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Beschaftigte bis ins
hohere Erwerbsalter
gesund erhalten

Interview mit Prof. Dr. Hans Martin
Hasselhorn, Leiter des Fachbereichs
,Arbeit und Gesundheit” der BAUA.

@ baua Aktuell: Welche Rolle hat
® ,Gesundheit” im Arbeitsschutz?
Prof. Dr. Hans Martin Hasselhorn:
Arbeitsschutz soll die Gesundheit
der Beschiftigten vor Risiken bei der
Arbeit schiitzen, gesundheitlichen
Schidigungen soll von vornherein
vorgebeugt werden. Ziel ist aber auch,
Beschiftigte zu schiitzen, die schon
an gesundheitlichen Einschrinkun-
gen leiden. Thr Gesundheitszustand
soll sich nicht weiter verschlechtern,
sie sollen auch weiterhin aktiv am
Erwerbsleben teilhaben kénnen. Das
Arbeitsschutzgesetz spricht von der
,menschengerechten Gestaltung der
Arbeit, also ist Aufgabe des Arbeits-
schutzes, Gesundheit und das Wohl-
befinden von Beschiftigten aktiv zu
fordern. Wir forschen weiterhin zu
Risikofaktoren, aber auch den Res-
sourcen, die die Arbeit hierzu bietet.
baua Aktuell: Wann wird Arbeit zum
Gesundheitsrisiko?

Prof. Dr. Hans Martin Hasselhorn:
Viele Beschiftigtengruppen bleiben
oft bis ins hohere Erwerbsalter ge-
sund. Wir haben festgestellt, dass
dies vor allem akademische Berufe,
Techniker, Manager sowie Verwal-
tungs- und Bankfachleute sind. Auf
der anderen Seite sind viele arbeiten-
de Menschen eben nicht mehr ge-
sund, besonders hiufig Gruppen mit
niedrig qualifizierten und manuellen
Titigkeiten. ,Arbeit mit Krankheit
ist also betriebliche Realitit. Nach wie
vor sind es vor allem korperlich ver-
schleifende Titigkeiten wie Heben,
Tragen oder ungiinstige Kérperhal-
tungen, die ein besonderes gesund-
heitliches Risiko darstellen. Das Aus-
mafl dieser Titigkeiten nimmt hier-
zulande nicht ab, weshalb wir uns

mit  Muskel-Skelett-Erkrankungen
auch kiinftig befassen werden.

Ein grofies aktuelles Problem ist das
Gesundheitsrisiko durch psychische
Arbeitsbelastung. Seit Jahren beob-
achten wir eine konstante, aber hohe
psychische Arbeitsbelastung. Hier
sind noch viele Fragen offen. Wie wird
sich dies langfristig auf die Men-
schen auswirken? Und auf wen be-
sonders? Aktuelle Forschungsprojek-
te der BAuA bestitigen, dass psychi-
sche Arbeitsbelastung in Burnout
und Depression miinden kann, aber
auch in koérperliche Leiden wie Herz-
Kreislauf Erkrankungen. Die vielfilti-
gen Herausforderungen fiir den Ar-
beitsschutz, die mit den psychischen
Arbeitsbelastungen verbunden sind,
sind und bleiben Gegenstand von
Forschung und Entwicklung der
BAuA.

baua Aktuell: Welche neuen Schwer-
punkte wird die BAuA beziiglich
,Arbeit und Gesundheit“ setzen?
Prof. Dr. Hans Martin Hasselhorn:
Die bisherige Strategie der BAuA,
Gesundheit bei der Arbeit durch
Arbeitsgestaltung,
sche Ursachenforschung und siche-

arbeitsmedizini-

re Produktgestaltung zu fordern, ist
nach wie vor aktuell. Zwei neue Ti-
tigkeitsfelder will ich aber beispiel-
haft hervorheben: einerseits das Mo-
nitoring von Arbeit und Gesundheit,
wie es im Rahmen der Demografie-
Strategie der Bundesregierung unter
Federfithrung der BAuA aufgebaut
wird. Andererseits wird es kiinftig
darauf ankommen, besser zu verste-
hen, ob und wie der Arbeitsschutz in
der Praxis ankommt, insbesondere
in den Klein- und Mittelbetrieben.
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Gesundheit am Arbeitsplatz
Welche Rolle spielen Alter, Beruf

und Geschlecht?

@ Wenn iltere Beschiftigte heute
@ trotz Krankheit noch im Beruf
sind — wo sind sie titig? Haben sie
zum Beispiel die korperlich leichten
oder die schweren Jobs? Eine For-
schergruppe um Dr. Hermann Burr
aus der BAuA hat jetzt Daten einer
umfangreichen Befragung Erwerbs-
titiger zu ihrem Gesundheitszustand
ausgewertet — mit sowohl erwarteten
als auch tiiberraschenden Ergebnis-
sen im Hinblick auf das Zusammen-
spiel von Arbeit, Alter, Beruf und Ge-
sundheit.

In der Untersuchung mit dem Titel
»Selbstberichteter allgemeiner Ge-
sundheitszustand nach Beruf und
Alter in der Erwerbsbevilkerung®,
die im Mirz 2013 im Bundesgesund-
heitsblatt erschienen ist, werden erst-
mals drei Einflussfaktoren gleichzei-
tig berticksichtigt: Geschlecht, Alter
und Berufsgruppe.

Die Datenbasis bezogen die Forscher
aus den Telefonbefragungen ,Ge-
sundheit in Deutschland aktuell®
(GEDA) 2009 und 2010, die im Zeit-
raum von 2008 bis 2010 vom Robert
Koch-Institut (RKI) bei insgesamt
43.312 Personen im Alter von mindes-

tens 18 Jahren in Deutschland durch-
gefiihrt wurden. Fiir die Analysen
konnten die Daten von insgesamt
26.303 erwerbstitigen Personen im
Alter von 18 und 64 Jahren genutzt
werden, die die Erwerbsbevolkerung
in hohem Maf$ widerspiegeln.

Kiinftig mehr Erwerbstitige mit
Gesundheitsdefiziten?

,Die Studie macht vor dem Hinter-
grund des demografischen Wandels
und seiner Auswirkungen auf den
Arbeitsmarkt Sinn“, meint Hermann
Burr. ,Denn der stetig steigende An-
teil dlterer Beschiftigter an der Er-
werbsbevolkerung und die lingere Le-
bensarbeitszeit werden dazu fiihren,
dass auch die Anzahl von Erwerbs-
titigen mit gesundheitlichen Ein-
schrinkungen zunehmen wird.“ Hier
kommt es darauf an, ihre Arbeits-
fahigkeit zu erhalten und genauso
auch ihre Motivation, weiter erwerbs-
titig zu sein: ,Deswegen sollte man
rechtzeitig die Erwerbstitigen identi-
fizieren, die kiinftig verstirkt von Ge-
sundheitsproblemen betroffen sein
werden. Dann kann man frithzeitig
und gezielt auf diese Gruppen mit

gesundheitsfordernden Préventions-
maflnahmen zugehen. Denn es ist
das Ziel von Arbeitsmarktpolitik,
auch Menschen im hsheren Erwerbs-
alter eine Berufstitigkeit zu ermogli-
chen, erldutert der Soziologe.

Eine einfache, aber starke Frage
Nachdem ihr Alter, ihr Geschlecht
und ihr Beruf in der Befragung er-
fasst worden waren, lautete eine
einfache Frage an die Beschiftigten:
JWie ist Thr Gesundheitszustand im
Allgemeinen: Ist er sehr gut, gut,
mittelmiflig, schlecht oder sehr
schlecht?“ Aus dieser Selbsteinschit-
zung konnen erstaunlich prizise
Schliisse gezogen werden, erklirt
Herrmann Burr: ,Zahlreiche inter-
nationale Studien zeigen, dass der
so erfasste Gesundheitszustand das
spitere Auftreten von Krankheiten
und Sterblichkeit besser voraussagt
als die entsprechende Einschitzung
eines Arztes. Daher wird der subjek-
tiv  eingeschitzte Gesundheitszu-
stand in vielen Fragebogenstudien
als ein valider einfacher Gesund-
heitsindikator verwendet.“

Unterschiede nach Berufsgruppen,
Alter und Geschlecht

Zwei Fragestellungen standen im
Mittelpunkt des Forscherinteresses:
Wie unterscheiden sich Angehérige
verschiedener Berufsgruppen beziig-
lich ihres allgemeinen Gesundheits-

Deutlich gesiinder waren akademische Berufsgruppen wie Ingenieure, Juristen, Lehrer, Arzte und Wissenschaftler.
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Weniger gesund als der Durchschnitt fiihlten sich Erwerbsgruppen, die manuelle Titigkeiten austiben, oder Titigkeiten, die nur
niedrige oder gar keine Qualifizierung erfordern.

zustands? Und: Ist der Zusammen-
hang zwischen Alter und Gesundheit
in allen Berufsgruppen gleich ausge-
prigt?

Weniger gesund als der Durchschnitt
fithlten sich vor allem Erwerbsgrup-
pen, die manuelle Titigkeiten aus-
itben, oder Titigkeiten, die nur nied-
rige oder gar keine Qualifizierung
erfordern (wie Kraftfahrer, Reini-
gungskrifte); deutlich gesiinder wa-
ren vor allem akademische Berufs-
gruppen wie Ingenieure, Juristen,
Lehrer, Arzte und Wissenschaftler.
Dabei ihneln die Befunde fiir die
Frauen sehr denen der Minner.
Neuin dieser Untersuchung war, dass
die Gesundheitskluft zwischen meh-
reren hoch qualifizierten und niedrig
qualifizierten Berufsgruppen sogar
mit steigender Altersgruppe signifi-
kant zunahm. Selbst in den hheren
Altersgruppen schitzten die Manager
ihren Gesundheitszustand nur selten
als schlecht ein. Dagegen berichten
viel mehr iltere Erwerbstitige mit
manuellen Titigkeiten einen ,méifi-
gen bis schlechten Gesundheitszu-
stand“ als erwartet.

Die Kluft zwischen den
Berufsgruppen wird gréfRer

Nach der Analyse von Hermann Burr
konnen die groRen Gesundheitsun-
terschiede und deren Zunahme mit
steigender Altersgruppe viele Ursa-
chen haben: ,Es kann sein, dass sich
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hier die Auswirkungen jahrelanger
bestimmter physischer und psycho-
sozialer Arbeitsbedingungen zeigen.
Wihrend bei den einen ihre Arbeits-
titigkeit eine Belastung fiir die Ge-
sundheit darstellen kann, kann sie
bei anderen Gruppen sogar gesund-
heitsférderlich sein.“ Arbeitsforscher
vom RKI haben einen allgemeinen
Index fiir Arbeitsbelastung in Beru-
fen aufgestellt. Demnach gehéren
die meisten Berufe mit der héchsten
Arbeitsbelastung den Berufsgruppen
an, die in der vorliegenden Studie als
besonders gesundheitlich belastet
identifiziert wurden.

»~Andererseits kénnte der zwischen
Berufsgruppen differierende Gesund-
heitszustand auch durch die unter-
schiedliche soziale Herkunft der Be-
rufsgruppen zu erkliren sein®, meint
Burr. , Die manuellen Titigkeiten wer-
den eher von Angehérigen irmerer
und damit gesundheitlich benach-
teiligter Gruppen ausgefiihrt“ Die
Manager dagegen fithlen sich auch
im Alter vergleichsweise gesund. ,Es
werden vielleicht nicht nur giinstige-
re Arbeitsbedingungen sein, die hier
den hohen Anteil von Personen mit
guter Gesundheit erkliren kénnen,
sondern auch die mogliche positive
Wirkung hoher sozickonomischer
Herkunft“, folgert Hermann Burr.
Eines darf man aber nicht tibersehen:
Es wurde nur die Personengruppe
der Erwerbstitigen in einer Moment-

aufnahme untersucht. Theoretisch
konnten viele Kranke schon den
Arbeitsmarkt vorzeitig verlassen ha-
ben. Dass es dennoch vor allem die
Erwerbsgruppen mit den schweren
korperlichen Titigkeiten sind, bei
denen — vor allem in héheren Alters-
gruppen — zahlreiche Kranke zu fin-
den sind, konnte da iiberraschen.
Dazu Burr: ,Es ist moglicherweise
denkbar, dass bei zahlreichen ilteren
Angehorigen dieser Erwerbsgruppe
okonomische Zwinge einen vorzeiti-
gen Erwerbsausstieg verhindern, was
dann ja den Anteil kranker Beschif-
tigter erhsht.

Die mit dem Alter steigende Kluft
zwischen dem gesundheitlichen Sta-
tusverschiedener Berufsgruppensollte
kiinftig mehr Beachtung finden.
Burr: ,Unsere Ergebnisse zeigen, dass
die drei Faktoren Alter, Beruf und
Geschlecht in einer fokussierten Ar-
beits-Gesundheitsberichterstattung
und auch in wissenschaftlichen Un-
tersuchungen kiinftig differenzierter
als bisher zu beriicksichtigen sind.
Ansonsten werden wirkliche Risiko-
gruppen leicht iibersehen.”

:,- Dr. Hermann Burr
Fachbereich ,,Arbeit
und Gesundheit* der
BAUA in Berlin

BAuA, BAuA/Uwe Vélkner/FOX (2x)
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JCQ 2.0: Testentwicklung und -validierung

Arbeit und Gesundheit —
Befragung in Bochum

@ Der Job Content Questionnaire
@ (JCQ) ist ein Fragebogen zur Er-
fassung der psychosozialen Arbeits-
bedingungen der Beschiftigten. Er be-
ruht auf einem Modell zur Entsteh-
ung von psychischer Beanspruchung
aus den 19yoer Jahren, das zwei
Dimensionen zur Beschreibung der
Arbeit unterscheidet: zum einen die
Anforderungen, zum anderen den
Handlungs- und Kontrollspielraum.
Im Laufe der Jahre wurde der JCQ
um eine dritte Dimension erweitert:
die soziale Unterstiitzung durch Kol-
legen und die Fithrungskraft. Als be-
sonders abtriglich fiir die Gesundheit
wurden ,iso-strain-jobs* identifiziert,
bei denen die Kombination von ho-
hen Anforderungen mit geringem
Handlungsspielraum einhergeht mit
geringer sozialer Unterstiitzung am
Arbeitsplatz.

Der JCQ wurde in Kooperation mit
Prof. Robert Karasek von der Univer-
sity of Massachusetts Lowell und wei-
teren Partnern aus China, Siidkorea
sowie Australien zum JCQ 2.0 weiter-
entwickelt, um die Arbeitsbedingun-
gen breiter zu erfassen als bisher.
Aspekte, die in die Weiterentwick-
lung zum JCQ 2.0 einflossen, sind
unter anderem die Einbindung von
Beschiftigten in die Entscheidungs-
findung im Unternehmen, die Situ-
ation auf dem Arbeitsmarkt und
der Wandel der Arbeitswelt. Da-
bei ist die BAuA in zweierlei Hin-
sicht an diesem Projekt Dbeteiligt:
Neben der Durchfithrung einer em-
pirischen Untersuchung mit dem
revidierten JCQ 2.0 war die BAuA im
Oktober 2012 Gastgeberin fiir einen
Experten-Workshop mit renommier-
ten internationalen Forschern zur
Weiterentwicklung des Instruments.

JCQ 2.0 in Bochum angewendet
Die BAuA hat den JCQ 2.0 bei einer
anonymen Befragung der Wohnbe-

volkerung Bochums unter dem Titel
Wie wirkt Arbeit auf die Gesund-
heit?“ in der Praxis eingesetzt. Von al-
len Personen im berufstitigen Alter
zwischen 18 und 65 Jahren, die in
der Stadt Bochum leben, wurden
insgesamt 15.000 Personen fiir die
Teilnahme an der Studie ausgelost.
Sie bekamen einen umfangreichen
Fragebogen zugesandt. Von den
3.565 Personen, die den Fragebo-
gen ausgefiillt zuriickgesendet ha-
ben, gaben 2.931 Personen an, ei-
ner Erwerbstitigkeit nachzugehen.
Demnach liegt die Antwortrate der
Erwerbstitigen bei rund 28,4 Pro-
zent. Bei der Interpretation der Er-
gebnisse ist zu beachten, dass sich
durch die einmalige Befragung zwar
Zusammenhinge aufzeigen lassen,
jedoch keine kausalen Riickschliisse
méglich sind.

Typische Erkrankungen

und Beschwerden

Fur die Erwerbstitigen, die sich an
der Studie beteiligt haben, lisst sich
festhalten, dass mehr als die Hilfte
der Frauen sowie rund 44 Prozent der
Minner iiber Muskel-Skelett-Erkran-
kungen berichten. Von psychischen
Erkrankungen ist rund jede fiinf-
te Frau betroffen; von Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen berichten rund
16 Prozent. Bei den Minnern kehrt
sich die Reihenfolge um: Rund je-
der fiinfte Mann berichtet von einer
Herz-Kreislauf-Erkrankung. Von psy-
chischen Erkrankungen sind weniger
als 13 Prozent betroffen.

Nach ihren Beschwerden gefragt,
berichten Frauen und Minner am
hiufigsten tiber Nacken- und Schul-
ter- sowie iiber Kreuz- und Riicken-
schmerzen. Nahezu ein Drittel aller
Minner und rund 44 Prozent der
Frauen berichten auflerdem iiber
hiufige allgemeine Miidigkeit, Mat-
tigkeit oder Erschépfung. Auch nicht-

Frauen und Mdnner berichten am
héufigsten iiber Schmerzen im Nacken
oder Riicken.

liche Schlafstérungen treten bei vie-
len Befragten auf.

Ergebnisse und

weitere Fragestellungen

Einige der Skalen, wie die Einbind-
ung der Beschiftigtenin die Entschei-
dungsfindung im Unternehmen, um
die der JCQ erweitert wurde, weisen
durchaus Zusammenhinge zu Indi-
katoren der Gesundheit auf. Kiinf-
tig gilt es, genauer zu untersuchen,
welche Zusammenhinge zwischen
den verschiedenen Merkmalen der
Arbeit bestehen. Weiterhin ist niher
zu beleuchten, ob die fiir Deutsch-
land berichteten Assoziationen auch
in anderen Lindern ermittelt wer-
den kénnen. Eine kiinftige Untersu-
chung kénnte iiberpriifen, ob die im
Querschnitt ermittelten Zusammen-
hinge zwischen den Arbeitsbedin-
gungen und den Indikatoren der Ge-
sundheit sich auch im Lingsschnitt
zeigen lassen.

Dr. Maren Formazin
Gruppe ,,Statistische
Methoden in
Epidemiologie und
Biometrie“ der BAUA
in Berlin
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Herz-Kreislauf-
Erkrankungen und Arbeit

Frih mit
Pravention
beginnen!

@ Bei jiingeren Beschiftigten sieht
@ man immer hiufiger Risikofakto-
ren fiir Herz-Kreislauf-Erkrankungen
(HKE) wie Fettleibigkeit oder Zucker-
krankheit. Deswegen wird sich der
altersbedingte Anstieg der Arbeitsun-
fihigkeit (AU) aufgrund von HKE
kiinftig verstirken. Durch die demo-
grafische Entwicklung und die ver-
lingerte gesetzliche Lebensarbeitszeit
wird AU im Alter eine immer gréfle-
re Rolle spielen. Es sei denn, durch
Mafinahmen der Gesundheitsférde-
rung und Privention verhindert be-
ziehungsweise verschiebt man HKE
ins hohere Alter. Das ist eine Schluss-
folgerung aus einer aggregierten Se-
kundirdatenanalyse, die die BAUA im
Rahmen eines Forschungsprojekts
durchfiihrte. Fiir die Analyse wurden
Daten zur Arbeitsunfihigkeit in
Deutschland fiir das Jahr 2008 ausge-
wertet. Der Datenbestand umfasst ins-
gesamt 26,2 Millionen Versicherteund
damit fast go Prozent der gesetzlich
pflichtversicherten  Erwerbstitigen.

Hohe Kosten

fiir das Gesundheitswesen

,Unter dem Begriff HKE werden Er-
krankungen der Arterien, der Venen,
der Lymphgefifle und des Herzens
verstanden. Das Spektrum umfasst
akute und chronische Krankheiten
und reicht von Bluthochdruck iiber
Herzrhythmusstérungen und Throm-
bosen bis zu Herzinfarkt, Herz-
schwiche und Hirninfarkt®, erldutert
Claudia Brendler. Solche Erkrankun-
gen sind in industrialisierten Lin-
dern fiir einen groflen Anteil der
Krankheits- und Todesfille verant-
wortlich. Sie verursachen in Deutsch-
land immer noch die héchsten Kos-
ten im Gesundheitswesen.
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aufgrund von Bluthochdruck

Fille von Arbeitsunfihigkeit pro 1.000 Versicherte
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Arbeitsunfahigkeit durch Herz-
Kreislauf-Erkrankungen

Rund fiinf Prozent der AU-Tage und
-Fille werden durch HKE verursacht.
Diese steigen ab dem 45sten Lebens-
jahr stark an. Der Anstieg ist insbe-
sondere durch die Zunahme der mit
Arteriosklerose assoziierten Erkran-
kungen bedingt und bei Minnern
stirker als bei Frauen. In der hochs-
ten Altersgruppe sind rund zwei
Drittel der AU-Fille, die durch HKE
verursacht werden, auf die finf Di-
agnosen Bluthochdruck, Durchblu-
tungsstérungen des Herzens, Krampf-
adern an den Beinen, Herzenge so-
wie Herzrasen zuriickzufithren. Bei
manuellen Berufen wie Metallarbei-
tern oder Drehern und gering quali-
fizierten Dienstleistungsberufen wie
Raumpflegern oder Abfallentsorgern
wird ein besonders hoher Anteil
an Herz-Kreislauf-Erkrankungen be-
obachtet. Hochqualifizierte Berufs-
gruppen wie Manager, Ingenieure
und Naturwissenschaftler sind selte-
ner aufgrund solcher Erkrankungen
arbeitsunfihig.

Lebensstil und berufliche Situation

Neben Alter, familidrer Veranlagung
und Lebensstil wie etwa das Er-
nihrungsverhalten werden berufli-
che Faktoren als Ursache von HKE
beschrieben. So steigt beispielsweise
durch wiederholten arbeitsbezoge-
nen Stress das Risiko fiir Bluthoch-
druck und Herzinfarkt. Als Reaktion
auf arbeitsbedingte Belastungen wie

Schichtarbeit sind auch Verinde-
rungendes Lebensstilsnachgewiesen:
die Beschiftigten ernihren sich eher
ungesiinder und rauchen mehr.

Privention wird noch wichtiger
Lebensstil und berufliche Situation
lassen sich durch gezielte Maflnah-
men beeinflussen. Deshalb gewinnt
die Privention von HKE weiter an Be-
deutung. Die Wissenschaftler emp-
fehlen, schon jetzt mehr in die Vor-
sorge zu investieren: ,Da in Zukunft
wesentlich mehr Erwerbstitige in der
hochsten Altersgruppe zu erwarten
sind, ist eine primire und sekundi-
re Privention von Herz-Kreislauf-Er-
krankungen in allen Altersgruppen
dringend zu empfehlen, teilweise
auch wesentlich frither als bisher.
Diese Mafinahmen sollten nicht nur
auf Verhaltensprivention, sondern
auch auf die Verhiltnisprivention
zielen, also die Verbesserung von Ar-
beitsbedingungen im Blick haben.“
In der neuen Ausgabe der Zeitschrift
Bundesgesundheitsblatt — Gesund-
heitsforschung — Gesundheitsschutz
beschreiben Claudia Brendler, Falk
Liebers und Ute Latza weitere detail-
lierte altersabhingige Ergebnisse.

Claudia Brendler
Gruppe ,,Privention
arbeitsbedingter
Erkrankungen* der
BAuUA in Berlin
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Entscheidend fiir den Erwerbsverbleib
Motivation und Arbeitsfahigkeit

@ Kiinftig werden in Deutschland
@ auch iltere Arbeitnehmer zuneh-
mend nachgefragt sein. Vor diesem
Hintergrund ist es wichtig, die Ursa-
chen dafiir zu kennen, warum sich
Menschen vorzeitig aus dem Er-
werbsleben verabschieden. Gesund-
heit ist nicht der einzige bestimmen-
de Faktor. Monokausale Erklirungs-
muster reichen nicht aus. ,Wenn
ein Beschiftigter vorzeitig aus dem
Erwerbsleben ausscheidet, dann letzt-
lich wegen seiner Arbeitsfihigkeit
oder seiner geringen Motivation zur
Erwerbsteilhabe, erliutert Prof. Dr.
Hans Martin Hasselhorn (BAuA).
Gemeinsam mit seinem Kollegen
Prof. Dr. Richard Peter von der Uni-
versitit Ulm hat er ein Denkmodell
entwickelt und jiingst publiziert, bei
dem die Gesundheit nur mittelbar die
vorzeitige Beendigung der Erwerbsti-
tigkeit beeinflusst.

Mancher Gesunde ist verrentet,
mancher Kranke arbeitet

Viele Gesunde im hoheren Erwerbs-
alter gehen hierzulande nicht mehr
arbeiten, wihrend andere Menschen
gesundheitlichangeschlagensindund
trotzdem arbeiten, so lange es geht.
Die SHARE-Studie ermittelte bei-
spielsweise in zahlreichen Lindern
Europas einen ,beachtlich hohen”
Anteil an Personen im Erwerbsalter,
der sich als voll berentet und gleich-

zeitig als gesund oder frei von Ein-
schrinkungen bezeichnet. Anderer-
seits konnen giinstige Arbeitsum-
stinde individuelle gesundheitliche
Einschrinkungen ausgleichen. In sol-
chen Fillen ist eine gute Arbeitsfi-
higkeit trotz schlechter Gesundheit
moglich. Dies stiitzen beispielsweise
Befunde einer Untersuchung bei
Pflegepersonal mit schlechter Ge-
sundheit, von dem {tiber ein Drittel
dennoch eine gute Arbeitsfihigkeit
aufwies.

Ein komplexes System

,Gesundheit ist fiir eine moglichst
lange Erwerbstitigkeit wichtig, sie
wird mafigeblich beeinflusst durch
die soziale Herkunft, den Lebens-
stil und natiirlich die lebenslange
Arbeit’, erklirt Hasselhorn. Aber
etwa ein Drittel aller Beschiftigten
ab 50 Jahren in Deutschland gibt an,
keine gute Gesundheit zu haben.
Warum sind sie noch erwerbstitig?
Laut Hasselhorn, weil sie arbeiten
kénnen oder weil sie wollen oder
miissen. ,Konnen“ steht fiir die Ar-
beitsfihigkeit. Das ,Wollen und das
,Miissen“ stehen fiir die ,Motivation,
erwerbstitig zu sein“. Nach Hassel-
horn wird diese vorwiegend durch
drei Faktoren beeinflusst: ,Finanzen,
Familie und Arbeit“. Studien zeigen,
dass viele Altere im Erwerbsleben
verbleiben, weil sie sich einen vorzei-

Modell zur Erwerbsteilhabe ilterer Erwerbstitiger

(modifiziert nach Peter & Hasselhorn, 2013)

Sozial- Beruf,
status | ¥ - Arbeit

Lebens-
stil

Motivation,
erwerbstitig
zu sein

+/-
_> Ervrbs.
teilhabe

Arbeits-

fahigkeit

Mehr zum Modell:

Peter R., Hasselhorn H. M.,
2013, Arbeit, Alter, Gesund-

heit und Erwerbsteilhabe — ein
Modell. Bundesgesundheitsbl.
Gesundheitsforsch. Gesundheits-
schutz 56(3)415—421

tigen Ausstieg finanziell nicht leisten
konnen, weil sie beispielsweise spi-
ter zusammen mit dem Lebenspart-
ner ausscheiden wollen oder weil sie
ihre Arbeit nicht missen mdochten.
Da spielt die Gesundheit eine unter-
geordnete Rolle. ,Nach unserem Mo-
dell beeinflusst die Motivation zur
Erwerbsteilhabe direkt den Verbleib
im oder das vorzeitige Ausscheiden
aus dem Beruf*

Warum (noch) ein Modell?

Das Modell betont einerseits die zen-
trale Stellung, die Gesundheit im Ge-
filge der Erwerbsteilhabe hat. Aber
es zeigt auch, dass trotz schlechtem
Gesundheitszustand — und das ist im
hoheren Alter oft und zunehmend die
Realitit — eine Erwerbsteilhabe mog-
lich ist. Es kommt darauf an, es dem
Beschiftigten mit gesundheitlichen
Einschrinkungen zu erméglichen,
weiterarbeiten zu kénnen - und zu
wollen. Beim Koénnen und Wollen
nimmt die Arbeit und ihre Gestaltung
eine Schliisselstellung ein. ,Eine gute
Passung der Arbeit zum Beschiftig-
ten und eine herausfordernde Arbeit
sind erwiesenermaflen Schliissel fiir
eine lange Beschiftigung.

Und warum brauchen wir dieses
Modell? ,Unser Modell kénnte die
arbeits- und sozialmedizinische For-
schung anregen, die Komplexitit der
Erwerbsbeteiligung Alterer genauer
abzubilden, sagt Hasselhorn. Oft
enden die Analysen bei ,,Gesundheit*
oder iiberspringen bei der Unter-
suchung des Zusammenhangs von
Arbeit und Erwerbsbeteiligung die
wichtigen Faktoren Arbeitsfihigkeit
und Motivation. Doch gerade hier
lassen sich Erkenntnisse zum Erhalt
von Arbeitsfihigkeit und auch von
Erwerbsteilhabe gewinnen, die fiir
die Betriebe wichtig sind.
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Vier Faktoren, die Stress erzeugen

Multitasking, Zeitdruck,
Monotonie und Stérungen

@ Psychische Belastung ist in der
@ deutschen Arbeitswelt nach wie
vor weit verbreitet. Faktoren wie das
gute soziale Klima in deutschen Be-
trieben oder Handlungsspielriume
fiir die Beschiftigten, um ihre Arbeit
zu planen und einzuteilen, helfen
aber psychische Belastung zu bewil-
tigen.

Dies sind Ergebnisse des ,Stress-
reports Deutschland 2012% den die
Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und
Arbeitsmedizin (BAuA) im Januar
2013 verdffentlicht hat. Der Stress-
report beruht auf der von der BAuA
und dem Bundesinstitut fiir Berufs-
bildung (BIBB) durchgefithrten Er-
werbstitigenbefragung ~ 2011/2012.
Rund 20.000 Beschiftigte beantwor-
teten Fragen beispielsweise zu ihren
Arbeitsbedingungen, ihrer Beanspru-
chung und aktuellen gesundheitli-
chen Beschwerden. Ahnliche Daten
enthilt die Europiische Erhebung
iiber die Arbeitsbedingungen (EWCS
2010), die ebenfalls in den Report
einflossen.

Entwicklung

psychischer Anforderungen

Als belastend am Arbeitsplatz neh-
men die Erwerbstitigen vor allem das
hiufige Auftreten von starkem Ter-
min- und Leistungsdruck (34 Pro-
zent der Befragten), Arbeitsunterbre-
chungen (26 Prozent), Multitasking
(17 Prozent) und Monotonie (9 Pro-
zent) wahr. Auch der gewerbliche Be-
reich ist davon betroffen. Denn mehr
als die Hilfte der Erwerbstitigen in
Verkehr und Lagerei sowie dem ver-
arbeitenden Gewerbe berichten von
hiufigem Multitasking oder Termin-
und Leistungsdruck. Hier heifit es
also umdenken und bei der Arbeits-
gestaltung im gewerblichen Bereich
sowohl die physischen als auch die
psychischen Anforderungen bertick-
sichtigen.

HYaua: Aktuell 13

Positive Ressourcen

Andererseits gibt es bei 88 Pro-
zent der Befragten ein hohes Maf$ gu-
ter Zusammenarbeit untereinander.
80 Prozent fithlen sich am Arbeits-
platz als Teil einer Gemeinschaft und
erhalten Hilfe und Unterstiitzung
von ihren Kollegen.

Zwei von drei Erwerbstitigen haben
hiufig die Moglichkeit, ihre eigene
Arbeit selbst zu planen und auch ein-
zuteilen. Solche positiven Merkmale
der Arbeit erleichtern die Bewilti-
gung psychischer Belastung und
tragen dazu bei, dass mit den Heraus-
forderungen der modernen Arbeits-
welt insgesamt besser umgegangen
werden kann.

Unterstiitzung durch Vorgesetzte
59 Prozent der Beschiftigten geben an,
von ihren Vorgesetzten hiufig Unter-
stittzung zu erhalten. Die Ansprech-
Dbarkeit einer Fithrungsperson, mit der
sich Probleme erértern und Aufga-
ben klar strukturieren lassen, ist beim
permanenten Wandel, dem Arbeitsti-
tigkeiten heute unterliegen, von gro-
Rer Bedeutung. Die Befunde belegen,
dass eine derartige Unterstiitzung
eine hohe protektive Wirkung haben
kann: Je hiufiger die Unterstiitzung
von Vorgesetzten erfolgt, desto gerin-
ger ist die Anzahl von gesundheit-
lichen Beschwerden. Die Unterstiit-
zung durch Vorgesetzte lisst sich
jedoch noch verbessern, denn im
EU-27-Durchschnitt liegt Deutsch-
land hier zuriick. Zu beriicksich-
tigen ist dabei jedoch, dass Fithrungs-
krifte selbst zu den Personengruppen
gehoren, die hoher psychischer Be-
lastung ausgesetzt sind. Ihre Titig-
keit ist im besonderen Ausmaf durch
hiufigen, starken Termin- und Leis-
tungsdruck sowie Multitasking ge-
kennzeichnet, und das umso mehr, je
hoher die Anzahl der Mitarbeiter ist,
fiir die sie Verantwortung tragen.

Besser arbeitet es sich ungestért.

Spezifische Lésungen erforderlich
,Der Stressreport Deutschland 2012
zeigt, dass es keine Losung von der
Stange gibt, sagte Isabel Rothe, die
Prisidentin der BAuA, bei der Vorstel-
lung des Berichts. ,Hier gibt es zu
viele Unterschiede zwischen Bran-
chen und Berufen. Seine Daten de-
cken jedoch Handlungsbedarf auf
und geben uns wichtige Hinweise,
wo das Gleichgewicht zwischen psy-
chischen Anforderungen und Mit-
teln zur Bewiltigung gestirkt wer-
den kann“

Belastungen erkennen und
vorbeugend abbauen
Arbeitsschiitzer in den Betrieben
sollten die psychische Belastung star-
ker in den Blick nehmen, aber dabei
nicht nur Gefihrdungen, sondern
auch gesundheitsférderliche Aspekte
betrachten. Eine konzertierte Aktion
wie beispielsweise die der Gemein-
samen Deutschen Arbeitsschutzstra-
tegie (GDA) sieht die BAuA als rich-
tigen Weg. So verfolgt die GDA in ih-
rem Arbeitsprogramm 2013 bis 2018
mit einem Biindel von Mafinahmen
das Ziel, Gesundheit bei arbeitsbe-
dingter psychischer Belastung zu
schiitzen und zu stirken.
www.baua.de/de/Publikationen/Fach-
beitraege/Gd68.himl

Andrea Lohmann-
Haislah

Gruppe ,,Psychische
Belastungen, Betrieb-
liches Gesundheits-
management* der
BAUA in Berlin

Foto: BAuA, BAuA/Uwe Vélkner/FOX
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Gefdhrliche technische Produkte

Untersagungsverfligungen

Bekanntmachung von Untersagungsverfiigungen gemif § 31 Abs. 1 des

Produktsicherheitsgesetzes - ProdSG¥*)

@ Mini Quads ,HB-ATV49Q-

@ Electric”

Hersteller: Fa. Zhejing Yongkang
Huabao Electric Appliance Co. LTD
GTIN/EAN-Code: Nicht bekannt
Fa. QBB-Funsporthandel, Inh.
Karl-Heinz Schupp, HofstraRe 21,
56841 Traben-Trabach

Der Stahlrahmen kann bereits bei
normaler Belastung brechen.

Hauptmangel

Durch ein schweifltechnisches Gut-
achten wurde nachgewiesen, dass die
Giite der Schweifdnihte nicht ausrei-
chend ist und bei normalen Belas-
tungen mit einem Bruch der Stahl-
rahmen-Konstruktion zu rechnen ist.
Hierdurch kénnen erhebliche Ver-
letzungsgefahren beim Bruch der
Stahlkonstruktion wihrend des Be-
triebes fiir Benutzer und Dritte auf-
treten.

Zustindige Behorde: Struktur- und
Genehmigungsdirektion Nord,
Regionalstelle Gewerbeaufsicht,
Deworastrafe 8, 54290 Trier;
Az.:24.2/231,34,0-06/12 (UV 001/13)

Nassmarkierwagen RBM
Sportartikel “Akku PC 100”
GTIN/EAN-Code: Nicht bekannt
Fa. R. Briicklmeier GmBH,
Leonberger Strafle 24,

93142 Maxhiitte-Haidhof

Hauptmangel

Es hat sich ein schwerer Unfall mit
dem Nassmarkierwagen AKKU PC
100 ereignet, bei dem sich eine Per-
son schwere Verletzungen im Kopf-
bereich zuzog.

Mittels eines Priifberichts vom Lan-
deskriminalamt Bayern wurden ver-
schiedene Gefihrdungen ermittelt,
die ein ernstes Risiko fiir den Ver-
braucher darstellen. Zum einen war
bei dem Unfallwagen das Sicher-
heitsventil des Druckspriihgerites
wirkungslos, da der darin befindliche
Bolzen um 0,4 mm zu lang war. Zum
anderen wurde anscheinend durch
den Einbau des Ein-/Ausschalters am
Handwagen die Sicherheitseinrich-
tung des Kompressors umgangen, so
dass dieser bei Betitigung des Hand-
schalters nach der Akkusparphase
nicht mehr bei dem voreingestellten
Druck stoppt, sondern weiter auf-
pumpt.

Zustindige Behérde: Regierung der
Oberpfalz, Gewerbeaufsichtsamt,
Agidienplatz 1, 93047 Regensburg;
Az.: 2852.21-2012 (UV 002/13)

Sicherheitsventil ohne Wirkung

*) Hinweis:

Der Bundesanstalt liegen in der Re-
gel keine Erkenntnisse dariiber vor,
ob ein mangelhaftes Produkt nach
Bekanntgabe der Untersagungsver-
fiigung durch den Hersteller nachge-
bessert oder verindert worden ist.

Es wird jedoch davon ausgegangen,
dass beanstandete Produkte entwe-
der ganz aus dem Handel genom-
men oder so verbessert wurden, dass
die beanstandeten Mingel behoben
sind.

In Zweifelsfillen wird jedoch poten-
ziellen Kaufinteressenten empfoh-
len, beim Hindler, Importeur oder
Hersteller eine diesbeziigliche Besti-
tigung einzuholen.

Die Untersagungsverfiigungen der
letzten Dbeiden Jahrginge konnen
unter www.produktsicherheitsportal.de
Stichwort , Produktmingel“ eingese-
hen werden.

Sonstige Informationen iiber
gefihrliche Produkte

Nach § 31 Abs. 2 ProdSG ist die Bun-
desanstalt fiir Arbeitsschutz und
Arbeitsmedizin verpflichtet, die Of-
fentlichkeit iiber sonstige ihr zur
Verfiigung stehende Erkenntnisse
zu Produkten, die mit Risiken fiir
die Sicherheit und Gesundheit von
Personen verbunden sind, zu infor-
mieren.

Da dies aus Platzmangel leider nicht
an dieser Stelle erfolgen kann, wird
auch hier auf das Produktsicherheit-
sportal (www.produktsicherheitsportal.
de) der BAuA, auf die englischspra-
chige
der EU-Kommission (ec.europa.eu/

Internet-Veroffentlichung

consumers/dyna/rapex/rapex_archi-
ves_en.cfm) sowie den offentlichen
Teil des ICSMS-Systems (Internet-
unterstiitztes
Kommunikationssystem zur euro-
paweiten,  grenziiberschreitenden
Marktiiberwachung im Bereich von
technischen Produkten) verwiesen
(www.icsms.org).

Informations- und
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Termine

Ausfiihrliche Informationen
zu den Veranstaltungen stehen
unter www.baua.de/termine

im Internet

23.04.2013
BioStoffTag 2013: Der ABAS im
Dialog mit den Beschiftigten
abas@baua.bund.de

Berlin — kostenlos

24.04.2013

Die neue Biozid-Verordnung
veranstaltungen@baua.bund.de
Dortmund - 7o Euro

24.04.2013

Hygiene in Arbeitsstitten — Bedarfs-

gerechtes Einrichten und Betreiben
von Sanitdrrdumen
thorke.regina@baua.bund.de
Dresden — kostenlos

02.05.2013
Psychische Belastungen im Betrieb
erkennen und erfassen: Begriffe,
Methoden, Erfahrungsberichte
thorke.regina@baua.bund.de
Dresden — kostenlos

13.05.2013
Arbeitsstitten — Gestaltung einer
sich verindernden Arbeitswelt
arbeitsstaetten @baua.bund.de
Dortmund — kostenlos

15.05.2013
oPera — optimale Personalarbeit in
KMU in Zeiten des demografischen
Wandels: Erfahrungen und Ergeb-
nisse eines Transferprojektes
thorke.regina@baua.bund.de
Dresden — kostenlos

16.05.2013

Der Ausschuss fiir Betriebs-
sicherheit (ABS)
betriebssicherheit@baua.bund.de
Berlin — kostenlos
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29.05.2013
Organisation des betrieblichen
Arbeitsschutzes
thorke.regina@baua.bund.de
Dresden — kostenlos

03.06.2013

3. Workshop Datenbrillen —
Aktueller Stand von Forschung und
Umsetzung sowie zukiinftiger
Entwicklungsrichtungen
grauel.britta@baua.bund.de
Dortmund — kostenlos

03. — 05.06.2013
Maschinenrichtlinie (neue Fassung
2006/42/EG) und Betriebssicher-
heitsverordnung (BetrSichV)
seminare@baua.bund.de

Dresden — 280 Euro

11. —12.06.2013

Psychische Belastungen und
Beanspruchungen
seminare@baua.bund.de
Dortmund - 300 Euro

13.06.2013

Umgang mit psychischen
Erkrankungen im Unternehmen
thorke.regina@baua.bund.de
Dresden — kostenlos

19.06.2013

Unternehmen lernen von Unterneh-
men: Praxisbeispiele zum priventi-
ven Arbeits- und Gesundheitsschutz
thorke.regina@baua.bund.de
Dresden — kostenlos

25.06.2013

Betriebliche Mafdnahmen zur Férde-
rung von Gesundheit und mentaler
Fitness bei dlteren Beschiftigten
seminare@baua.bund.de

Dortmund — 160 Euro

26.06.2013

Neue Einstufungs- und Kennzeich-
nungsregeln fiir Chemikalien, Neue
Kennzeichnung bei Titigkeiten mit
Gefahrstoffen
thorke.regina@baua.bund.de
Dresden — kostenlos

Sifa-Workshop 2013
Psychische
Gesundheit
im Betrieb

Der zweitigige Sifa-Workshop zur
Information und zum Erfahrungs-
austausch von Sicherheitsfachkriften
findet am 6. und 7. Juni 2013 in der
Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und
Arbeitsmedizin (BAuA) in Dresden
statt. Ab diesem Jahr fithrt die BAuA
den Sifa-Workshop als alleinige Ver-
anstalterin durch.

Als ,Thema des Jahres* steht 2013 die
psychische Gesundheit im Betrieb
auf dem Programm. Es geht um ar-
beitsbedingte psychische Belastung
und Stress sowie den Umgang mit
psychischen Stérungen im Unter-
nehmen. Im Block ,Aktuelles“ erhal-
ten die Teilnehmer einen Uberblick
itber Neues bei Vorschriften, Regeln
und Handlungshilfen sowie iiber
Aktivititen der BAuA zum Thema
»Sicherheit und Gesundheit“. Ver-
tiefend wird das Thema Maschinen-
sicherheit behandelt. Im Block ,In
eigener Sache“ geht es um moderne
Medien als Hilfsmittel fiir die Arbeit
der Sicherheitsfachkraft. Auflerdem
werden Ergebnisse der Sifa-Langzeit-
studie vorgestellt. Neu ist die Rubrik
,Aus der Praxis der Aufsicht®, in der
die Arbeitsschutzbehorde des Frei-
staates Sachsen {iber markante Ereig-
nisse und Erfahrungen aus ihrer Auf-
sichtstitigkeit berichtet.

Eine Abendveranstaltung dient dem

Erfahrungsaustausch.  Traditionell
werden auch Betriebsbesichtigungen
angeboten.

Die Teilnahmegebiihr betrigt 180
Euro. Fiir die Teilnahme erhilt man
drei Weiterbildungspunkte des Ver-
bands Deutscher Sicherheitsinge-
nieure (VDSI). Das Programm zum
Workshop steht unter www.baua.de/
termine. Anmeldung oder weitere
Informationen gibt es bei Ina Hen-
nig, Tel: 0351/ 5639-5451 oder E-Mail
hennig.ina@baua.bund.de.
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Direktorenwechsel zum 20-jihrigen Geburtstag

Dr. Gerhard Kilger verabschiedet

@ Nach knapp 25-jahriger Tatigkeit
@ fiir die Bundesanstalt fiir Arbeits-
schutz und Arbeitsmedizin geht
Dr. Gerhard Kilger, Direktor der
DASA Arbeitsweltausstellung, Ende
Mirz 2013 in den Ruhestand.

Schon Ende Januar feierte er im Rah-
men der Feierlichkeiten zum 20-jih-
rigen Jubilium der DASA seinen
offiziellen Abschied. Im Januar 1993
gewihrte die DASA erstmals einer
Fachoffentlichkeit Einblick in die im
Aufbau befindliche Ausstellung in
Dortmund. Im November desselben
Jahres stromten dann Tausende zum
ersten ,Tag der offenen Tiir“. Im Jahr
2000 war der Ausbau auf 13.000
Quadratmeter Ausstellungsfliche be-
endet. Heute gehort die DASA zu den
groften Technikmuseen in Deutsch-
land.

Redner aus Politik, Kultur und Ar-
beitswelt erinnerten zu Kilgers Ab-

schied an die wechselvolle Ge-
schichte und Geschicke der ehema-
ligen ,Deutschen Arbeitsschutzaus-
stellung“. Dortmunds Oberbiirger-
meister Ullrich Sierau Dbetonte
ihre Bedeutung firr die Region:
Die DASA sei ein Alleinstellungs-
merkmal fiir Dortmund. ,Sie bringt
Generationen zusammen.“ Er wiir-
digte Gerhard Kilgers Verdienst,
ein ,museales Juwel“ geschaffen zu
haben. Einen besonderen Schwer-
punkt des Festprogramms bildeten
verschiedene Fachvortrige tiber die
Kernbegriffe Kultur und Arbeit.
Anschlieffend Dblickte die DASA-
Kuratorin Dr. Karin Kaudelka auf
die Entwicklung der DASA zuriick
und erinnerte unter anderem an die
mehr als 100 Jahre alte Tradition, das
Bewusstsein fiir Arbeits- und Gesund-
heitsschutz mit den Mitteln einer
Ausstellung zu beférdern. In ihrem

Kolloquium fiir Dr. Fritz-Klaus Kochan
Arbeitsschutz im Wandel

@ Zum 65. Geburtstag von Dr. Fritz-
® Klaus Kochan, dem scheidenden
Direktor fiir Forschung und Entwick-
lung bei der BAuA, fand im Januar
2013 in Berlin das Fachkolloquium
,Arbeitsschutz im Wandel: Riick-
blick und Ausblick® statt. EIf Redner
analysierten in ihren Beitrigen vor
rund 100 Gisten die Entwicklung
der Arbeitsmedizin und des Arbeits-
schutzes in den vergangenen zwei
Jahrzehnten. Viele Wegbegleiter nutz-
ten die Gelegenheit, um auf die Ar-
beit von Fritz-Klaus Kochan und der
BAuA auch im historischen Zusam-
menhang einzugehen.

Nach dem Gruflwort von Gerd Hoofe,
Staatssekretir im Bundesministeri-
um fiir Arbeit und Soziales, fithrte
BAuA-Prisidentin Isabel Rothe in

das Kolloquium ein. Sie ging in ihrer
Laudatio fiir den Jubilar auf das hohe
Ansehen ein, das sich Kochan in sei-
ner Titigkeit fiir den Arbeitsschutz
und die Arbeitsmedizin erworben
hat.

Einen besonderen Schwerpunkt des
Programms bildeten die Erfahrun-
gen der deutschen Wiedervereini-
gung, die vor allem Dr. Werner
Tegtmeier, ehemaliger Staatssekretir
im BMAS, sowie Hartmut Karsten
und Dr. Gunda Maintz eindrucksvoll
und lebendig wiedergaben. Weitere
Vortrige hielten Michael Koll, Un-
terabteilungsleiter im BMAS, Prof.
Hans-Joachim Woitowitz, Dr. Walter
Eichendorf, Deutsche gesetzliche Un-
fallversicherung, sowie Wolfgang
Janzen, BAuA.

Veranstaltungen
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Hinterldisst ein museales Juwel:
Dr. Gerhard Kilger

Schlussbeitrag wiirdigte BAuA-Pra-
sidentin Isabel Rothe insbesondere
das Lebenswerk von Gerhard Kilger,
der die DASA durch seine Hand-
schrift geprigt habe. Die Prisidentin
ging in ihrer Laudatio auf das hohe
Ansehen ein, das sich Kilger in der
Museumswelt und dariiber hinaus
erarbeitet hat. ,Dank seines Wir-
kens ist die DASA eine zukunftsori-
entierte Einrichtung.“ Auch Dr. Ralf
Brauksiepe, parlamentarischer Staats-
sekretir im Bundesministerium fiir
Arbeit und Soziales, dankte der DASA
und ihrem scheidenden Leiter.

Der zweite Teil des Kolloquiums be-
fasste sich mit den Perspektiven der
Arbeitsmedizin. Es referierten Prof.
Andreas Seidler, Dr. Joachim Stork
und Prof. Dietmar Schneider. Den
Abschluss bildete der Vortrag von
Sabine Plitzko, die daran erinnerte,
dass die in der BAuA erfolgreich eta-
blierte Erforschung von Nanomateri-
alien auch auf ein Verfahren zur Ver-
staubung von Fasern zuriickgreift,
das Fritz-Klaus Kochan entwickelt
hat.

In seinem Schlussbeitrag bedankte
sich Kochan, der auch lange der Stin-
dige Vertreter der Prisidentin gewe-
sen war, bei seinen Kolleginnen,
Kollegen und Mitstreitern fiir die ge-
meinsame Zeit. Seinen besonderen
Dank richtete er an seine Familie
und seine Frau, die ihn trotz eige-
ner beruflicher Belastung in seinem
Engagement unterstiitzt hitten. Die
Vortrige werden in einem Tagungs-
band verdffentlicht.
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,Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit 2011
Jeder Arbeitnehmer
war 2011 fast 13 Tage krank

12

@ Durch die Zahl der Krankheits-
@ tage ist der deutschen Wirtschaft
im Jahr 2011 ein Produktionsausfall
von 46 Milliarden Euro entstanden.
Setzt man die insgesamt 460,6 Mil-
lionen Arbeitsunfihigkeitstage in Be-
zug zur Zahl aller Beschiftigten in
Deutschland, dann war jeder statis-
tisch gesehen 12,6 Tage arbeitsunfi-
hig. Ein Jahr zuvor lagen die Werte
noch bei 11,3 Tagen beziehungsweise
39 Milliarden Euro. Zu diesem Er-
gebnis kommt der Bericht ,Sicher-
heit und Gesundheit bei der Arbeit*
(SUGA, frither Unfallverhiitungsbe-
richt Arbeit), den die Bundesanstalt
fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedi-
zin (BAuA) jihrlich im Auftrag des
Bundesministeriums fiir Arbeit und
Soziales (BMAS) erstellt.

Die Zahlder Arbeitsunfillein Deutsch-
land ist im Jahr 2011 gesunken. Von
1.000 Vollarbeitern haben im Jahr
2011 statistisch gesehen 26,0 einen
Arbeitsunfall erlitten. Im Jahr davor
waren es noch 27,4. Damit nihert
sich die Zahl der gemeldeten Arbeits-
unfille langsam wieder dem Tiefst-
stand aus dem Jahr 2009, in dem
25,8 von 1.000 Vollarbeitern einen
Arbeitsunfall erlitten. Ausreifler ist je-
doch das Baugewerbe: Dort ist die
Arbeitsunfallquote von 57,6 im Jahr
2010 auf 70,4 im Jahr 2011 gestiegen.

Weniger tédliche Unfille

Weniger Arbeitsunfille als im Jahr
zuvor endeten tédlich. Von den
todlichen Unfillen
ereigneten sich jedoch mehr als zu-
vor im Betrieb. Auch die Zahl der
Wegeunfille ist im Jahr 2011 stark

verbleibenden

gesunken. Zum Tod fiithrten im Jahr
2011 zahlreiche Berufskrankheiten.
Thre Zahl ist in diesem Zeitraum im
Vergleich zu 2010 sogar gestiegen.
Hier sind insbesondere Anstiege bei
Erkrankungen infolge von Asbest zu
verzeichnen.
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Reizthema

Psychische Erkrankungen

Der Schwerpunkt des Berichtes wid-
met sich den in letzter Zeit in der
Offentlichkeit stark diskutierten psy-
chischen Belastungen am Arbeits-
platz. Zur Versachlichung dieser
Diskussionen nennt der Bericht Zah-
len zu Arbeitsunfihigkeit und Frith-
verrentungen aufgrund psychischer
Erkrankungen. Psychisch belastende
Arbeitsbedingungen sind in der Ar-
beitswelt nach wie vor stark verbrei-
tet. Sie haben in den vergangenen
Jahren jedoch nicht zugenommen,
wie ein Vergleich zu Erhebungen
aus den Jahren 2005/2006 zeigt.
Die Zahl der Arbeitsunfihigkeitstage
aufgrund psychischer Erkrankun-
gen ist allerdings gestiegen. Im Jahr
2008 waren es noch 41 Millionen
verpasste Arbeitstage, im Jahr 2011
bereits 59,2 Millionen. Bei der Ur-
sachenforschung muss man jedoch
beriicksichtigen, dass psychische Be-
lastung nicht nur in der Arbeitswelt
auftritt. Dariiber hinaus kann psychi-
sche Belastung auch andere Folgen
als psychische Stérungen haben.
Dazu gehoren beispielsweise Herz-
kreislauf- oder muskulo-skelettale
Erkrankungen.

Viele Quellen ausgewertet

Fiir den jihrlichen Bericht ,Sicher-
heit und Gesundheit bei der Arbeit
— Unfallverhiitungsbericht Arbeit”
(SUGA) wertet die BAuA Informa-
tionen iiber das Arbeits- und Wege-
unfallgeschehen sowie tiber Berufs-
krankheiten von allen Trigern der
gesetzlichen Unfallversicherung aus.
AuRerdem nutzt die BAuA fiir den
Bericht Informationen des Statisti-
schen Bundesamtes, der Rentenver-
sicherung, verschiedener Kranken-
kassen, der Gewerbeaufsicht und der
BIBB/BAuA-Erwerbstitigenbefra-

gung.

Sicherheit und Gesundheit
bei der Arbeit 2011

Unfallverhiitungsbericht Arbeit

Ab sofort steht der SUGA 2011 als
PDF-Datei unter der Adresse www.
baua.de/suga zur Verfiigung. Die
Aufbereitung der Daten im PDF-For-
mat erdffnet zusitzliche Moglichkei-
ten, um mit dem statistischen Mate-
rial zu arbeiten. Mit einem Klick auf
die zahlreichen Tabellen und Gra-
fiken offnet sich ein Menii. Damit
kann auf Excel-Tabellen, die die zu-
grunde liegenden Daten enthalten,
zugegriffen werden. Die gedruckte
Fassung des SUGA 2o11 kann kos-
tenlos iiber das Informationszent-
rum der BAuA angefordert werden,
telefonisch, 0231 9oy1-2071, per Fax,
0231 9oyi-2070 oder per E-Mail,
info-zentrum@baua.bund.de.

BIBB/BAUA-Daten
verdffentlicht

Die Grundauswertung der BIBB/
BAuA-Erwerbstitigenbefragung
2011/2012 liegt jetzt vor. Das
im PDF-Format verdffentlichte
Dokument enthilt neben grund-
legenden Daten zur Befragung
der iiber 20.000 Erwerbstitigen
Informationen zum Arbeits-
platz, zu Anforderungen und
zu gesundheitlichen Beschwer-
den. Die Auswertungen bezie-
hen sich auf alle Befragten. Die
Grundauswertung kann unter
www.baua.de/publikationen von
der BAuA-Homepage herunter-
geladen werden.

Foto: BAUA
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Erfolgreiche Forschungsstrategie
Erste Bilanz zu Chancen und
Risiken von Nanomaterialien

@ Die Nanotechnologie gilt als
@ die Fortschrittstechnologie des
21. Jahrhunderts. Sie ist hoch inno-
vativ und dynamisch und erdffnet
neue Chancen, Ressourcen zu scho-
nen und Energie zu sparen. Aber wie
bei jeder neuen Technologie werfen
ihre potenziellen Auswirkungen auf
die Umwelt und die Gesundheit viele
Fragen auf. Um die mit Nanomate-
rialien verbundenen offenen Fragen
beantworten und ihre Chancen und
Risiken gegeneinander abwigen zu
kénnen, haben die Bundesanstalt fiir
Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin
(BAuA), das Bundesinstitut fiir Risi-
kobewertung (BfR) und das Umwelt-
bundesamt (UBA) bereits im Jahr
2007 eine Forschungsstrategie erar-
beitet, in der auch die Physikalisch-
Technische Bundesanstalt (PTB) und
die Bundesanstalt fiir Material-
forschung und -priifung (BAM) ein-
gebunden sind. Jetzt liegt die erste
Bilanz vor, fiir die der Stand von
84 Forschungsprojekten zu Chancen-
und Risikoaspekten der Nanotechno-
logie unter die Lupe genommen wur-
de. Erfolge lassen sich unter anderem
bei der Entwicklung von Mess- und
Testverfahren, der Ermittlung von
Belastungen fiir Mensch und Umwelt
sowie bei der Bewertung von Risiken
verbuchen.

Gestalt und Zusammensetzung von
Nanomaterialien geben Hinweise auf
mégliche Risiken.

Aufgaben und Ziele

Dr. Rolf Packroff, BAuA, erklirt: ,Die
an der Forschungsstrategie beteilig-
ten Experten benannten offene For-
schungsfragen und setzten Prioriti-
ten: Hervorgehoben wurden vor
allem Fragen zur Gestalt und Zusam-
mensetzung von Nanomaterialien,
zu schidlichen Eigenschaften und
zur Ermittlung von Belastungen von
Mensch und Umwelt mit aus Nano-
materialien freigesetzten Partikeln.”
Dariiber hinaus wurden Vorausset-
zungen beschrieben, unter denen
Risiken, die mit Nanomaterialien
verbunden sein koénnten, bewertet
werden kénnen. Auch wurden Leit-
linien fiir ein erfolgreiches Risiko-
management und die zugehorige Ri-
sikokommunikation formuliert.

Verbesserte Messverfahren
Nanomaterialien sind chemische
Stoffe oder Gemische mit unter-
schiedlichsten Strukturen, die fiir
eine wissenschaftliche Risikobewer-
tung prizise charakterisiert werden
miussen. Bei den durchgefiihrten
Forschungsprojekten lielen sich an
dieser Stelle Fortschritte feststellen:
Entwickelt und verbessert wurden

etwa Messverfahren zur Grofenbe-
stimmung von Partikeln, zur mikros-
kopischen Identifizierung und chemi-
schen Charakterisierung sowie zur
Charakterisierung von Beschichtun-
gen und funktionellen Gruppen auf
der Partikeloberfliche.

Nanomaterialien am Arbeitsplatz
Die Messung von Nanomaterialien
am Arbeitsplatzistanspruchsvoll und
aufwindig. In Feldstudien kénnen je-
doch mit geeigneten Messverfahren
belastbare Aussagen erhoben wer-
den: So sind fiir Nanomaterialien
etwa Messungen mit modifizierten
Methoden fiir Fein- und Ultrafein-
stiube moglich. Zudem wurde ein
neues Verfahren zur Probenahme im
Atembereich entwickelt. Eine neue
Messstrategie beriicksichtigt die Hin-
tergrundbelastungen mit ultrafeinen
Nanopartikeln aus der Umgebung.
Bislang wurde bei den Feldmessun-
gen an Arbeitsplitzen keine signifi-
kante Erhshung von Nanopartikel-
konzentrationen gefunden.

Gesundheitliches
Gefihrdungspotenzial

Es wurden bildgebende Nachweisver-
fahren verbessert, um Nanomateria-
lien in der Zelle zu visualisieren und
zellulire Verinderungen nachzuwei-
sen. Fiir ausgewihlte Nanomateriali-
en wurden im Tierexperiment geno-
toxische Wirkungen bestitigt, jedoch
kein signifikanter Zerfall von agglo-
merierten Partikeln im Lungenmili-
eu beobachtet. Auch wurde nur ein
geringer Transport in andere Organe
beobachtet.

Im Bereich Verbraucherschutz wur-
den Verfahren zum Nachweis von
nanohaltigen Bestandteilen in Lebens-
mitteln, Lebensmittelverpackungen
und verbrauchernahen Produkten
entwickelt und angepasst.

Die zukiinftige Forschung soll dazu
beitragen, aufwindige Untersuchun-
gen vieler einzelner Nanomaterialien
zu vermeiden und trotzdem belast-
bare Aussagen zum Schutz von Be-
schiftigten, Verbrauchern und der
Umwelt abzuleiten.
www.baua.de/nanotechnologie
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Neue GDA-Periode gestartet
Schwerpunkt psychische

14

Gesundbheit

@ Mitder Veranstaltung , Psychische
@ Gesundheit in der Arbeitswelt —
Wir machen es zum Themal wur-
de Ende Januar in Berlin die neue
Periode der Gemeinsamen Deut-
schen Arbeitsschutzstrategie (GDA)
2013-2018 eingeliutet. Vertreter aus
Politik, von Interessenverbinden, aus
Unternehmen und andere Interes-
sierte konnten sich iiber die GDA
und ihre neuen drei Arbeitsschutz-
ziele informieren.

Psychische Belastungsfaktoren neh-
men mit dem Wandel der Arbeits-
welt zu. Dies bestitigt auch der
kiirzlich von der BAuA vorgestellte
»Stressreport Deutschland 2012 Im
Arbeitsprogramm , Schutz und Stir-
kung der Gesundheit bei arbeitsbe-
dingter psychischer Belastung* rich-
ten die beteiligten Triger der GDA,
Bund, Linder und Unfallversiche-
rungstriger (UVT) sowie die Sozial-
partner ihr Priventionshandeln auf
die aktuellen und kiinftigen Her-
ausforderungen im Bereich psychi-
sche Belastungen aus. Dabei sind
Belastungen nicht per se negativ zu
bewerten. Sie kénnen auch aktivie-
rende, entwicklungsférderliche und
damit positive Effekte bewirken.
Auf die konkrete Ausgestaltung der
Bedingungen am Arbeitsplatz kommt
es an und darauf, wie sich die Ar-
beitsbelastung
den Bewiltigungsmoglichkeiten be-
ziehungsweise Ressourcen in und
auflerhalb der Arbeit darstellt. Die
Verbesserung der Arbeitsgestaltung
und die damit verbundene Verringe-
rung psychischer Belastungen sind
die zentrale gemeinsame Aufgabe im
Arbeitsprogramm.

im Verhiltnis zu

Mehr Qualifizierung fiir

Akteure im Arbeitsschutz

Ohne informierte, sensibilisierte und
qualifizierte betriebliche und tiberbe-
triebliche Akteure des Arbeitsschut-
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zes konnen Gestaltungsmaflnahmen
jedoch nicht erfolgreich umgesetzt
werden. Deshalb muss das Arbeits-
programm hier beginnen. Grundlage
fiir die Qualifizierung des Aufsichts-
personals der Linder und UVT ist
die gemeinsame GDA:-Leitlinie ,Be-
ratung und Uberwachung bei ar-
beitsbedingter psychischer Belas-
tung“. Die Qualifizierung der Dbe-
trieblichen Akteure erfolgt iiber die
Ausbildungseinrichtungen der UVT
und wird auch durch die Bundes-
vereinigung der Deutschen Arbeit-
geberverbinde (BDA) und dem Ver-
ein Deutscher Sicherheitsingenieure
(VDSI) unterstiitzt werden.

Risiken fiir psychische

Belastungen identifizieren

Ein vorausschauender Arbeitsschutz
muss Verinderungen in der Arbeits-
welt sensibel erfassen und Risiko-
und Potenzialbereiche fiir psychische
Belastungen identifizieren. Hierzu
werden im Rahmen der Initiative Ge-
sundheit und Arbeit (iga) aktuelle Da-
ten und Trends zu Arbeitsbedingun-
gen ausgewertet und diskutiert. Auf
dieser Grundlage werden dann pass-
genaue Maflnahmen abgeleitet. So

werden Instrumente gesammelt und
weiterentwickelt, die Betrieben und
Beschiftigten ein frithzeitiges Erken-
nen von psychischen Risikofaktoren
und den Umgang damit erleichtern
sollen. Handlungshilfen und Unter-
stittzungsangebote fiir Betriebe und
Beschiftigte zur menschengerechten
Arbeitsgestaltung, zur Durchfithrung
einer ganzheitlichen Gefihrdungsbe-
urteilung nach dem Arbeitsschutz-
gesetz und zur individuellen Res-
sourcenstirkung stehen schon zum
Teil zur Verfiigung. Diese zu bewer-
ten und weiterzuentwickeln und
dann praxisgerecht aufzubereiten
ist Aufgabe der kommenden Zeit.
Schlieflich werden betriebliche Inter-
ventionen durch Arbeitgeber, Arbeits-
schutzbehoérden, UVT und Kranken-
kassen initiiert und begleitet werden.
Die Schwerpunktaktivititen hierbei
liegen in den Bereichen Arbeitszeit
und traumatische Ereignisse bezie-
hungsweise Gewalt am Arbeitsplatz.

Zahlreiche Kooperationen geplant
Ein zentrales Anliegen der GDA ist,
Betriebe, Sozialpartner und weite-
re Kooperationspartner, wie zum
Beispiel die Krankenkassen und die
Fachverbinde der Betriebsirzte und
Fachkrifte fiir Arbeitssicherheit, ak-
tiv einzubeziehen. Im Rahmen des
Arbeitsprogramms werden deshalb
zahlreiche Kooperationen angebahnt,
die tiber die zweite GDA-Periode hin-
aus reichen. www.gda-portal.de

BAUA Priisidentin Isabel Rothe, Bundesarbeitsministerin Dr. Ursula von der Leyen
und Theresa Enke (v.l.n.r.) stellten das Schwerpunktthema psychische Gesundheit vor.

Foto: BMAS/tom maelsa/Agentur Meder
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Projekt

Psychische Gesundheit in der Arbeitswelt (psyGA)

Hilfe fur Unternehmen,
Fihrungskréfte und Beschiftigte

@ Die psychische Gesundheit der
@ Mitarbeiter zu stirken und psy-
chische Belastungen abzubauen, ist
eine Herausforderung fiir jedes Un-
ternehmen. Das Projekt ,psyGA:
Psychische Gesundheit in der Ar-
beitswelt“  Dbietet
Handlungshilfen und Beispiele fiir

Informationen,

Gesundheitsférderung im Betrieb.
psyGA wird unter Federfiihrung des
BKK Bundesverbandes umgesetzt,
durch das Bundesministerium fiir
Arbeit und Soziales (BMAS) im Rah-
men der Initiative Neue Qualitit der
Arbeit (INQA) geférdert und durch
die Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz
und Arbeitsmedizin (BAuA) fachlich
begleitet. Die Experten biindeln vor-
handenes Wissen, bereiten es fiir die
verschiedenen Bereiche der Arbeits-
welt auf und machen es mit Hilfe
erfahrener Kooperationspartner be-
kannt. Entwickelt werden hierzu ziel-
gruppengerechte Maflnahmen, um
insbesondere betriebliche und {iiber-
betriebliche Entscheider und wichti-
ge Multiplikatoren fiir die Thematik
psychische Gesundheit zu sensibi-
lisieren. Verschiedene aufeinander
abgestimmte Instrumente unterstiit-
zen Unternehmen bei der konkreten
Umsetzung. Im Jahr 2012 wurden
dazu weitere Unterstiitzungsangebo-
te entwickelt.

Praxisordner fiir

Fiihrungskrifte und Unternehmen
Der psyGA Praxisordner ,Kein Stress
mit dem Stress: Lésungen und Tipps
fur Fihrungskrifte und Unterneh-
men“ bietet konkrete Praxishilfen,
erginzt durch bewihrte Losungsbei-
spiele aus Unternehmen. Unter zehn
Schlagworten — von Burnout tiber Ar-
beitsverdichtung bis hin zu Work-
Life-Balance — umfasst er 200 kon-
krete Tipps und Losungsansitze,

wie die psychische Gesundheit von
Beschiftigten in Unternehmen durch
einen gesundheitsgerechten Fiih-
rungsstil geférdert werden kann.

elearning Tool fiir Fiihrungskrifte
Das eLearning-Tool zur Férderung
der psychischen Gesundheit ist ein
neues Angebot, das gemeinsam mit
der RWTH Aachen entwickelt wur-
de. Es liefert leicht verstindliche
Vorschlige, wie Fithrungskrifte ihre
Mitarbeitenden vor stressbedingter
Uberlastung schiitzen und auch sel-
ber gesund bleiben kénnen. Es sen-
sibilisiert Vorgesetzte fiir die Wahr-
nehmung von Stress-Signalen und
stirkt ihnen den Riicken fiir einen
angemessenen Umgang mit iiberlas-
teten Beschiftigten.

Veranstaltungsreihe

»Kein Stress mit dem Stress“

Im Rahmen der psyGA-Veranstal-
tungsreihe ,Kein Stress mit dem
Stress — psychische Gesundheit am
Arbeitsplatz“ werden Fithrungskrif-
te aus kleinen, mittleren und grofien
Unternehmen {iiber verschiedene As-
pekte der psychischen Gesundheit
informiert. Unter den Titeln ,Chefsa-
che — psychische Gesundheit?* und
,Respektvoll fithren - psychische
Gesundheit férdern“ wurden im Jahr
2012 zentrale Aspekte des Zusam-
menhangs zwischen Fithrung und
psychischer Gesundheit beleuchtet.

Relaunch der psyGA-Webseite

Die Webseite www.psyga.info wur-
de tiberarbeitet, um die Navigation
fir die Nutzer zu vereinfachen. Die
Inhalte sind nun besser strukturiert
und nach Themen geordnet, so dass
die einzelnen Zielgruppen die fiir sie
relevanten Informationen schneller
finden koénnen. Neu hinzugekom-

Die neue Webseite von psyGA ist iiber-
sichtlicher und enthdlt neue Rubriken.

men sind die Rubriken ,Veranstal-
tungen® und ,Aktuelles*.

Eine Handlungshilfe fiir Betriebs-
und Personalrite wird Mitte 2013 zur
Verfiigung gestellt. www.psyga.info
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Neuer Direktor

Gregor Isenbort:
Museumsmann
von der Pike auf

@ Das erste Mal in ijhrer Geschichte
@ crlebt die DASA-Arbeitsweltaus-
stellung in Dortmund einen Direkti-
onswechsel. Nach knapp 25-jihriger
Titigkeit fiir die Bundesanstalt fiir Ar-
beitsschutz und Arbeitsmedizin geht
Dr. Gerhard Kilger Ende Mirz 2013 in
den Ruhestand. Sein Nachfolger wird
der 42-jihrige Gregor Isenbort.

Der 1970 geborene Ostwestfale stu-
dierte Wirtschafts- und Sozialge-
schichte, mittelalterliche und neuere
Geschichte sowie Philosophie an den
Universititen Bonn und Perugia. Er
arbeitete im Haus der Geschichte der
Bundesrepublik Deutschland in Bonn,
im Rheinischen Industriemuseum

2012 mit Besucherrekord

DASA auf
Erfolgskurs

Ein sattes Besucherplus verzeichne-
te die DASA im Jahr 2012. Knapp
190.000 Giste besuchten Deutsch-
lands grofite Erlebnisausstellung zur
Arbeitswelt. Das ist eine Steigerung
von knapp 15 Prozent im Vergleich
zum Vorjahr. Damit ubertrifft die
DASA die absoluten Besucherzahlen
der letzten fiinf Jahre.

Grund fiir den positiven Besucher-
trend war nicht zuletzt die erfolg-
reiche Sonderausstellung ,Mord im
Museum®“ mit insgesamt 60.000
Schaulustigen. Doch auch die Zahl
der Besucher, die ausschliellich die
Dauerausstellung  besuchten, ist
deutlich auf knapp 120.000 Men-
schen angestiegen. Viele Giste besu-
chen die DASA zudem im Rahmen
einer Fithrung oder wihlen ein pi-
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Von der Spree an die Ruhr: Ab April leitet Gregor Isenbort die DASA.

Oberhausen des Landschaftsverband
Rheinland und im Rheinischen
Landesmuseum. Zuletzt leitete er
die Abteilung Offentlichkeitsarbeit/
Wechselausstellungen im Museum
fiir Kommunikation in Berlin.

Christian knackte die 3-Millionen-
Marke: Ende Oktober besuchte Familie
Schwark aus Dortmund die DASA —
und wurde mit einem Prisentkorb aus
den Hdinden des Direktors iiberrascht.

dagogisches Programm. Insgesamt
buchten die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter des DASA-Besucherser-
vice 3.600 Fiihrungen, das waren
350 mehr als im Vorjahr. Im Oktober
2012 knackte die DASA zudem ihre
Drei-Millionen-Besucher-Marke = seit
ihrer offiziellen Eréffnung im No-
vember 1993.

Das Symposium:
Altern ist Zukunft!

Die DASA Symposien-Reihe
,Constructing the future of work"
wendet sich in diesem Jahr im
Rahmen des Wissenschaftsjah-
res 2013 einem der aktuellsten
Themen fiir die zukiinftige und
derzeitige Arbeitswelt zu: der
demographischen Herausforde-
rung.

Was sagen Alternsforscher, So-
ziologen, Philosophen, Neurolo-
gen oder Kulturanthropologen
zu diesem Thema?

In einer Mischung aus hochkari-
tigen Fachbeitrigen und kontro-
vers besetzten moderierten Talk-
runden wird das Thema umfas-
send und inspirierend beleuchtet.

Termin

7. und 8. November 2013
Anmeldungen unter Telefon
0231/9071-2628 oder
groegor.annegret@baua.bund.de
Teilnahmegebiihr

Zwei Tage: 150 Euro

Ein Tag: 100 Euro

Mehr Informationen
www.dasa-dortmund.de/
fachbesucher

Fotos: BAuA/Andreas Wahlbrink
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