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Gliederung
Hintergrund

» Arbeitsbezogene Muskel-Skelett-Erkrankungen

« Korperliche Belastungsarten, Gefahrdungsbeurteilung und Risikokonzept
(MEGAPHYS)

« AMR 13.2 (Stand Februar 2022)

DGUV Empfehlung ,Belastungen des Muskel- und Skelettsystems inkl.
Vibrationen

 Anwendungsbereiche
* Prinzipieller Ablauf
« Beratung des Versicherten und des Unternehmers

Ausblick
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Arbeitsbezogene Muskel-Skeletterkrankungen (MSE) in

Deutschland
Y « Ca. 22,6 % aller Arbeitsunfahigkeitstage (AU-Tage)
% sind auf MSE zurlickzufiihren*
« Jahrlich ca. 22.401 Rentenzugange wegen verminderter
Erwerbsfahigkeit aufgrund von MSE*

« Mit MSE verbundene Kosten durch Produktionsausfall
werden auf ca. 19,6 Mrd. € jahrlich geschatzt*

« MSE-Berufskrankheiten

= MSE-Pravention ist eines der Hauptziele der ,Gemeinsamen
Deutschen Arbeitsschutzstrategie — GDA"
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] st *SUGA-Bericht zur Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit 2020
Bildquelle: DGUV
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Manuelle Lastenhandhabung

Bildquelle: DGUV

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium

Heben, Halten,
Tragen

MEGAPHYS Zuordnung

Belastungsart

Heben / Halten / Tragen

Zielregion(en)

23.03.2022

Nacken f HWS

Schulter / Oberarm

Ellenbogen / Unterarm

Hande / Handgelenke

oberer Rlcken /| BWS

unterer Ricken / LWS

Huifte / Oberschenkel

Knie

, Sprunggelenk / Flke

| Herz-Kreislauf-System
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Manuelle Lastenhandhabung

MEGAPHYS Zuordnung

Belastungsart Zielregion(en)

Nacken / HWS

Schulter / Oberarm

Ziehen / Schieben | Ellenbogen / Unterarm

« Ziehen und Hande / Handgelenke
Schieben oberer Riicken / BWS

unterer Rucken / LWS

Hufte / Oberschenkel

Knie

Sprunggelenk / FuRe

Herz-Kreislauf-System

Bildquelle: DGUV
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Manuelle Arbeitsprozesse, repetitive manuelle Tatigkeiten

. MEGAPHYS Zuordnung
* Einzel- oder Belastungsart Zielregion(en)
- . elregion(en
Kombinations-
e belastungen Nacken / HWS
LAV S\ aus Schulter / Oberarm
I« \ N \a \% ¢ Repetition Ellenbogen / Unterarm
w b / b T .
N ungunstigen Maroelle 1 Hénde / Handgelenke
v\ Gelenk- — Arbeitsprozesse " oberer Riicken / BWS
rAAN Ste”ungen’ unterer Riicken / LWS
Hand- Hufte / Oberschenkel
Mo N tfte / Oberschenke
/Armhaltungen
“ N Knie
» Kraftaufwand, -
. . . ™ Sprunggelenk / FiiRe
einwirkung %
. . * Herz-Kreislauf-System
« Vibration |

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022
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Korperzwangshaltungen

MEGAPHYS Zuordnung

» dauerhaftes
Stehen, ggdf. Belastungsart Zielregion(en)
mit : Nacken / HWS
vorgeneigtem
Oberkorper Schulter / Oberarm
Ellenbogen / Unterarm
» dauerhaftes
Sitzen Hande / Handgelenke

oberer Ricken / BWS

Arbeiten uber

Schulter-, unterer Ricken / LWS

Kopfniveau Hifte / Oberschenkel
« Hocken, Korper(zwangs)haltung Knie

Knien, Liegen Sprunggelenk / Fiike

Herz-Kreislauf-System

Bildquelle: DGUV
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Ausiibung von Ganzkorperkraften

« Kraftbetonte MEGAPHYS Zuordnung
Tati g keiten Belastungsart ‘ Zielregion(en)

* Einsatz von ; bbb
G an ZkO rper- | Schulter / Oberarm
kréfte n “ Ellenbogen / Unterarm

) ) Hande / Handgelenke

» Kraftel nYVI r- % oberer Riicken / BWS
kun g bei ) . | ‘ unterer Ricken / LWS
Bedienun g Ganzkorperkrafte | \ ey N SR
von | .

_ ] Knie
Arbeitsmitteln \ o ———
l

Herz-Kreislauf-System

Bildquelle: DGUV

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022 8
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Korper(fort-)bewegung

Ve

Y

Bildquelle: DGUV

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium
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/. ¢ Steigen/

Klettern

» Arbeiten in
Schéachten/
Tanks/
Kanélen

» Zustelltatig-
keiten
(z. B. Post)

MEGAPHYS Zuordnung
Belastungsart

Koérper(fort)bewegung

23.03.2022

Zielregion(en)

Nacken/ HWS

Schulter / Oberarm

Ellenbogen / Unterarm

Hande / Handgelenke

oberer Ricken / BWS

unterer Rucken / LWS

Hufte / Oberschenkel

Knie

Sprunggelenk / FuRe

Herz-Kreislauf-System
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Tatigkeiten mit Einwirkungen von
Hand-Arm-Vibration oder Ganzkorpervibration

Bildquelle: DGUV

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022
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Gefahrdungsbeurteilung (GB) bei physischen Belastung (MEGAPHYS)

Betriebliche . )
Praktiker Grob-Screening-Verfahren zB. Checkliste DGUV- 208-033
 Beobachtungs-
basiert
Spezielle Screening-Verfahren | zB. Leitmerkmalmethoden (LMM) -« Bewertung bezogen auf
Belastungsart
Eorane Experten-Screening-Verfahren | zB. EAWS, OWAS
 Messwertbasiert
Betriebliche Messungen zB. CUELA « Bewertungen bezogen
auf Korperregionen
Wissen- Labormessungen/Forschung z.B. Der Dortmunder
schaftler

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022 11
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Gemeinsames MEGAPHYS-Risikomodell

Risiko*

Belastungshohe

Wahrscheinlichkeit einer kérperlichen Uberbeanspruchung
Mogliche gesundheitliche Folgen

MaBRnahmen

(1) gering

Eine korperliche Uberbeanspruchung ist unwahrscheinlich.
Gesundheitsgefahrdung nicht zu erwarten.

Keine

(2) maRig erhdht

Eine korperliche Uberbeanspruchung ist bei vermindert
belastbaren Personen** mdglich.

Ermudung, geringgradige Anpassungsbeschwerden, die in der
Freizeit kompensiert werden kénnen.

Fir vermindert belastbare Personen
sind MalRnahmen zur Gestaltung und
sonstige PraventionsmafRnahmen
sinnvoll.

(3) wesentlich erhoht

Korperliche Uberbeanspruchung ist auch fiir normal belastbare
Personen** mdglich.

Beschwerden (Schmerzen) ggf. mit Funktionsstérungen,
reversibel ohne morphologische Manifestation.

MafRnahmen zur Gestaltung und
sonstige PraventionsmalRnahmen
sind zu prifen.

(4) hoch

Kérperliche Uberbeanspruchung ist wahrscheinlich.

Starker ausgepragte Beschwerden und / oder
Funktionsstérungen, Strukturschaden mit Krankheitswert z. B.
Chondrosen der LWS und HWS, Arthrosen, CTS.

MafRnahmen zur Gestaltung sind
erforderlich.

Sonstige Praventionsmallnahmen
sind zu prfen.

* Die Grenzen zwischen den Risikobereichen sind aufgrund der individuellen Arbeitstechniken und Leistungsvoraussetzungen flieRend. Damit darf die Einstufung nur als
Orientierungshilfe verstanden werden. Grundsatzlich ist davon auszugehen, dass mit steigenden Punktwerten die koérperliche Belastung zunimmt.

** Personen”kdnnen im Sinne einer Gefahrdungsbeurteilung die betroffenen Individuen sein;
im Sinne einer Risikobeurteilung die ,beabsichtigte Nutzerpopulation®.

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium

23.03.2022
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Beobachtung/z. B. Grobscreening-Verfahren zur orientierenden GB
Aktualisierte DGUV Checkliste* BAUA Basis Check/Einstiegsscreening**

Belastungsart Orientierungsfragen Belastungs- Tatigkeits- Belastungsart ,Manuelles Heben, Halten und Tragen von Lasten” (HHT)
(bezogen auf Tatigkeiten typischer Arbeitsschichten) merkmal spezifische
Beschwerden Schritt Frage Antwort
T Schritt 1:  Erfordern die Titigkeiten wihrend eines Arbeitstages in irgendeiner Form o B
1. Manuelles Heben, Halten und Tragen von Lasten Einstiegs- das manuelle Heben, Halten und Tragen von Lasten ab ca. 3 kg? 0 Punkte
frage _ ]
Heben, Halten, Werden pro Arbeitsschicht folgende Belastungen durch Mein o | Mein o (BE1r0ﬁene Tatlgkenen')
Tragen Lastgewichte erreicht oder uberschritten? ! . a
Ia 1 | B 1
e s Schritt 2:  Werden bei diesen Tatigkeiten mit manuellem Heben, Umsetzen, Halten oder Tragen von Lasten 23 kg
Ha ufigkeit e L . ok P
Kriterien  dabei folgende Kombinationen aus Lastg und t igkeit erreicht oder Uberschritten?
Last priifen
H Frauen MaEnner Frauen I Ménner o Ja, ein
Lastgewicht in kg 3-5 | >5- 10 | >10-15 | >15 | 3-5 | >5- 10 | >10-15 | >15-20 | >20-25 | 225
Heben | 5his10 kg 100 1LE50x Handhabungshdufigkeit pro Arbeitstag (x-Mal oder hiufiger)
=10 bis 15
e 50x 100 x Heben / Umsetzen | 150 50 20 1 300 150 50 5 1
>15 bis 20 0% Halten / Tragen o : ) . | - _ ] 2 Pun
kg (*10s/>5m) - ) B - - ) -
Halten | 5 his10kg 60 x 100 x
oder . | *10 bis15 o = Oder wird bei der Lastenhandhabung folgendes beobachtet?
Traggn L kg X * Kommen beim Heben, Halten und Tragen ungiinstige Kérperhaltungen und Kdrperbewegungen vor, z. B.
einer . N N - -
=15 biis 20 Rumpfvorneigung, Rumpfverdrehung, kérperfernes/iber Schulter Greifen, Hocken, Knien oder extreme
Dauer van 30 x
Hand-Arm-Stellungen?
, Q. 5e* kg
*bei langeren Halte-/Tragedavem reduzieren sich die max. Hbufigkeiten
entsprechend. Bei & ner Halte- oder Tragedaver von 10 s halbieren sich Sind die Ausfiihrungsbedingungen ungiinstig, z. B. schlechte rdumliche Bedingungen wie
besprw. die HEufigh eiten. beengter Arbeitsraum, Klimabedingungen wie Hitze oder Greifbedingungen (scharfkantig, schmierig etc.)?
. Liegen Lestenhandhabungen vor mit Nein o
=  Haufigkeiten knapp unterhalb der genannten Grenzen in
mindestens rwei Lastbereichen la o
*  Lasten < 5 kg und sehr hohen Haufigkeiten,
= regelmiRig schwereren alsin der Tabelle angegebenan
Lasten
= ungunstigen Karperhattungen oder

*Hartmann et al. 2021 **BAUA 2022

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022
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Arbeitsmedizinische Regel (AMR) 13.2 (Version 25.2.22)

,» 1atigkeiten mit wesentlich erhohten korperlichen
Belastungen mit Gesundheitsgefahrdungen fur das
Muskel-Skelett-System*

Belastungsarten:

Manuelles Heben, Halten und Tragen von Lasten,
Manuelles Ziehen und Schieben von Lasten,
Manuelle Arbeitsprozesse,

Ganzkorperkrafte und

Korperzwangshaltungen.

wesentlich erhdohte Belastungen »Angebotsvorsorge

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium

Wahrschein-
Risi- lichkeit &i-
Ri- ko- Belas- ner kor- Mogliche ge- Arbeitsme-
siko | be- tungs- perlichen sundheitliche | dizinische | Weitere MaBnahmen
* reich | hthe Uberbe- Folgen Vorsorge
- anspru-
chung
i gering unwahr- nicht ausge- Wunsch-
scheinlich schlossen vorsorge Im Einzelfall sind Malk-
. Ermodung, ge- nach nahmen_zur Gestartgng
- - der Arbeit und sonstige
ringgradige An- & 11 Arb- M - 5
. ergénzende Priventi-
2 maig selten passungshe- SchG und onsmaBnahmen zu prii-
erhoht schwerden, Kom- | § S5a Arb- fen
pensation in der Medw/ .
Freizeit
Beschwerden
(Sehmerzen) ggf. Malknahmen zur Gestal-
wWe- mit Funktionsstd- tung der Arbeit und
3 sentlich | mdglich rungen, reversibel | Angebots- sonstige ergdnzende
erhéht ohne morphologi- | vorsorge Préventionsmalnah-
sche Manifesta- nach § 5in men sind zu prifen.
fion Verbindung
Starker ausge- mit Anhang
pragte Beschwer- | Teil 3 Ab- Malknahmen zur Gestal-
den undfoder satz 2 tung der Arbeit sind er-
4 hoch wahrschein- Funktionsstérun- Mummer 4 forderlich. Sonstige er-
lich gen, Struktur- ArbMed\V gaénzende Praventions-
schaden mit maknahmen sind zu
Krankheitzwert prifen.
miaglich

* Die Grenzen zwischen den Risikobereichen sind aufgrund der individuellen Arbeitstechniken und
Leistungsvoraussetzungen fliefend. Damit darf die Einstufung nur als Orientierungshilfe verstan-
den werden. Grunds&tzlich izt davon auszugehen, dass mit steigendem Risikobereich die kdrperli-
che Belastung zunimmt.

** Risikobereich nach Risikokonzept [15], [17], entspricht z. B. bei Beurteilung mit den Leitmerkmal-
methoden pro Belastungsart der Zuordnung der jewsils ermittelten Punktsummen fir eine Arbeits-
schicht zu einem der vier Risikobereiche [5] bis [10]

23.03.2022
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Arbeitsmedizinische Vorsorge
Aktualisierte DGUV-Empfehlung ,,Muskel-Skelett-Belastungen inkl. Vibrationen*

« AMR 13.2:
« Angebotsvorsorge fur wesentlich * Gefahrdungsbeurteilung bei
erhéhte kérperliche Belastungen des physischen Arbeitsbelastungen

Muskel-Skelettsystems

4

« Pflichtvorsorge bei Uberschreitung
bestimmter Expositionsgrenzwerte

Hand-Arm- und Ganzkérpervibration AMR 13.2
 Neue DGUV-Empfehlung ,Belastungen
des Muskel- und Skelettsystems l
einschlief3lich Vibrationen®
(aktualisierter G46) DGUV-Empfehlung ,Muskel-
Skelettbelastungen inkl. Vibration®
(ehemals G 46)

Ellegast, Fit im Job durch Pravention 2. Marz 2021
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Struktur DGUV Empfehlung Muskel-Skelettsystem

Rechtsgrundlagen
Anwendungsbereich

Pflichten und Anforderungen
Ablaufdiagramm
Bescheinigung

Spezifische Hinweise
Arbeitsmedizinische Vorsorge

AbschlieRende Beratung

[ ]
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Anwendungsbereiche

Arbeitsmedizinische Vorsorge gemaf ArbMedVV

» Pflichtvorsorge
Tatigkeiten mit Exposition durch Vibrationen bei Uberschreitung der folgenden Expositionsgrenzwerte:
« Hand-Arm-Vibrationen (HAV): A(8) = 5 m/s?
« Ganzkorper-Vibrationen (GKV): A(8) = 1,15 m/s? (in x-/y-Richtung) oder A(8) = 0,8 m/s? (in z-Richtung)

 Angebotsvorsorge
« Tatigkeiten mit wesentlich erhohten korperlichen Belastungen im Sinne der AMR 13.2

« Tatigkeiten mit Exposition durch Vibrationen mit A(8) = 2,5 m/s? (HAV) oder A(8) = 0,5 m/s? (GKV)

 Wunschvorsorge
« Auf Wunsch des Versicherten zu ermdglichen, mit einem Gesundheitsschaden zu rechnen sein kann.

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022
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Struktur DGUV Empfehlung Muskel-Skelettsystem

Rechtsgrundlagen
Anwendungsbereich

Pflichten und Anforderungen
Ablaufdiagramm
Bescheinigung

Spezifische Hinweise
Arbeitsmedizinische Vorsorge

AbschlieRende Beratung
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6.1
6.1.1
6.1.2
6.1.3
(6.2

6.3

6.3.1
6.3.2
6.3.3
6.3.4
6.3.5

Vorkommen, Belastungen

Arbeitsverfahren/Tatigkeiten mit hoherer Belastung
Arbeitsverfahren/Tatigkeiten mit geringer Belastung
Arbeitsverfahren/Tatigkeiten mit geringer der ohne Belastung
Aufnahme)

Wirkung, Krankheitsbild
Wirkungsweise, allgemein
Akute/subakute Wirkungen
Chronische Wirkungen

Besondere gesundheitliche Aspekte
Berufskrankheiten

23.03.2022
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Struktur DGUV Empfehlung Muskel-Skelettsystem

Rechtsgrundlagen
Anwendungsbereich

Pflichten und Anforderungen
Ablaufdiagramm
Bescheinigung

Spezifische Hinweise
Arbeitsmedizinische Vorsorge

AbschlieBende Beratung
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7.1 Eingangsberatung
7.2 Untersuchung

7.2.1 Basisuntersuchung

7.2.2 Erganzungsuntersuchung

7.2.3 Ablauf du Beurteilungsschema der Untersuchungen

7.2.4 Erganzungsuntersuchung bei Belastungen durch
Hand-Arm-Vibrationen

7.2.5 Sonstige Untersuchungen

7.3 Fristen

7.4 Beurteilungskriterien

7.4.1 Keine Erkenntnisse, die Mallnahmen erfordern

7.4.2 Erkenntnisse, bei denen MalRnahmen erforderlich werden

7.4.3 Erkenntnisse, bei denen verkurzte Fristen und ggf.
Malinahmen empfohlen werden

7.4.4 Erkenntnisse, bei denen ein Tatigkeitswechsel zu
erwagen ist

23.03.2022
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Strukturierter Ablauf der Vorsorge
mit Leitfaden flir medizinische Untersuchungen

Bei weiterer arztlicher

‘ Notwendigkeit:
Empfehlung zur

fachspezifischen

Untersuchung,
z. B. Orthopadie, Neurologie

Anamnese auffallig?

nein "

Untersuchung auffallig?

nein "

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022 20
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Prbeitsmedizinische Untersuchungen DGUV Emgpfehlung
Arztliche Anamnese zu Muskel-Skelett- "Belastungen des Muskel-Skelettsystemns einschielllich Vibrationen®
Erkrankungen (Anamnese 2)

Uberarbeitete Anamnesebégen [~ e . =

Hagen Sie I gen eizien 1. Wie stark war der schlimmste Schmerz. den Sie in einem der eingezeichneten Bereiche in den letzten 4 Wochen
[ TR | wetei waikha? versplrt haben. Bewerten Sie diesen zwischen
| - 0 (= keine Schmerzen) und 10 (= schlimmste vorstellbare Schmerzen) — Ankreuzen!
nie menmais pro . [ 2 Pt Sae i Ges westen 12 W et Bee:
. keine Schmerzen O O O O 0O 0O O O O O O schlimmstevorstellbare
o o 7 ———
« Anamnese 1 — Eigenanamnese A A i
Falls Sie keine Veranden D (_ 2. Wie empfinden Sie die Schmerzen der letzten 12 Monste in den Armen, Beinen oder an der Wirbelsaule?
' (\ Sie lassen sich in folgender Weise beschreiben:
[ Vawhe Frger and van de ) XA E, I. ) . - ?
A T _ ,"""_Ll\g / “ | dumpf o " Kribbeln/Parasthesien o .
* Anamnese 2 — Arztliche Anamnese TN | e TR
]4 \ mit Verspannung o_ = @@ Ray E o
" L andere B o o

{ 3. Strahlen Schmerzen im Ricken gof aus und wenn ja wohin?

« Anamnese 3 — Arztliche Anamnese

B Nacken/Hinterkopf O Hifte/Being, Q. links O rechts Schulter/Arme O links O rechts

bei Belastungen durch Hand-Arm- —r s P Pt e

V. b t. [ & Waren e i dos isten T3 Morsdm weld | O Nein, entfallt 0 Ja, und zwar durch

I ra Ionen Wi da, wekhe Dugreres wurde pedelt? | | 5. Ist der Schmerz nach dem Aufstehen besonders stark und bessert sich bei 2
Wine Ja. wekche Theree wusde o res ke 80 nein0O
o ) ———————————————— [ Tritt in arbeitsfreien Zeiten (Nachtuhe, Wochenence. Urisub) eine Linderung ein?
« Standardisierte Dokumentation der L T

B Ve D taisatns vensascien Bahmes 7 Sie, dass sich ihre Beschwerden bessern, wenn sie die korperli g

verringern?

Ergédnzungsuntersuchung bei
Belastungen durch Hand-Arm-
Vibrationen

a0 nein O
8. Glauben Sie, dass Sie mit Ihren Beschwerden lhre Arbeit noch viele Jahre susiben konnen?

sl Leenshasdhaturgen = 8. Haten
npettve s Titghaden

g0 neinO

Weitere Angaben zur A Befunde, Kiinische und bildgebende Di

Ret gen, sy Erkr gen. Medik ):

Bemerngen

Erset durch Vherkeeuge
Sazen ad Fuiezeunen oder Maschiren
Artasten urier Zatdneh

Pavcteacs
Anders Bolssturger

T Vhe schuions Se e Busstne Arte i

sshe gut O W f Dstum, L ift Arzt

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022
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Struktur DGUV Empfehlung Muskel-Skelettsystem

Rechtsgrundlagen
Anwendungsbereich
Pflichten und Anforderungen
Ablaufdiagramm 8.1 Beratung des Versicherten
Bescheinigung 8.2 Beratung des Unternehmers
Spezifische Hinweise

Arbeitsmedizinische Vorsorge

AbschlieRende Beratung

[ ]
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Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022




YIFA

Beratung des Versicherten

Zu Inhalten der Beratung gehoren z. B.:

e Einrichten des Arbeitsplatzes zur
Verminderung von Uber- und
Fehlbelastungen

e Dbelastungsadaquate Bewaltigung der
Arbeitsaufgabe durch Teilnahme an
Unterweisungen zur Ergonomie

e Nutzung ergonomischer Werkzeuge,
Hilfsmittel, Arbeitshilfen und Transportmittel

e Vermeidung besonders monotoner oder
extremer Belastungen (z. B. durch
arbeitsorganisatorische Malinahmen)

e Hinweise zu individualpraventiven
Mallinahmen

Bildquelle: DGUV

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022




YIFA

Beratung des Unternehmers DGUV Information 208-033

Zu Inhalten der Beratung gehoren z. B.: DGV

e \ermeidung arbeitsbedingter Uber- und Fehlbelastungen 208033
des Muskel-Skelettsystems, e

¢ Informationen zur ergonomischen Einrichtung des
Arbeitsplatzes, wie Auswahl geeigneter ergonomische
Maschinen, Arbeitsmittel,...

e Arbeitsorganisatorische MalRhahmen, z. B. Kurz- oder
Bewegungspausen und Tatigkeitswechsel bei
unvermeidlichen Belastungen

e Beratungen zu BGM und BGF und zur Reduktion
psychomentaler Belastungen (z. B. Zeitdruck)

e Hinweise zu Individualpraventiven Mallhahmen und Belastungen fiir Riicken
. . und Gelenke - was geht
spezifischen Programmen (BGW-Ruckenkolleg, mich das an?

Kniekolleg der BG Bau,..)

de‘quﬁlu ehmﬁu\lung Februar 2016

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022
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Ausblick

e Die DGUV Empfehlung ,Belastungen des Muskel- und Skelettsystems inkl.
Vibrationen® wird demnachst zusammen mit den anderen
arbeitsmedizinischen DGUV Empfehlungen (1. Auflage 2022) publiziert
werden.

o Sie stellt eine ideale Umsetzung der gerade aktualisierten AMR 13.2 dar.

e Eine einfache Checkliste zur Identifizierung ,wesentlich erhohter”
Belastungen® wird demnachst in der aktualisierten Fassung der DGUV-I
208-033 publiziert werden und soll zusammen mit der aktualisierten Version
des BAUA Basis Checks/Einstiegs-Screening im Rahmen der GDA erprobt
werden.

Ellegast, Arbeitsmedizinisches Kolloquium 23.03.2022
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