunter
eine spezielle Anamnese fiir vibrationsbedingte Durchblutungsstérungen (,WeiRfinger-
Krankheit").
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3 Untersuchungsanlasse

Die arbeitsmedizinische Vorsorge dient der Verhiitung und der Friihdiagnose aller
durch Vibrationen verursachten Gesundheitsstérungen, insbesondere entsprechender
arbeitsbedingter Erkrankungen und Berufskrankheiten. Zugleich soll die arbeitsmedizi-
nische Vorsorge einen Beitrag zum Erhalt der Beschéftigungsfahigkeit und zur Fortent-
wicklung des betrieblichen Gesundheitsschutzes leisten. Entsprechende MaRnahmen
sind gemaR ArbMedVV angemessen, falls:

» aufgrund der Exposition der Beschaftigten gegeniiber Vibrationen ein Zusammen-
hang zwischen dieser Exposition und einer Krankheit oder die Gesundheit schadi-
genden Auswirkungen hergestellt werden kann,

» die Wahrscheinlichkeit besteht, dass die Krankheit oder die Auswirkungen unter
den besonderen Arbeitshedingungen des Arbeitnehmers auftreten, und

e bewdhrte Verfahren zum Nachweis der Krankheit oder der die Gesundheit schadi-
genden Auswirkungen existieren (wie im G 46 ,Belastungen des Muskel- und Ske-
lettsystems einschlieRlich Vibrationen* erldutert).

Eine orientierende Checkliste zur Gefdhrdungsbeurteilung in Teil 1 (Anhang 1) der
BGI/GUV-| 504-46 enthilt auch entsprechende Abfragen zum Erreichen oder Uber-
schreiten der Auslosewerte oder Expositionsgrenzwerte fiir Vibrationen nach LarmVi-
brationsArbSchV bzw. ArbMedVV.

Arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen sind zu veranlassen, wenn bei Exposition
durch Vibrationen die Expositionsgrenzwerte nach Anhang Teil 3 (1), Nr. 4 der Arb-
MedVV fiir Hand-Arm- oder Ganzkdrper-Vibrationen erreicht oder iiberschritten wer-
den.

Die Expositionsgrenzwerte betragen fiir Tatigkeiten mit:

* Ganzkorper-Vibrationen: Expositionsgrenzwert, normiert auf einen Bezugszeitraum
von 8 Stunden, als Tages-Vibrationsexpositionswert A(8) = 1,15 m/s2 in X- und
Y-Richtung und A(8) = 0,8 m/s2 in Z-Richtung

* Hand-Arm-Vibrationen: Expositionsgrenzwert, normiert auf einen Bezugszeitraum
von 8 Stunden, als Tages-Vibrationsexpositionswert A(8) = 5,0 m/s2.

Arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen sind anzubieten, wenn die Ausldsewerte
die nach Anhang Teil 3 (2), Nr. 2 der ArbMedVV festgesetzten Werte iiberschreiten.
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Die Auslosewerte betragen fiir Tatigkeiten mit:

* Ganzkorper-Vibrationen: Auslosewert, normiert auf einen Bezugszeitraum von 8
Stunden, als Tages-Vibrationsexpositionswert A(8) = 0,5 m/s2,

* Hand-Arm-Vibrationen: Ausldsewert, normiert auf einen Bezugszeitraum von 8
Stunden, als Tages-Vibrationsexpositionswert A(8) = 2,5 m/s2.

Tages-Vibrati positi t A(8) erreicht Auslosewerte bei:
Tagliche Ganzkorper-Vibrationen Hand-Arm-Vibrationen
Expositionsdauer | (hochster Wert der Effektivwerte der fre- | (Quadratwurzel aus der Summe der
in Stunden quenzbewerteten Beschleunigungen in | Quadrate (Gesamtwert) der Effektivwerte
den drei orthogonalen Richtungen der frequenzbewerteten Beschleunigung
Lk yy Lh gy, @y, in M/s?) in den drei orthogonalen Richtungen
A Ahwyr Ahwz in m/s2)
1 L4 7.1
2 1,0 5,0
3 0,8 4,1
4 0,7 3,5
5 0,6 3,2
6 0,6 2,9
7 0,5 2,7
8 0,5 2,5

LEGENDE: Kombinationen von téglicher Expositionsdauer und Effektivwerten der frequenzbewerteten Be-
schleunigung, die zum Erreichen der Ausldsewerte von 0,5 m/s2 bzw. 2,5 m/s? fiihren.

Die Expositionen (frequenzbewertete Beschleunigungen) konnen aus Datenbanken der
Immission/Emission, iiber Angaben der Hersteller in Bedienungsanleitungen oder aus
Messungen ermittelt werden. Mit diesen Werten erfolgt dann eine Umrechnung auf die
individuellen Arbeitshedingungen (Tagesdosis als Tages-Vibrationsexpositionswert

A(8)). Die Auswertung der ermittelten Vibrationsbelastungen erfolgt personenbezogen.
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L Arbeitsverfahren/-bereiche und
Tatigkeiten

Die im Folgenden aufgelisteten Arbeitsverfahren/-bereiche und Tatigkeiten sind keine
verbindliche und abschlieRende Auswahl von Arbeitsbhereichen im Hinblick auf die Not-
wendigkeit arbeitsmedizinischer Vorsorgeuntersuchungen. Vielmehr wird mit der dor-
tigen beispielhaften Aufzédhlung eine Hilfestellung zur Gefahrdungsbeurteilung gege-
ben, bei welchen Arbeitsverfahren/-bereichen oder Tatigkeiten eine Gefdhrdung
aufgrund des Expositionsniveaus gegeben sein kann. Die Entscheidung, ob eine Vor-
sorgeuntersuchung zu veranlassen bzw. anzubieten ist, kann nur in Abhdngigkeit von
der betrieblichen Gefahrdungsbeurteilung vor Ort und somit bezogen auf den Einzelfall
getroffen werden. Besonders zu beachten sind dabei die konkreten Einsatzbedingun-
gen der Gerdte und ihr Wartungszustand hinsichtlich der Schwingungsdampfung.

4.1/4.2 Arbeitsverfahren/-bereiche und Tatigkeiten mit hoherer Exposition
bzw. mit Exposition

a) Ganzkorper-Vibrationen

Bei Ganzkorper-Schwingungsbelastung wahrend sitzender Tatigkeit auf Arbeitsmaschi-
nen und Fahrzeugen wird die Schwingungseinleitung am Ges&l der Personen mess-
technisch als frequenzbewertete Beschleunigung ermittelt. Dieser Messwert ist charak-
teristisch fiir die Arbeitsmaschine/ das Fahrzeug, hangt aber von zahlreichen
Randbedingungen wie Fahrersitz, Gewichtseinstellung, befahrener Untergrund, Fahr-
weise des Maschinenfiihrers, Beladungszustand usw. ab. Im konkreten Einzelfall ist die
individuelle Ermittlung des Tages-Vibrationsexpositionswertes A(8) unumganglich.

Beispiele fiir Arbeitsmaschinen und Fahrzeuge, die erfahrungsgemal eine Gefdhrdung
durch Ganzkérper-Vibrationen verursachen konnen:

* Bagger, bei intensiver Vibrationsbe- * ladefahrzeuge
lastung e Land- und forstwirtschaftliche Schlep-
e Baustellen-LKW per
* Beraubefahrzeuge (Bergbau) * Militarfahrzeuge
* Diesel- und Elektrokarren auf unebe-  + Muldenkipper
ner Fahrbahn e Niederhubwagen auf unebener Fahr-
e Dumper bahn
* Forstmaschinen im Gelédnde * Raddozer
* Gabelstapler auf unebener Fahrbahn * Radlader, Kompaktlader, Skid-Steer-
(z.B. auf unebenen Hofflachen, Pflas- Lader
ter oder im Bergbau) * Raupen
* Hubschrauberpiloten * Scraper (Schiirfkiibelwagen)
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Sprenglochbohrwagen (Bergbau)
StraRenhobel, Bodenhobel (Grader)

b) Hand-Arm-Vibrationen
Die Gefahr von Gesundheitsschaden durch Vibrationsbelastungen kann bei handge-
fiihrten oder handgehaltenen Arbeitsgerdten bestehen, wenn kritische Einsatzzeiten
iberschritten werden. Messwerte konnen charakteristisch fiir das Arbeitsgerat sein,
werden aber von zahlreichen Randbedingungen beeinflusst, wie Betriebszustand,
Messrichtung, -ort, Alter und Zustand der Arbeitsgerdte, Antivibrationssysteme, Ein-
satzwerkzeuge. Im konkreten Einzelfall ist die individuelle Ermittlung des Tages-Vibra-
tionsexpositionswertes A(8) (Vektorbetrag) erforderlich. Hinweise zur Beriicksichtigung
der individuellen Greif- und Andruckkrafte sind in DIN 45679:2005 verflighar.

Wasserfahrzeuge in Gleitfahrt bei
Seegang

Beispiele fiir Arbeitsgeréte, die erfahrungsgemaR eine Gefahrdung durch Hand-Arm-
Vibrationen verursachen kdnnen:
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AufreiR- und Abbauhdmmer
Bohrhammer, Bohrhammer/Kombi-
hammer
Bohrmaschine/Erdbohrgerat
Bolzensetzgerat

Drehschrauber

Elektrohobel

Explosionsstampfer

Frasmaschine (Handgefiihrt), Hand-
fraser, Handoberfrasmaschine (Holz),
Universalfraismaschine, Kopierfrése/
Schnitzmaschine

Freischneider

Hammer (Gleisstopfer, Rostklopfer)
Hand-Kreissdge

Heckenschere mit Verbrennungsmotor
Hefter (Nagler, Tacker)

Hobel (Feilen, Schaber), Standgerét
Hochentaster mit Verbrennungsmotor
(Baumpflege)

Kettensdge/ Motorsage

Knabbergerét (SchweiRkantenformer,
Nager), Knabbermaschine

Kombi-Hammer (elektrische Schlag-
hammer)

Laubblasgerat (handgehalten)
Motorsége (mit AV-Griff)

Motorsage (ohne AV-Griff)
Nadelklopfer

Ndhmaschine

Nietgerdte (Niethammer, Nietgegen-
halter, Bordelgerat)

Niethdmmer

Oberflachenreiniger (Nadelabklopfer,
Flachenreiniger, Strahlkabine, Hoch-
druckreiniger)
Rittelplatten-Verdichter
Schabotthammer (Lufthammer, Feder-
hammer)

Schaumstoffsdge, Sabelsdge
Schlagbohrmaschine

Schlaghammer (Spatenhammer, Mei-
Relhammer, AufreiBhammer, Abbau-
hammer)
Schlaghammer/Kombihammer
Schlagschrauber



Schleifer (Vertikal-, Winkel-, Trenn-,
Gerad-, Radial-, Handband-,
Schwing-, Pendelschleifer)
Schleifmaschine

Schleifmaschine (Betonschleifmaschi-
ne, Schleifmaschine/Schleifbock, Ge-
lenkarmschleifmaschine (Stander m.
Bandarm))

Schmiedehammer

Schneidegeréte (Motorsense, Rasen-
maher, Blechschere, Elektromesser,
Balken-Motormaher, Schere m. me-
chan. Welle, pneumatische Messer,
StoRmesser)

Schriftenhdmmer (gedampft)
Standbohrmaschine

Stichsdge

Stopfhdmmer im Bergbau: Gleisbau-
arbeiter (Steinkohlenbergbau unterta-
ge)

Verdichter (Riittelplatte (Einmassen),
Rittelplatte (sonst), Vibrationswalze,
Stampfer (allgemein), Stampfer (Bau-
stellen), Stampframmen, Planieregge)
Vibrationswalzen, handgefiihrt

4.3  Arbeitsverfahren/-bereiche und Tatigkeiten mit sehr geringer Exposition

a) Ganzkorper-Vibrationen

Vorsorgeuntersuchungen sind nicht anzubieten oder zu veranlassen bei Vibrationsbe-
lastung unterhalb der Auslosewerte nach ArbMedVV (s. Tabelle mit Expositionswerten).
Ebenso sind Vorsorgeuntersuchungen nicht erforderlich beim Fahren von:

e Pkw, Taxis und Kleintransportern

* Gabelstaplern auf ebenen Fahrbahnen (z. B. ebene Fahrbahnen in Fabrikhallen)
* Diesel- und Elektrokarren auf ebener Fahrbahn

» Lastkraftwagen im StraRenverkehr

* Schienenfahrzeugen.

b) Hand-Arm-Vibrationen

Vorsorgeuntersuchungen sind nicht anzubieten oder zu veranlassen bei Vibrationsbe-
lastung unterhalb der Auslosewerte nach ArbMedVV (s. Tabelle mit Expositionswerten).
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5

Bemerkungen

Zusatzliche Aussagen iiber Gesundheitsgefahren sowie Sicherheitshinweise sind ent-
halten in:

38

Berufskrankheiten-Verordnung (BKV) und entsprechenden Merkblattern fiir die

arztliche Untersuchung, die im Bundesarbeitsblatt veréffentlicht wurden/werden:

- BK 2103 ,Erkrankungen durch Erschiitterung bei Arbeit mit Druckluftwerkzeu-
gen oder gleichartig wirkenden Werkzeugen oder Maschinen“ (Merkblatt zur
BK 2103 (Bundesarbeitsblatt 3-2005))

- BK 2104 ,Vibrationsbedingte Durchblutungsstérungen an den Handen, die zur
Unterlassung aller Tatigkeiten gezwungen haben, die fiir die Entstehung, die
Verschlimmerung oder das Wiederaufleben der Krankheit ursachlich waren
oder sein kdnnen*“

- BK 2110 ,Bandscheibenbedingte Erkrankungen der Lendenwirbelsdule durch
langjéhrige, vorwiegend vertikale Einwirkung von Ganzkérperschwingungen im
Sitzen, die zur Unterlassung aller Tatigkeiten gezwungen haben, die fiir die
Entstehung, die Verschlimmerung oder das Wiederaufleben der Krankheit ur-
sachlich waren oder sein kénnen*

Wissenschaftliche Begriindung fiir die Berufskrankheit ,,Carpaltunnel-Syndrom*:

»Druckschadigung des Nervus medianus im Carpaltunnel (Carpaltunnel-Syndrom)

durch repetitive manuelle Tatigkeiten mit Beugung und Streckung der Handgelen-

ke, durch erhohten Kraftaufwand der Hande oder durch Hand-Arm-Schwingungen'

- Bekanntmachung des BMAS vom 1.5.2009 (GMBI 2009, Seite 573-581) - Empfeh-

lung des Arztlichen Sachverstindigenbeirats ,Berufskrankheiten* zur Aufnahme

einer neuen BK ,,CTS“ in die BKV

Bergverordnung zum gesundheitlichen Schutz der Beschaftigten (GesBergV)

Richtlinien, Normen

- Richtlinie 2002/44/EG des Europdischen Parlaments und des Rates vom 25. Juni
2002 {iber Mindestvorschriften zum Schutz von Sicherheit und Gesundheit der
Arbeitnehmer vor der Gefdhrdung durch physikalische Einwirkungen (Vibratio-
nen) (16. Einzelrichtlinie im Sinne des Artikels 16 Absatz 1 der Richtlinie 89/391/
EWG) (Amtsblatt der Europdischen Gemeinschaften Nr. L 177 vom 6.7.2002,

S. 13-19)

- VDI 2057:2002 Einwirkung mechanischer Schwingungen auf den Menschen Teil
1 ,Ganzkdrper-Schwingungen®, Teil 2 ,,Hand-Arm-Schwingungen*

Weitere Fachinformationen zu Vibrationen am Arbeitsplatz: www.bg-vibrationen.de
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Kennwerte der Schwingungsbelastung sind in Datenbanken und Fachveréffentlichun-
gen verfiighar, z.B.:

* BGIA-Report 6/2006 ,Vibrationseinwirkung an Arbeitspldtzen - Kennwerte der
Hand-Arm- und Ganzkoérper-Schwingungsbelastung” (Hrsg.: HVBG, 9.2006)
http://www.dguv.de [# Webcode: d6158

» Katalog reprasentativer Larm- und Vibrationsdaten am Arbeitsplatz (KARLA)
http://www.las-bb.de/karla/ oder
http://bb.osha.de/de/gfx/good_practice/fdb.php#5

* Vibrations-Datenbank VIBEX beim Institut fiir Arbeitsschutz der Deutschen Gesetz-
lichen Unfallversicherung (BGIA), St. Augustin

* Datenbank fiir Hand-Arm-Schwingungen und Ganzkorper-Schwingungen (Umea
Universitat, Schweden)
http://www.vibration.db.umu.se/Default.aspx?lang=EN

* Datenbank fiir Hand-Arm-Schwingungen und Ganzkdrper-Schwingungen (Nationa-
le Vibrations-Datenbank der italienischen Agentur fiir Pravention und Arbeitsschutz
LISPESL” (L‘Instituto Superiore per la Prevenzione e la Sicurezza del Lavoro)
http://www.ispesl.it/vibrationdatabase/default.asp?lang=en

* ISO/TR 25398 Technischer Report ,Mechanische Schwingungen — Anleitung zur
Beurteilung der Belastung durch Ganzkérpervibrationen auf Erdbaumaschinen mit
aufsitzendem Maschinenfiihrer, unter der Verwendung harmonisierter Daten ge-
messen von internationalen Instituten, Organisationen und Herstellern®, Projekt bei
CEN TC 151 (2005)

e DIN V45694 : 2006 ,Mechanische Schwingungen. Anleitung zur Beurteilung der
Belastung durch Hand-Arm-Schwingungen unter Heranziehung von Angaben der
Maschinenhersteller®

* DIN 45679 : 2005 ,, Mechanische Schwingungen - Messung und Bewertung der
Greif und Andruckkréfte zur Beurteilung der Schwingungsbelastung des
HandArmSystems*

* EU Handbuch ,Vibrationen* - Teil ,,Ganzkorper-Vibrationen“ und Teil ,Hand-Arm-
Vibrationen* (Hrsg.: BMAS, 2007) und Anpassung an Rechtsrahmen in Deutschland
durch LAS Potsdam, BAuA, BGIA und SG ,,Vibration“ des Fachausschuss ,,Maschi-
nenbau, Fertigungssysteme, Stahlbau“ bei der Deutschen Gesetzlichen Unfallver-
sicherung).

e http://www.bmas.de, dort Suche ,Handbuch Vibrationen“ oder
http://bb.osha.de/de/gfx/good_practice/gefaehrdungskategorien.php oder
www.bg-vibrationen.de.

39



Beurteilungsverfahren/ Literatur

1]

[2]

3]

[4]

[5]

[6]

(7]

40

Caffier, G.; Steinberg, U.; Liebers, F.: Praxisorientiertes Methodeninventar zur Be-
lastungs- und Beanspruchungsbeurteilung im Zusammenhang mit arbeitsbeding-
ten Muskel-Skelett-Erkrankungen. AbschluBbericht fiir das Projekt ,,Schaffung
eines einheitlichen, in der Praxis anwendbaren Methodeninventars zur Erfassung
von Belastungs- und Beanspruchungsparametern einschlieRlich deren Bewertung
fiir die Atiopathogenese von Muskel-Skelett-Erkrankungen, Projekt F 5033
(09.008). In: Schriftenreihe der Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedi-
zin. Wissenschaftsverlag NW, Bremerhaven 1999
http://www.baua.de/fors/fb99/fb850.pdf

Gefdahrdungsbeurteilung mit der Leitmerkmalmethode (LMM) - Verfahren z.B. zu-
ganglich iiber BAUA-Internet-Seiten: http://www.baua.de/prax/index.htm - dort
»~Manuelle Lastenhandhabung” - Gefdhrdungsbeurteilung

DIN EN 1005-2: Sicherheit von Maschinen - Menschliche kérperliche Leistung - Teil
2: Manuelle Handhabung von Gegenstdanden in Verbindung mit Maschinen und
Maschinenteilen; Deutsche Fassung EN 1005-2:2003. Beuth, Berlin 2003

Ellegast, R. Hermanns I., Hamburger R., Post M., Glitsch U., Ditchen D., Hoehne-
Hiickstddt U..: Langzeiterfassung und -analyse von physischen Arbeitsbelastungen
mit dem CUELA-Messsystem. In: R. Grieshaber, M. Stadeler, H.-C. Scholle (Hrsg.)
12. Erfurter Tage Prévention von Arbeitshedingten Gesundheitsgefahren und Er-
krankungen. Verlag Dr. Bussert und Stadeler 2006, S. 509-523

Das CUELA-Messsystem, zugénglich iiber BGIA-Internet-Seiten:
www.dguv.de [# Webcode: d5128

BK-Report 2/2003 ,Wirbelsdulenerkrankungen (BK-Nrn. 2108 bis 2110)“ Hrsg.:
Hauptverband der gewerblichen Berufsgenossenschaften (HVBG), Sankt Augustin
2004

www.dguv.de WebCode: d39802

DIN EN 1005-3: Sicherheit von Maschinen - Menschliche kérperliche Leistung - Teil
3: Empfohlene Kraftgrenzen bei Maschinenbetatigung; Deutsche Fassung EN 1005-
3:2002. Beuth, Berlin 2002 (s.a. BIA-Report 5/2004, Kap. 4

www.dguv.de WebCode: d6367



(8]

9]

[10]

[11]

[12]

(13]

(1]

[15]

[16]

[17]

ISO 11228-2: Ergonomics - Manual Handling - Part 2: Pushing and Pulling (2007)
(s.a. BIA-Report 5/2004, Kap. 4)
www.dguv.de WebCode: d6367

Glitsch, U.; Ottershach, H.-].; Ellegast, R.; Hermanns, I.; Feldges, W.; Schaub, K;
Berg, K.; Winter, G.; Sawatzki, K.; VoR, |.; Gollner, R.; Jager, M.; Franz, G.: Unter-
suchungen der Belastung von Flugbegleiterinnen und Flugbegleitern beim Schie-
ben und Ziehen von Trolleys in Flugzeugen. BIA-Report 5/2004. Hrsg.: Hauptver-
band der gewerblichen Berufsgenossenschaften (HVBG), Sankt Augustin 2004
www.dguv.de [# WebCode: d6367

Karhu, 0.; Kansi, P.; Kuoriuka, I.: Correction working postures in industry:
A practical method for analysis. Appl. Ergonomics, 8 (1977) Nr.4, S. 199-201

DIN EN 1005-4: Sicherheit von Maschinen - Menschliche korperliche Leistung -
Teil 4: Bewertung von Kérperhaltungen und Bewegungen bei der Arbeit an Ma-
schinen; 2005

ISO 11226: Ergonomics - Evaluation of working postures (2000)

McAtamney, L.; Corlett, E. N.: RULA: a survey method for the investigations of
work-related upper limb disorders. Applied Ergonomics 24 (1993) Nr. 2, S. 91-99

DIN 33411-5: Korperkrafte des Menschen - Maximale statische Aktionskrafte - Wer-
te (11/99). Beuth, Berlin 1999

Colombini, D.; Occhipinti, E.; Grieco, A.: Risk Assessment and Management of Re-
petitive Movements and Exertions of the Upper Limb; Elsevier 2002;
ISBN: 0-08-044080-0

Occhipinti, E.: OCRA: a concise index for the assessment of exposure to repetitive
movements of the upper limb. Ergonomics 41 (1998) Nr. 9, S. 1290-1311

DIN EN 1005-5: Sicherheit von Maschinen - Menschliche kérperliche Leistung - Teil

5: Risikobeurteilung fiir repetitive Tatigkeiten bei hohen Handhabungsfrequenzen;
Deutsche Fassung Beuth, Berlin 2007

41



[18] Colombini, D.; Occhipinti, E.; Baracco, A.: A new check list model, set with the
OCRA Index, to evaluate exposure to repetitive movements of the upper limbs. Pro-
ceedings of the IEA 2000/HFES 2000 Congress 5 (2000), S. 716-719

[19] Herda, C.: Entwicklung eines personengebundenen Systems zur Erfassung komple-
xer Haltungen und Bewegungen der Schulter-Arm-Region bei beruflichen Tatig-
keiten. Dissertation Johannes Gutenberg-Universitat Mainz, Fachbereich Medizin
2002

[20] Ellegast, R.; Herda, C.; Hoehne-Hiickstadt, U.; Lesser, W.; Kraus, G.; Schwan, W.:
Ergonomie an Naharbeitsplatzen BIA-Report 7/2004. Hrsg.: Hauptverband der ge-
werblichen Berufsgenossenschaften (HVBG), Sankt Augustin 2004
www.dguv.de WebCode: d6353

[21] Kilbom, A.: Repetitive work of the upper extremity: Part | - Guidelines for the prac-
titioner. International Journal of Industrial Ergonomics 14 (1994), S. 51-57

[22] Kilbom, A.: Repetitive work of the upper extremity: Part Il - The scientific basis
(knowledge base) for the guide. International Journal of Industrial Ergonomics 14
(1994), S. 59-86

[23] BGIA-Report ,Ergonomie-Fachgesprach - Dresden, 2004 (deutsche Fassung zu
den Verfahren Kilbom, Rula, OCRA) Hrsg.: Hauptverband der gewerblichen Berufs-
genossenschaften (HVBG), Sankt Augustin 2005
www.dguv.de WebCode: d6256

[24] HVBG-Report ,Leitfaden Heben und Tragen“ Hrsg.: Hauptverband der gewerbli-
chen Berufsgenossenschaften (HVBG), Sankt Augustin 1995

[25] SUVA-Checkliste ,,Ergotest” - Ermitteln der korperlichen Belastungen bei Tatigkei-
ten im Sitzen (3. Auflage, Dezember 2006)

[26] Waters, T.R., Putz-Anderson, V., Garg, A., Fine, L.).: Revised NIOSH equation for
the design and evaluation of manual lifting tasks. Ergonomics 36 (1993), S. 749-776

[27] Mital, A., Nicholson, A.S., Ayoub, M.M.: A guide to manual materials handling.
Taylor and Francis, London 1997

42



[28] Jager, M., Luttmann, A., Géllner, R.: Belastbarkeit der Lendenwirbelsdule bei ma-
nueller Lastenhandhabung - Ableitung der ,Dortmunder Richtwerte* auf Basis der
lumbalen Kompressionsfestigkeit. Zbl Arbeitsmed 51 (2001), S. 354-372

[29] Jager, M., Jordan, C., Theilmeier, A., Géllner, R., Luttmann, A.: Belastung der Len-
denwirbelsdule bei brancheniibergreifend auftretenden Arbeitssituationen mit
Lastenhandhabung. In: Konietzko, )., Dupuis, H., Letzel, S. (Hrsg.): Handbuch der
Arbeitsmedizin. 36. Erg.-Lfg. (Kap. IV-31, S. 1-28). Ecomed, Landsberg 2004

[30] Hartmann, B.: Pravention arbeitshedingter Riicken- und Gelenkerkrankungen.
Ecomed, Landsberg 2000

[31] Jager, M., Luttmann, A.: Der ,,Dortmunder Denkansatz“ zur biomechanischen Ana-
lyse der Wirbelsdulenbelastung bei Lastenhandhabungen. Z Arbeitswiss 59 (2005),
S. 249-262

[32] Hoehne-Hiickstadt U., Herda C., Ellegast R., Hermanns I., Hamburger R., Ditchen
D.: Muskel-Skelett-Erkrankungen der oberen Extremitat. BGIA-Report 2/2007
Hrsg.: Hauptverband der gewerblichen Berufsgenossenschaften (HVBG), Sankt Au-
gustin 2007
www.dguv.de # WebCode: dy617

[33] Steinberg U., Behrendt S., Caffier G., Schultz K., Jakob M.: Leitmerkmalmethode
Manuelle Arbeitsprozesse. Erarbeitung und Anwendungserprobung einer Hand-
lungshilfe zur Beurteilung der Arbeitsbedingungen 1. Auflage. Dortmund: Bundes-
anstalt fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin 2007. ISBN: 978-3-88261-073-4, 175
Seiten, Projektnummer: F 1994 - www.baua.de

43



Deutsche Gesetzliche
Unfallversicherung (DGUV)

MittelstralRe 51

10117 Berlin

Tel.: 030 288763800
Fax: 030 288763808
E-Mail: info@dguv.de
Internet: www.dguv.de




