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LG NER, De Reyas auftretenden Krankheiten Und das, obwohl Frihinvaliditat und Tod

igi
To efdhrdungsméglichkeiten infolge  vielfach vermeidbar sind. ,,Beim Untall-

des stindigen Wandels im betrieblichen und Gesundheitsschutz", so der Arbeits-

i
Alltag sind dabei noch unbericksichtigt. wissenschaftlicher Volkholz, ,liegt nicht

4 . ~ Schaden mit Langzeitwirkung —vor allem  etwa ein Mangel, sondern haufig ein Uber-

i

Krebserkrankungen — werden ebensowie flu an wissenschattlichen Erkenntnissen |

8  Mehrfachbelastungen vom vorhandenen vor. Das Problem liegt nicht in der For- |

a iiberhaupt  schung, sondern am fehlenden Willen zur

I nicht erfaBt. ;
i "

aE praktischen Durchsetzung ihrerErgebnis-
¥

i
pom

3 ! jem fa vieles unter dem Motto ,Be- se.

i ungsminderung und humanes Gestal- ,

N ten von Arbeitsplatzen' gemacht wird, so yng genau hier liegt der Hund begra- Ni
Eee JSirsate net aB  Arbeitsplitze abgebaut werden", :

5

~ n X
sagte der Betriebsrat einer Duisburger 2ussetzungen kein technisches, kein

DS ary nr on Gagstine »Huma-  Giegerei im Gespréch mit anserer Tei, rein wissenschaftliches oder medizini-

ng
der

Arbeitswelt hat Hochkon- oh bin nicht der Meinung, daB die Kumpel ~SChes sondern ein politisches Problem.

junktur. Ministerielle Sonntagsansprachen rah diss Dinge echt orm Pius h
pel

’

zitieren das Grundrecht auf korperliche werden hier Sndngshasn, Die wie hart die Interessengegensétze aufein- rl
Unversehrtheit schon als in Praxis greifba-  piiindert und man versucht mit Faisse anderprallen zeigt nicht nur derWiderstand

res Nahziel. Ein Blick auf Zahlen und Fak- |uten immer noch mehr hn eniger der Industrie.
ten zeigt allerdings, daB die Wirklichkeit gas jemals friiher der F: Jw machen, als Auch die Bundesarztekammer und die

anders aussieht:
i rliher der Fall war. issivining Vereinigung ziehen gegen

i

ie Anstrengungen des DGB zu Felde, im

Bis zumJahre 1 990 — Strukturwandel und Betrieb mehr Humanitat fir die Beschaftig-
Arbeitszeitverkiirzung eingerechnet—wird Humanisierung fiir Unternehmer und Hu- ten durchzusetzen: Eine iberbetriebliche
nicht einmal jeder dritte Arbeiter oder An-  manisierung fiir Arbeiter sind zwei Paar  Versorgung, Unabhéngigkeit der Betriebs-

gestellte das Rentenalter in halbwegs in- Schuhe. Wirkliche Humanisierung hieBe, érzte, Mitbestimmung bei deren Bestellung
taktem Gesundheitszustand erreichen. den Menschen in den Vordergrund stellen. und Erweiterung des Netzes arbeitsmedi-
Von den fast 2800000 beschaftigten Tatséchlich ist in unserer ,,freien Markt-  zinischer Zentren. Auf Bindnispartner un-

Manner etwa, die bis dahin aus dem Er-  wirtschaft allein der Profit maBgebend. ter den Unternehmen schielend sehen die

werbsleben ausscheiden, sind das ganze ~Daran hat sich —trotz aller schonen Be-  Arzteverbande nicht nur den eigenen
800 000. Die (ibrigen Kollegen bleiben auf  teuerungen — nichts geandert. Der Abbau  Geldbeutel, sondern bereits die Freiheit

der Strecke. 900000 als Invalide und  kérperlicher Schwerarbeit durch techni- der Unternehmer bedroht. Ob die von der -

1 050 000 durch Tod—vorder Rente wohl- ~~ schen Fortschritt hat sich wenigerin Entla- ~~Gewerkschaft vorgeschlagenen MaBnah-

gemerkt. Bei den Frauen sieht es nicht stung fiir den einzelnen Kollegen als viel- men dabei der Gesundheit der Beschiftig-
besser aus. mehr in Rationalisierungen und Entlas- ten dienen oder nicht, interessiert nur am

Das Paradebeispiel aller ,Humanisie- sungen niedergeschiagen. Hinzugekom- ~Rande. (vgl. Deutsche Arzteblatt 1/80;

rungserfolge", der Riickgang der Arbeits- men sind vermehrter seelischer StreB und  Leitartikel). ~~ Bezeichnend, das die
unfélle und Berufserkrankungen entpuf Entmenschlichung der Arbeit durc un

iti

les aly
'g
Aor au

ng h Kate gesundheitspolitischen Auffassungen des

sicl genauem Hinsehen als einfache und Vereinzelung. DGB aus dem Entwurf seines Grundsatz-

Zahlenmanipulation: Allein mit dem Riick- ~ Verbesserungen werden von Unterneh- programmes (s.0.) als besonders HE |
gang des gesamtwirtschaftlichen Arbeits-  mern nur dort getétigt, wo das kalkulierte ~~ flich zitiert werden. Mehr noch erschreckt

vol : mit Rationalisierungen, Entlas- ~~ Rentabilital i i 7 i

y

lumens; mit Rationalisierungen, Entlas- ilitétsoptimum noch nicht erreicht sie allerdings eine Passage aus dem

sungen, sowie durch die zunehmende Ab- ist, oder wo sie von den Beschéftigten und gesundheitspolitischen Programm der
Be ey / :

wanderung von Arbeitskréften in weniger ihren Gewerkschaften dazu gezwungen OTV. Dort heiBt es: ,,Das Therapieverbot
gefahrliche Arbeitsbereiche kann der an- werden. (fiir Betriebsrzte) istzu iiberprifen, sofern

gebliche .Humanisierungserfolg" bereits Eswar dann auch der DGB-Vorsitzende der Betriebsarzt sich allein betriebsmedizi-

hinreichend erklart werden. Zieht man die Heinz Oskar Vetter, der auf dem Arbeitssi-  nischen Aufgaben widmet und an die Mit-
Verminderung derKrankmeldungen durch  cherheitskongreB die ,,Erfolgsbilanz* von  bestimmung der Arbeitnehmer gebunden
Krise und Angst vor Arbeitslosigkeit hinzu, ~~ Arbeitsminister Ehrenberg und die Eupho- ist. Dieses Zitat veranlaBt den Kommen-

bleibt von den ,.gestiegenen Arbeits- rie der im Boom befindlichen
,Humanisie- tator des Deutschen Arzteblattes zu der

schutzbemiihungen der Unternehmer” rungsindustrie” mit derRealitéit konfrontie-  schicksalsschweren Feststellung:

wenig {brig. Fir die Berufserkrankungen ren muBte: ,,Damit wére dann das Betriebsambulato-

gilt, daB sie nur einen Bruchteil der durch  ,,Das AusmaB gesundheitlicher Zerstd- rium dal"
das Arbeitsleben erlittenen Schaden ab- rung in weiten Bereichen der Arbeitswelt Ein Ausruf wie eine Katastroyphenmeldung!
decken und selbst nur zu 2%—3%erkannt steht immer noch im krassen Widerspruch ~ Obwohl damit doch wirklich etwas

und entschidigt werden. zum Menschenbild unserer Verfassung.” ~~ Humanitat verwirklicht wlrde.

(
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" i durcheinander — sls nar awasehen Der AkoholwNennt die wahren Schuldigen
ker sieht aus, als hatte er schon einige Wochen kein

Hiermit mochte ich Ihnen zu dieser gelungenen, sehr Wasser mehr gesehen, da benstigenwirviel Zeit fr die
informativen, manchmal aber etwas steifen Zeitschrift ksmerpflege. Ichdenke dariibernach, weshalberwoh!inane sendTe
Eine wesentiiche Kritik mochte ich aber noch duBern:  gngegurtet, lallend und nach Distraneurin riechend. Ich 9
Gerade im kapitalistischen Gesundheitswesen, Wo die ei nicht, ob ich Mitleid mit ihm haben soll, oder ob er
Unmenschiichkeit des Systems besonders deutch selhstschuldanseinem Zustand st. Wer wei, was ihn
hervorkommt und man fast taglich erleben kann, dab

¢o kaputt gemacht hat, die Schichtarbeit, Eheproble-
Profit mehr bedeutetals Menschenleben und Gesund- me finanzielle Probleme....? Unsere einzige Hilfe fir

'
eit ist es notwendig, die wahren Schuldigen 2u be- jin ist, ihn aus seinem nicht ungefarlichen Delirium’ +

nennen. Schwammige Ausdriicke wie ,von konseva-  yieder herauszuholen, damit er wieder bei voller Be=
iver Seite” oderIn-Schutz-nehmen der SPD gerade im wares ist — and dann? a
Punkte der (Ehrenberg-Kostendampfung im Kom-

’
)

mentar enttellendieWirkiichkeit. Auchistes nichtrich- Die Patientinmitdem Diabeteshatschon jetzt einenro-
tig, von ,Sozialstaat" zu sprechen, und von seiner ten Po—den milssen wir unbedingt behandeln — doch

 Beschrankung durch konservative Krafte in Partelen, erst nach der Visite, Blutzucker, Blutdruck, EKG, das
Wirtschaft und Verbanden”~inunserem , Sozialstaat* wird zuerst gemacht.
wird doch nur das gemacht, was den Kapitalistendiert. i ,
Nehmen Sie sich den Mut, nennen Sie die Schuldigen, Bis 2ur Visite um 8.30 Uhr gibt es ein lau

Se Tl are ales weiter von uns dreien: Blutdruck, Blutzucker, EKG, Blutab
FH. (Minster) nahme, Kurven schreiben und dann immerwieder ein

Blick auf die Uhr. Mundpflege — schafen wir nicht und

rasieren machen wir am besten nach dem Frihstick.
:

© Visite. ZehnweiBe Herren rauschen inserste Zimmer—
wir stehen bereit mit Kurven und gehen von Bett zu

Bett. Fir den Patienten mus es bedrohlich sein, wenn

alle um das Bett herumstehen und auf die Kurve star-
CE

en. Es argert mich, daBviele Arzte meinen, immeralles a
auf einen Blick sehen zu kénnen,oftfragen sie weder

LESERBRIEFE: uns noch den Patienten nach ihrem Zustand. Das EKG
Bitte an die Redaktion unter dem Stichwort ,,LE- des morgens und ein Laborwert voraten aalls os

ERBRIEF . Die Redaktion beh sich vor, Leser- ir besser. Der Patientin mit der Pankreatits ging es heutebaci ‘gekilrzt zu verdtfentlichen. mm .

Schon beim Waschen viel schiechter als am Wochen-rE Nie CT ende, sie konnte das Gesicht nicht mehr selbst reini-
c

| 327, Dey Oneriz: Arash us ssh vistiesssrieysteLf I EE ey
be yf # a dann,aisSchilarn z2hi meine Beobachiung fur in

<1 = sowieso nicht, lch sag's nachher der Schwester, die
“ io] :

aAisrdlishe S/saittion
f

2 pi a
Herzliche Gratulation zu Ihrem neuen Verlagsobjekt is RE pe 2 Be,.Demokratisches Gesundheitswesen"! Alsjong ar ni #i geschendt. Sule: hg

i h mich sehr, i . i

:

} )Tr Re
ME SF mos nunSnare Los

Um das Heft gagebenenfalls auch dienstich zu ver- J
:

SE] 1.2, Li. o! vise Wi jeer Ink Zima 09 FR;

envy oO ¢] a | a tientin mit Tablettenintoxkation. Der Chef fragt die Pa-
lila

ne EAC 0 Bi ve we li] tientin freundiich, warum sie Tabletten genommen hat.
i.

5 t = Angstich schaut sie in die Runde- alle starren sie an.
Rainer Habel, Bremen - \ Ich schiebe mich leise an der weiBen Mauer entlang
Senator fir Gesundheit und Umweltschutz, — Per- A'S b

Rd a = und lege am Kopfende des Bettes angelangt meine
sonlicher Referent pm "| \, \ Hand auf ihre Schutter. Ich will mich mit ihr verbiinden

Wg | gegen die Angst, die sie jetzt haben wird. Ich glaube
»Gute Wiinsche zum Start on

I kaum, daB sich jemand jetzt ehriich fiir ihre Probleme
oar ®

f|

interessiert, denn keiner bleibt bei ihr auBer den

RT RUT coere erchitin. |
winsche der Zeitschrift. DEMOKRATISCHES  GE- — = J zen zu horen ist. Ich will mit ihr reden, aber es rattert im

SUNDHEITSWESENeinen guten Start. Moge die Zeit- —
FA

1 Fiur—der Essenswagen, das geht vor. Beim Brétchen-
ritinitresonant belegen denke ich an die Arzte. Sicher ist es nicht BGs- ©

sches Gesundheitswesen zu entwickeln. Leider haben \ ) willgkeit, wenn sie sich nicht weiter fir ie Patientin in-

in den konfessionallen Krankenhéusern die Mitarbeiter teressieran. Aber wie sollen sie es auch verkraften,
noch immer Angst,der OTV beizutreten, weil dies nicht aJe lsBeg ional Sd

i i i

o oseTET JSPinneMinne sushi zetsehrit Ausbildung oder Ausbeu
durch Ihren Beruf geselzt sind. Trotzdem lues mir

' tung: Kalt Uber den Ricken bel dem Gedanken, wie routine-
Friedrich Heinze, Neheim-Hsten méBig ein Suicidversuch behandelt sird. Meistens sind
Vorsitzender des Abteilungsvorstandes d. Fach Ein

|normaler” Tag wir genauso ratios bel den vielen Problemen,diediese
gruppe Gesundheitswesen OTV-HSK

Dienstboginnt und wi sid alegut_
"lenten haben, wie sie selbst nur wir haben disse

Esst6 Uhr, Unser Dienst beginnt, und wi GEne Sowohl #ir 618 auch gin Arzt Konner
»Macht weiter so palsure ian i zwar eine Magenspilung durchfiiren und noch ein

Liebe Kollsgen, herzlichen Gilckwunsch zur Erstaus- SR NT pry aieds inssuchenene meidnn
gabe von DGI Macht weler so, dann habt Ihe Euch bald

Sacer oon undwir sind zu crt, Bl ener Tasse Kat.
[Ions 9etan gegendi Ursachen der immer haufig

ber zu wenig Abonnenten nicht mehrzu beklagen. AIS foo ntohaiten wir uns berdie neuen Patienten,obwir Sn aval To ro.
frele Mitarbeiterin einer Beratungsstelle fur Schwan- io Aer MEN ES rE igschaffenwir

Dos unstickist verteilt ere
gerschaftskonfiikte freut es mich besonders, daB Ihr cocci“A nerdem, wenn wir erst einmal be-

schnaufpause. Es schellt. Die
; 2 a 4 !Ech dem Thema § 218 so ausflhich gewidmethat. ceS08CtC7mon rein Ge. nioros Erachlons am wenigaienKrank uidmeldetich meine aber, Ine salt der Valistandighelt Raber In rachnr Kolegen. Ion denis ber die Neuautnah pct Eta Se TeloF Cot Un Sle

der nichsten Ausgabe die Stallungnahme der Arbei- ee oe etammoniaton. sin
D0 il 50 nur jemanden haben, der ich um sie ki

tarwonanrt aur rans dee § 515 smindost avesuga.| "eTL1SCh: ene Patient mit Tabletoninoxkaton of rot,EinAugenblicklang hoeer, cadderandere
wise varstentichen, dis wasentich ve dio dor bro

Akonalkerim Del und eno Patient mitYp0UYGE- austen und ns Zimmer geht.
j

Familia hinausgeht, indem sie wichtige gesellschafts- bcd onspa a, om,
Ich habe mir am Beginn meiner Ausbidung vorge-

oische Fordarunaeni den Komendsangoptanan KOT! gech der Godanke an Unmengon SaMMeIONe,  sommen, ine gut Sowestor zu werdon, 12, dio im:

Kinderendtenvare- usar Genero wah. or oe Ursache ds Diabeteslobin selbst ersiOCkan ey im erase des Patenen nano, ar alos und

Gerungon. co sot lagen Bestanater qowonsohaty.
00 mene Haltung2 dieser Pt alle da sein wil, aber ich wollte nicht standig Akkord-

cher Programmatik sind.
vor, zu ihr freundiich zu sein. und FlieBbandarbeit machen.Die Schwester ruft die

HH.Albert, Bor
Wir beginnen mit der Grundpflege. Wenn ichso arbei- ~~ Oberin an; wir brauchen dringend Personal; die sagt,

So tenkinntewie ich es in der Schule gelernt habe —aber sie kann es sich nicht aus den Rippen schneiden. Es
Tun wir in die néchste Nummer, da es dann auchzum heute geht es wirklich nicht! Ich straube mich zwar mit haben sich iiber 1000 Interessenten zur Ausbiidung an

Artikel iiber Mutterschaftsschutz besser als Dokument Haut und Haaren dagegen— aber bis 7.15, spétestens unserer Schule des Krankenhauses beworben in die-
pat. d.Red, 7.30 Uhr miissen wir fertig sein, sonst gerét alles sem Jahr, nicht 10 % werden einen Ausbildungsplatz

2
;
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erhalten. Durch das Krankenhausfinanzierungsgesetz aber meines Erachtens nur andern, wenn die AnstéBe Die Kammer des Arbeit
"

wird das Krankenhaus gezwungen, kostendeckendzu dazu von unten kommen. Es ist nicht die richtige Hal- i ooo Eearbeiten, da muB Personal gespart werden, denn das tung, aus dem System auszusteigen, 2.8. inandereso-  fungsordnung.Sd muB wirtschaftich arbeiten. Es geht  ziale Berufe, wie es haufig geschieht, oder sich anzu- Sie sagt welterhin, daB bei Einsatz im Spét- und
Te nicht, dem Patienten das zuzufthren, was er fii seine passen. Ich wiinsche mir bei allen, nicht nur den Aus-  Nachidienst als vollwertige Kraft os dem AuszublidenGenesung bentigt, sondern das, was ihn mitméglichst ~~ zubildenden: "den unméglich ist, wahrend dieser Zeit den gestelltengoringom Kostonauwand  eingermaden wiederhor-  — Eine selustsichere, konstrukive Krik. Lomanforamtingen redomor

Fn = Mitarbeit bei der Lésung der schwierigen Probleme Das beklagte Krankenhaus nehme keine AusbildungC Nike mir, ich kann es nioht schaffen, eine gute und nicht nur Fordern, mehr vor, sondernverlangeeindeutige Arbeitsleistung,Leen 20 werden In einem Land, da ~ Ausdauer bel dor Veriolgung der Ziele. Aussteigen  sagle der Richter in seinem Uriel.
g

pleat orm ochaflichen Prinzipien, di mil oder Kiindigung ist keine Ateraive. Sie schreiben weiter:...,uns als unterstes Glied einerering and, halen wil, Ich Keon gonre r

_

lagen Kette zu begreifen, aus der man einzein nurkeine gute Krankenschwester werden, solange wir nur ! eich sagen, da ich der Uberzeu- coor ichrochen kann.die Zoit dazu haben, die notwendigsien Dinge zu ver-
909 Din da es geniigend engagierte und aufrchtige (MEL ECARERIRTS LLLtichten, indem die Situation uns zwingr, nur noch dle Unterichtskrdifte und Prlegedienstiitungen got, die

or TUCO AE 18 TeTAIg tim
Ged 2u plelGalle und die Tablettenintoxlkation von Zimmer xy zu Jom ond, Mizuarbeiton an einer besseren Ausbil- (ct 5,20

¢ a=

sehen und nicht den ganzen Menschen, Ein Land, in ng und an einem besseren Krankenhaus. Bitte habt
verde Tt ero cowie Nei Ksdem die Krankenkassenbellrage immer weiter steigan ~~ 2UC" Versténdnis fiir deren Frustration.
ss diAusbildung ra

i
und nun sieben Millonen DM dar ausgegeben wer- Da diese Zeitschriftins Leben gerufen wurde, begrige lassen.

2

| den, RationalisierungsmaBinahmen im Krankenhauszu ich sehr, und ich winsche Ihnen allen einen geniigend Eine Diskusiion ber die Krank fi i

erarbeiten. Ich will nicht mitverantwortich sein afr,  langen Ate.
SR Co

daB am Patienten wie an einer defekten Maschine her- Tn DEMOKRATISCHEN GESUNDHEITSWESEN is si
umrepariert wird, und ich Handlanger bei den Einzeltei- (2uS-Peter Lischka, Krankenpflegedirektor Shersine Ss gus Sacks Bis st wich, Eeide Seis
fen bin. Und ich will nicht in einer Gesundheitsfabrik ar-

 !I"Iken der Freon Hansestadt Bremen. gna lnbeiten! ler, die diese
. . Zeitschrift lesen Ist: Schreibt einmal Uber eine gutesu arn sind, gute Ausbildung (Eure Meinung), damit andere Sonar

enpulnaitidge He ry - ie anderen Schulen dadurch eine Hilfe erfahren. Wir wol-

CE
rankenpflage erler- len auch die guten Schulen und deren Ausbildungsfor-

a ar wmsora men geschildert bekommen.

Asien vi Posten 1) can STA Wi) Der abgebildete Fragebogen erleichtert Ihnen Ihrehaufigen oepan. siInger rs So
3 |

Antworten. Er ist nicht geordnet aber auch nicht voll-

don Schichten 2, thamentereinander und unter, Artikel zu subjektiv: sténdig, somit kénnen wir die Fragebogenaktion fort-
hy rai ’ sotzen.nenuns Busser ston fir bessere Ar- in es ;Ausbidung in der Die Fragabogen werden in jeder Zeitschrift ausgewer-igungen, mehr Ausbildungsplétze und mehr ~~ Kranken 3

5 UDjeldiv. ch ver- tet ung” spater zu einem zusammenhangenden BildPlanstellen, damit psychosoziale Betreuung nicht eine ~~ Misse die positive Seite Ihrer Ausbildung, oder gab es
2

Farce bleibt, damit Bedingungen geschaffen werden, diese nicht? pers teniont
die uns erlauben, im Interesse der Patienten za han. Ch mochie auf folgenden Abschnitt eingehen: Friedrich Heinze
dein. Wir miissen uns gegen die Gesetze wenden, die NACHTDIENST und die Folgen". Es ist richtig, daB td. UnterrichtspfiegerdlKrankenhéuserdazu zwingen, 2u Fabien zuwer-  SChiler ab5Tovsinau Nestugons Fes

!  obwohl darliber das Krankenpfiege-a Ich erinnere mich an einen Spruch bei einer OTV-Ak- ~~ 96Setz nichis aussagt. Der § 2 der Ausbildungs—-
tionzur , Humanitat im Krankenhaus": ,,Patienten sind Prifungsordnung sagtzurpraktischen Ausbildung fol-
nicht pflegeleicht, maschinenfest schon gar nichil" gendes:

ir dicjeni ur die Si i

5Losgr edeShae rie vera do pase Astin st

wi uns! Viellicht kinnen wir Gann guts Schwosiom
 omstos mae seemichen Verfiohfungen der Krar-

lila kenpfiege oder Kinderkrankenpfiege zu unterwei-
3 sen...Erdarf nur zu Tatigkeiten herangezogen werden,

Name ist der Redaktion bekannt. die im Zusammenhang mit dem zu erlernenden Beruf
stehen und die die Erreichung des Ausbildungszieles
fordern*.
Der §3 (1) sagt, da innerhalb der letzten sechs Mo-
nate des Lehrgangs dem Schiller fiir zwei Tage die di Y
selbstandige Pflege eines Kranken einschiieBiich einer ) W
Nachiwache zu ibertragen ist. |

:| tien adienst. Damit sich der Schuleraber an den Nachtdienst =. £3 4 )
Anstéfie miss .,

gewbhnt, setzt man ihn 14 Tago im Nachtdienst ein. 1 Sn /)” en von unten kommen** Linger sollte es nicht sein, da der Schiller ja nicht [le %
Ich war 2 Jahre als Unterrichtspfleger in einer gréBeren +NACHTSCHWESTER" sondem Krankenschwester id 4Krankenpfiegeschule tatig. Von daher sind mir aus vie

129M Soll und auch will
4

len Gosprichen mit Auszubildenden auch deren Ar- plein heh freiwillig oi 4}
gumentationen bekannt, die zu solchen Beri

/ rs vergiitet wird, pl
3 i

ese.va gay Was aber juristisch nicht mogich ist, ist, da Schiller AW CTA
men. Mit dem, was ich sage, will ich auch in keiner

ac" Nachidienst machen dirfen. Bl AN i
Weise beschdrigen, dab gerade dor Krankenpiiage,

Aus2ublidende dirfen nur zusatalich, also immer mi gl
austidong viele DingeIm Argon logan. lon dentate. éiner Nachischwester Nachtienst machen.

Th Yim ews

bei an dis schiachte Ausbildung von Untoriohtsserse.
© 11288n nach dem Lernerfoig, Sie hatten Angst und 00 NI

nl, woeder Tragor siner solohan Enrchtungsaasr. “aren Unsicher. Angst und Unsicherheil richen aus, ine lh?) [0
gene Masche stricken kann. Hier wire os ac vor gq, UM den Nachidienst abzuiehnen, wenn dieser von In. ug LINE i § i;

dal furdiese Schulen (Hochschulen) bundessinniti 10%31"demacht werden sol.
]

r= pi] fudy
cho Richirien geschaffen werden. Ganz sicher ist

pc! 1Mei". man salfe nicht nach der Ausbiloung z

. auch der Unterricht, der von Arzten erteilt wird, zum io Skbus) 5 lung schimpfen. Sie hattensicherdie -

Gberwiegenden Teil schlecht, weil auch hier die not- geod "e1" 3uch Mit der Schulleitung dariber zu re- .

wendige Ausbildung fehit. DiepraktischeAusbildung in Sicherlich Hite ™ .

§ 218
.ihrer jetzigen Form ist mehr als schlecht.

konnen. Dies =ISorm  (sAbueibung Ist Massenmord-)
Diose Efkonninisse und prakischen Erahrungen hin der Schile neh! curchde Progecienatofing ony, PTeSSefreinelt bel der WAZ"

nn ung
e

lurch die Pflegedienstieitung erfolgt.
n ih

Gorm ih jedoch nicht daran2usagen, dasichauchin Die Eintellung der Schiller bieiot eine Angalegenteit ~~ Auchin NRW gab es eine gréers Untersttzung durch

er Hatung der Auszubiidenden einiges éndern mu. der Schule, da diesa nach den Ausbidungsplanen i- ~~ Kolleginnen und Kollegen aus dom Gesundhaltsbe-
2od RES die ich aufgezeigt habe, sind nen Einsatz durchfiihren kann, die Pflegedienstleitung reich fr eine § 218 Demonstration, die von Frauen-

im: und sind 2u einem erhebichen Toil so abernur nach den wirlschaflichen Grundsatzen einen gruppen, Frauenzentren, Jusos und zahiroichen Ein-
schlimm, weil die Auszubildenden es sich gefallen las-  Einsatz durchfn. zelpersonen und Organisationen durchgefGihrt wurde,
son und die Schuld anden Verhaltnissen anderen zu- Dies sollte vermieden werden. um die Errichtung eines Zentrums fir Schwanger-
Sn Ich meine, da viele Auszubildendeessich Das Arbeitsgericht Dortmund hat in einem Streittall ~~ schaftskonfiikiberatung in Essenzufordern.Der beilie-2u leicht machen mit ihrer Kritik. Hier wird sehr hiufig ~~ (5Ca715/79) festgehalten:...Nach der Ausbildungs-  gende Aufruf, der von ca. 90 Arztinnen und Arzten,
nur gefordert, ohne daB daran gedacht wird, da man und Priifungsordnung fiir Krankenschwester sei es Krankenschwestem, Pfleger, Sozialarbeitern und

id gebenmuB. Wenn die, sicher gerechtfertigten ~~ unzulissig, die Schilerin in den Dienstplan als vollwer- ~~Psychologen unterschrieben wurde, war auch zur Ver-
nspriiche nicht befriedigt werden, wird die Schuld auf tige Schwester einzuplanen und sie alleinige Wachen ~~ Sffentichung in der Essener WAZ rechtzeitig abgege-

das bése System geschoben. Dieses System kannsich ~~ durchfiihren zu lassen." ben und bezahit worden.
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D
i idungsjahr den Ausbildungsort

Wegen angeblicherrtpod feyBoden Shuaipe aaiden pe AE un Sueneo en
ken wurdeuns jedoch nach(\) AnzeigenschiuB durcl 5

u

q
,

a

erden? Die ganzen Pro-
der WAZ angeboten, die Anzeigenmiteinigon  mie/Physiologie und Emahrungslehre kann gar nicht dungsorte berlcksichtigt werden?piedSa ne daraufverzichtetwerden. Die Behandlung gor brigen ovprea Se ve neerst2poes beriichtigten Holzgartner-Zitats) spéter zu verdf-  Facher im Rahmen eines theoretischen Grundbil- ersten Jahr feststeht, wi ress

4a rna, hattendoch  dungsjahres ist wegen des dannfehlenden Praxisbe- die einzelnen Berufszweige ist, noch zusétzlich er-

alle den Originaltext unterzeichnet. 2uges nicht moglich. Eine effekiive qualifizierende  schwert

Durchdie Hinhaltetaktik der WAZ waresuns aber lei- ~~ Ausbildung fiir einen praklischen Beruf kann nur be-
SEE

cht mdglich, die Anzeige mit einer einstweiligen triebenwerden, wennsich Theorie und Praxisschonab ~~ Bezahlung, Anrechnung auf den Stellenplan,
denicht migich, i) y der der Krankenpflegeausbildung, Kinderkrankenpfle-
Verfiigung durchzusetzen. Bleibt noch zu erganzen, dem ersten Ausbildungstag siginzini Siig Bo bot pf

jie WAZeinige T: h unserergeplanten An-  aufbauen. Jede Trennung von Theorie und Praxis oe

0roman “paltsche’ und ocntiche: Bedenken hiaBe die Ausbidung zu verschiochtern. SensussWtatladoeny bebeAr D

ientierungshiffefirdie Schiiler: ung ein kompromiBioses Ft
>ae Co ba oe a eo soll dem Auszubildenden die System ist, so nachteilig ist die kompromiBlose Uber-

:

Mglichkeit, alle drei Berufe kennenzulemen und Zeit nahme eines Systems, das fiir ganz andere Ausbil-
Thomas Schétzler, Bochum fir seine endgiiige Entscheidung geben, Wann kann ~~ dungszweige kralert wurde. Besonders fraglich wird

derSchilleraberimGrundbildungsjahr Spezielles Uber das, peSev Canvie eridJddie verschiedenenBerufeerfahren?DerUnterrichtbe- ~~ pagiert wird, von der ich glaube,
;

handel: nur Algemeines, esmu airalle Berufsgrup- die Envterung vos Macht.undEinflufiareichos in

pen zutrefien. Die Praxis lernt der Schiller auch nicht Sinn hat undan einer qualiizierten Ausbildung und op-
een) timalen Patientenversorgungnur sekundar interessiert

Krankenpflegegesetz: d) Fortsetzung der Ausbildung nach dem ersten Jahr: ist.
i

Zischen Schulbank und Kranken-  Beasaeomeoosrtocns austinaordro Son Schu - die praklische Aus r drelPett ili ragrppon Schon "bie Schilor miten also Ulrich Kamphausen, Grevenbroich
|

,,S0 nicht einverstanden‘
n und RickIch bin mit den meisten der Aussage

schliisse sowenig einverstanden, daB ich folgende
Stellungnahme niedergeschrieben habe:

Gemeinsames theoretisches Grundbildungsjahr:
Li SANITATSWARTEDasGrundbildungsjahrist abzdglichdes Urlaubsca.48

dar EeWochenlang, legtman einen 8Unterrichtsstundentag Bottsoheit fur dao gosamto draiicha His w Filegopersonal im Silontlhon twprivsies Gesundheit:Purine, oribt sch sineJahresstundenzahlvon5x8 dient, (orGovundbeitatureorgewWohlisbrtapilegs itantsSeenoSe itx48 1920 Stunden, womitdie ForderungdesEuropé-A ———— oTnwestheImeTstr. 30 >

ischen Ubereinkommens um ca. 300 Stunden Gberer- "

nsfllitist. Selbst wenn maneserreichen kdnnte, den Un- TWF Stotgan Stammbel, den 12.
terrichtstag auf 6 En en:A a
ren Ausbildungsjahrentheoretischer- Unterricht not- An Bwendigist,isteineausgewogene Ausbildungim Puke aleZessocnrier * Degolaatisshes Gosundhoi twesen
ends wiianszitnoinarcey Eradsyarpio: Bia
grammiert.
b) Unterrichtsfacher mit verschiedenen Lehr/Lernin-

halten:
Esgibtwohleine ganze Reihe von Unterrichtsféchern,dievonallendrei Berufsgruppen~Kindericankenpfie-

ge/Erwachsenenkrankenpflege/Entbindungshilfen —

behandelt werden miissen. Z.B. Berufsethik, Ge- Werte Kollegen!

SE Anbei meine Bestellung fir die gemannte Zeitschrift.

Tie, Physik, eeeeNort Die Besugsgebiihren werden durch die Bonk Wberwiesen.

chologie/Padagogik/Soziologie,  Anatomie/Physiolo- Wegen hohen Alters ( 85 ) kann ich an der Zeitschrift leider

gie/Pathologle, Infektionslehre, htpehions auf nicht mehr mitarbeiten, da ich aber ab 1913 im Gesundheita-
den verschiedenen medizinischen Gebieten. + mich sch a tredt

om ass thtigwon, srtecessies mich schon was da angestre

schon k
,es sei ratio= wird un 3neler aSo. Eine meiner ketzten Arbeiten anmbei, Guten Erfolg und

bald man allerings Versuch, diese Unterrichisfécher kollogialen Grus

in Lernziele zu fassen, erkennt man schnell, daBsich FR Meiichen,die Lerninhaltefiir gn)nr aber grendiogendver-
schieden sind.
Dies ji picks ie Pack seniorash0u 4

na aa Fi
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Immer mehr Gruppen- lich. Derneugewdhite Fachschaftsrat be- rd. 6 % wurde (berstiegen.Besorgniser-
steht aus 6 Unabhangigen, 2 SHBlernund  regend sind nach wie vor die Steigerungs-praxen 1 Mitglied des MSB Spartakus. raten bei den Ausgaben fiir Zahnersatz

Gruppenpraxen gewinnen immer mehr an sowie Heil- und Hilfsmitteln. Sie lagen imEN ill. Quartal beim Zahnersatz bei zehn Pro-

tionen in freier Praxis finden in Gemein- i i zent, bei den Heil- und Hilfsmitteln sogar

schaftspraxen statt. Das sind etwa 800
EG - Richtlinien »Arzte bei 14,1 Prozent. Uberproportional stiegen| Disa pes Bune drei Jahre in Kraft Bhs ein ny Gey

republik. Run iziner sing i

b
5

xs2 von one Am 20. Dezember 1979 war es3 Jahre her,  zahlungen, die sich in den ersten neun Mo-

sen. Auch kooperative Praxisformen wie id]= ha der Europaischen  naten dieses Jahres um 12,7 Prozent je
" emeinschaften verabschiedeten ,,Richt- Mitglied erhdhten.Labor- oder Apparategemeinschaften Come! |

ul 3

werden bevorzugt eingerichtet. Als we- Joss uber ngaoavp
i .— die gegenseitige Anerkennung der Diplo-sentliche Vorteile nennen die Gemein. me" wirksam geworden ist.schaftsérzte die intensive und stetige Be-

py. jit” yoriiegenden Zahlen besagen,handiung der Patienten sie haben mehr
2 [2% 190 299/780 C28

,

Zeit fir den einzelnen— groBere Diagnose-
isher 1204 Arzte in einem anderen

g g Mitglied: f

sicherheit durch gegenseitige Beratung, gliedsstaat der EG als ihrem Heimat-
Ri ;

; land tatig geworden sind, die meisten da- "

bessere Vertretungsméglichkeiten und | tact 206 in den Niederlanden, 284Praxisausstattungen. pe ©ge! in GroBbritannien und 272 in der Bundes-
(aus: Die Ortskrankenkasse 20/79) rgpblik.

n

Die in GroBbritannien abzulegende sa
Sprachpriifung, die innerhalb der sechs-

|
v

3

RCDS - Fachschaftsrat ina Li der .vorldufigen Regi-
.

St a
r

oh igen Regi
Medizin in Diisseldorf strierung* nachzuweisen ist— eine derar- 3 ry

= tige Sprachpriifung steht im Widerspruch ] Jiabgewidhlt p
zu den EG-Richiinien —, hat sich bisher a |

i : -. ofIn der Zeit vom 26. — 29. November 1979 nicht als Hinderungsgrund erwiesen. oy
Se es eATR Dh Gleichzeitig haben 296 Englénder, 215 lta- 4

5 liener, 200 Belgier und 157 Deutsche, um Satenschaftsgesetz ein Fachschaftsrat ge- eu ui \Shit nur die groBten Gruppen zu nennen, ihr ih Rpant: Land verlassen, um in einem anderen aa

EG-Staat zu praktizieren. Dr. med. Frank H. Mader, Arzt fiir Allgemeinmedi-
Rora

. EE Nochvor dem Inkraftireten der EG-Richtli-
A

-

ed 3

3

su So po cod ns
A z Ing: eit von seiten der de: n

Arztekammer gewarnt worden. Man hatte Fachverband Deutscher
. eine Massenabwanderung aus Léndern Allgemeinarzte (FDA)

. = mit einem ,,sozialistischen Gesundheits- g
- Ls

. 3). wesen"wie zum Beispiel Grogbritannienin  €.V. in Nittendorf (Re-
gC i" die mit einem sog. freien Gesundheitssy- rin3

~5 a
gensburg) gegriindet

\) nére die Bundesrepublik) befiirchtet. Der neugegriindete Fachverband Deut-
le 5

ascher Allgemeinérzte versteht sich als ein

zige Interessenvertretung des Allgemein-
» arztes, die sich ausschlieBlich und ohneAuch im lll. Quartal °’79

Riicksichtnahme auf andere Gruppierun-Der vorher amtierende RCDS — Fach- ein Defizit bei den en fiir. die Interessenwahmehmung des
schaftsrat wurde von der Gruppe ,,Fach- ge Ls po Stsschaftsinitiative” (FSI) — dazu gehorten Kassen

- Flaca di ahat
eine Unabhangigkeitsgruppe, Sozalisti-

Leistungsausgaben bel den 273 Orts- sich der FDA us geseiztscher Hochschulbund (SHB) und der Mar-
krankenkassen lagen in den ersten 9 Mo- ikdete Arzt sollxistische Studentenbund (MSB) Spartakus

ea i % jo Mitglied hoher als
=hoodSi ee: EE

- lst, die von insgesamt 11 Sitzen6 LE in der WirtschattlictLs 3 g im Vergleichszeitraum des Vorjahres. Die eine eigene Fachgruppe darstellen,
) i

)
~

f

Ausgaben stiegen damit schneller als die
_ 5sschiieBliche Kassenzulassung fir

Sitze gingen an den RCDS, die Beitragseinnahmen (im gleichen Zeitraum gen weitergebildeten Art, dazu zahlen
Hochschulunion (HSU, StrauBanhinger) 5,6 % je Mitglied). in der Grundversorgung die Aligemei-

ionsbiindni ] X1 Je Sype on shsosis linac,
Ein AbschluB des Jahres 1979 mit einem nérzte (nichtaberdie apg es7%e 9 :

UOberhang ber den Beitragseinnahmen ~~ Wiedereinfhrung der Bezeichnung
Die Wahibeteiligung betrug bemerkens- sei zu erwarten. Die von der Konzertierten ~~,Facharzt" fiir alle qualifiziert weiterge-
werte 49 %, Briefwahl war erstmals még- Aktion vorgegebene Zuwachsmarge von bildeten Arzte.
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J20085, 230 Sesossasssate sisessasessir 3d sili: ssssss  Gesundheitsvorsorge gelte es, in die Tat

edits 238 sesestasssass sisessasiiil di sada seseses ’

FHRHtttA te tt EtERLt] 3s 202 I ss umzusetzen.
292 330 2000000 Sos ses ceo ecescsc ees see Seeeees e0esies

FR RH 3 faassaleaiie: Von den Vertragspartnern der Kranken-

Ses8s8 33% 235 13 22.008 iltuceetilecsillessiiiesussesetil kassenewarteerdaBsiein ZukunftWirk-
S3sesse sen ooo a3 Sslisscalsiisiallasissassssiaissisese : ” .

S33°352 38% S30 son C2lIIIIIIIIAINNNANALGTALLLLLLLLLLLLS  samkeit und Wirschaftiichkeit ihrer Lei-%
i

rungsmaglichkeiten aufzeigen.
§ ne.

-
ren Zahl

i i

Niedersdchsische Arzte: De oad]ES prosHoss Ruegenberg betonte, da sich fr das Jahr

kammer protestiert
gt die heutige 1979 ein voraussichtlicher Ausgabentiber-

die Absch
Belegungsquote des Hauses (90.7 Pro- hang von 1,12 Prozentpunkien abzeichne,”

gegen die AbsSC! altung zen was einer Finanzierungsliicke von 0,3 Bei-

der Fernsprecher im tragssatzpunkten entspréche.

Notstandsfall Bundesverband der Fiir das Jahr 1980 wiirden deshalb zum fy
Die Bundespost hat technische Vorkeh: Ortskrankenkassen: Teil erhebliche Beitragserhthungen er-

lespost hat technische Vorkeh- i
rior

nage ger, LNae ,,Kostendampfung
: 2) a a teilnehmern oder allein geniigt nicht
estimmten Gruppen oder sogar allen Te- 5

lephonbesitzem, soweit sie nicht wegen Auf der Vertreterversammlung im Dez.

besonderer Funktionen _ausgenommen 1979 in Miinchen forderte der Vorstands- Mehrwertsteuersatz
sind, den AnschluBzu sperren. Sie kdnnen ~~ vorsitzende des Bundesverbandes der fiir Arzneimittel mu

dann nur noch angerufen werden, selbst Ortskrankenkassen H. Ruegenberg zur Lod oi '

| aber nicht mehr anrufen. L6sung der strukturellen Probleme in der
reduziert werden!

:
. —

. Kr: i i

»

o
i

Ein Sprecher derniedersachsischenArz- i Ea a In einer am 23. 11. 1979 veréffentlichten

tekammer auBerte sich auf Anfrage der ogi
9

v 2 =
och keine gemeinsamen Presseerklérung haben die

Frankfurter Rundschau besorgt iiber még-
ektive und effiziente Gesundheitsver-  Spitzenverbande der Krankenkassen, der

liche Auswirkungen solcher Notstandsvor-  5°'9U"9 Arzte, der Pharmazeutischen Industrie und

kehrungen. Die Bundespost habe zwar der Falls dies nicht gelange, wiirde durch die der Apotheker deutlich gemacht, da sie

Arztekammer die Auskunft gegeben, daB  starke Zunahme der Angestelitenberufe eine Reduzierung des Mehrwertsteuersat-

Arzte eine
, Kennung" erhielten, die bei ei- und die dadurch ausgeldste Mitgliederbe- 2° fir Arzneimittel in Anpassung an die

ner Einschrankung des Telephonverkehrs  wegung eine Geféhrdung des Solidaraus- Regelungen in den anderen EG-Mitglied-

beriicksichtigt wiirde, jedoch mite man  gleichs und Generationenvertrag auftre- staaten fiir unerlaBlich haiten.

bedenken, daB es noch andere Berufs- ten. Nachdriicklich wies Ruegenberg dar- Sie bedauern, da hierlber in der Herbst-

gruppen gibt, fiir die ein TelephonanschiuB auf hin, daB der BAO noch kein Lésungs- sitzung der Konzertierten Aktion mit den

unbedingt notwendig ist. Die Arztekammer ~~ konzept erarbeitet habe.
Vertretern der Bundesregierung und der

Niedersachsen will wegen der Angelegen-
Lander keine Einigung zu erzielen war.

heit bei den zustandigen Regierungsstel- Die von der Konzertierten Aktion im Ge- Dies gilt umso mehr, als durch eine solche

len vorstellig werden. sundheitswesen gegebenen Empfehlun-  MaBnahme der Staat selbst zu einer er-

gen zur Verbesserung der Ausbildung der heblichen Reduzierung der Ausgaben der

Arzte, zur Arzneimittelversorgung und zur Krankenversicherung beitragen kénnte.

3Gemeinschaftskranken-
haus Herdecke wird
OTOH

3 .

i i a

5

Die vor 10 Jahren gegriindete Klinik mit

300 Betten wird bis zum Sommer einen iy
a 324 Rooe ‘

runter ein Kinderhaus und verschiedene

neue Abteilungen.
&

Trotz vorheriger ablehnender Kommentare ,

und negativerKritik wird das Herdeckemo-
= “in A

dell heute lobend anerkannt. NRW Arbeits- TY
und Sozialminister Farthmann betonte,

ppm
Lo

daB das Krankenhaus seine Funktionsfa- eh = Tram
higkeit bewiesen habe und seine medizini- Rb

w
13; CA

4

sche Leistungsfahigkeit heute auBer Frage a o On n D0gy
y

f BE
SL Mn vc 1 ELL mm:

3 RRA
So il a Ram Wm 3 TH as RET) 1 oy 01% W

In Herdecke fehl die Einrichtung Chef SRE ny TT
Mog 11 ng 03 a7y

art”, die leitenden Fachéirzte wahlen ei- er ig 5
, BOD Thing p70 13000

nen Sprecher, der keine Weisungsbefug- Ne a” ¥

n RS ©
ay

030
nis gegeniiber den leitenden Arzten hat. Bo on.) oc i Lm ie. L010 pi

ik i

aR 2

Als beispielhaft erwies sich auch die Sie- [JfH
i ye A ;

Hunt

sg i il
| an |

Sn
on

BdGi 0 Li [
wandte kénnen jederzeit kommen. Damit i ll % ig

iy iy

a A
entfallen Besucherstrdme zu bestimmten RRR Ati A RE

"

=i -
Zeiten. Sie verteilen sich in (iberschauba- Das Land finanziert den Erweiterungsbau fir 324 Betten.
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leutschen | auf Darstellung und Analyse der Deba

Ur auslandische Arzte ndesorganieationen war bemerkens- | zur Novelierung der rai

Die Bundesregierung wird auslandischen der bmnder Geféirdung nung und verschiedener grundiegender

Arzten, die nicht Staatsangehdrige ee Belgien abzeichnet.Cpl 1, Reni 7 Vorsorpungl Fer wer

5 a) h ii att, len u. a. verschied idemi i

fysind, kein Visum mehr fiir die Sonstmit derwohiwollenden Berichterstat- Untersuchungen or a
reise zur Arbeitsaufnahme erteilen, tung Uber ,Arztestreiks" in Malta, Italien  Siofaktoren-Modell diskutiert, Schiiet-

Dies gilt auch fiir Arzte, die zu einer Fach- der England nicht gerade zuriickhaltend, lich werden die historischen Urspriinge

arztausbildungiin die BRD kommen wollen, lied eher kleinlaut. Liegt es vielleicht dar. | Oder Einflisse, die sich in der heutigen

Aut Bitten einiger Landesgesundheitsbe- 8M: daB es in Belgien gegen eine christde- Standespolitik der Arzte bemerkbar ma-

hérden sollen bei bestimmten Versor- Mokratische Regierung geht?
chen, aufgearbeitet.

gungsengpéssen, z.B. Anastesie, Aus- hi .
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nahmen zugelassen werden. Die Bundes- DG wird in der nachsten Nummer ausfiihr- |8ichmann: Traditionelle Medizin und Ge-

regierung priife die Vorschlage.
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Crowerapeytergasly, Jogor: Biagio:

,,Uberhang" an Arzten weiter erhahtPaes OTV zur Lohnrunde . =7Fd Sd Yolkskrankhsiien, Jor

das
, hohe Niveau der deutschen Arzte- ‘80

muy Be

schaft" gemindert wiirde.
Kei: Krobar Tons, Bshiskinen,

;

i

Der Hauptvorstand der OTV unterbrei Schagen: SP Sus.

Wie die Redaktion des
,Demokratischen seinen Mitgliedem folgendeBe osFi aSS

Gesundheitswesens" von mehreren aus- gen fiir die anstehende Tarifrunde: strichter Modell. Vietten: iy il
ores fio ruionsiiohienTo Wid dese ska isRShssse Ronn "um [HtSIGHSG

ji

Regelung schon langer praktisch ange- 9 v.H., mindestens 180,~ DM; ents;
y

192 Seiten; erschei 8

wandt. chende Erhohung der Ortsruschiige eh

i i
2. Entsprech i i i

i izi

Dena Rt tps Zot kanion Lormhogon undSerle Ee Are Soe Medizin {viny
: Medizinalassistenten Ss esundheitspolitische

3. Die Vergitung fiir Auszubildendt il Analysen,Primarmedizin
im 1. und 2. Jahr um 80,— OM= im 2 RA. Crawford:  \deolagie des Selbsiver-

Un 4 Jar um 70m DM ovahoney  (SEhuldensiT. Waldubel: Zisle der A

werden. Dazu 40,— DM mehrfiir alle un- manyPha Soperi

]

ter 18 Jahren. Re Set
erm!

Arzt . rr ] ., © Arzneimittelversorgung.
estreik auf belgisch - ValtLohn ir all Atinatimarber18 {8 i WaschtanlMastoer rasioes

Seit Anfang Januar eskalierten die Ausein- 5. 30Tage Erholungsurlaub fir alle. ae e-
andersetzungen zwischen den belgischen

dizin. H.-U. Deppe: Gesundheitsversor-

Arzteverbénden und der christdemokrati- gung in Wales.C. J. Zenker: Psychiatriein
schen Regierung bis zum

, Arztestreik. Italien. B. Meine-Hagemann u. W. Voigt-

To richtet sich gegen ein massives DKP ’ EE i
parprogramm mit Ausgabenkiirzungen itg- lestberiin. P. Gut, (EJ. Steffen,

sowie die Einfiihrung eines Gesundnors. jog: Sosuridhsits oe Beruissperifische onan

passes zur Vermeidung von Doppelun- programm vor = eyLeising
tersuchungen und die Einfiihrung eines _

namischer Veranstaltungen.
nea

 Distriktsarztes", bei dem sich der Patient
on Entwurf eines Programmes , fir ein 495 seiten; 1979

=

Zahniich wie in England— in Zukunft gin. Comolratisches und soziales Gesund- ne
tragen soll. Dimes) legte die DKP am 10.1. der

3 -

entlichkeit vor. Der  15seitige | In jedem Jahi i

BE grif-  Programmentwurf, der sich mit allen oe ment-Sonderbinds. reBr
les,,Streiks",

d.h.

i Ie i

sie behandelten nicht in ihrenProven ap sen = ie in Peper an Pepentesfe Mit
stellten den Krankenhausbetrieb auf einen und umstrittene Themen, wie Kiankhotte nem Auswahi-Abo ermalien Sie disse
Notbetrieb um. Um einer Zwangsver- vorsorge, Umweltschutz, betrieblicher Ar- | aanac iliger und schngior

pflichtung” durch die Regierung zu entge-  beitsschutz, Pharmamark, u.a. diskutiert AS Aus ablAos Mindasssns 56 ance

hen, setzten sich ca. 100 Arzte Uber die kann beim DKP-Parteivorstand, Prinz. Go. Sea Ipufendsn Ishi, AnsFels

Canceinaehiaachentaiund :
Bt ,Prinz-Ge- | pro Band 12,80 (statt 15,50), f, Stud. 11,~

7 4

und quartierten  org-StraBe 79, 4000 Diisseldorf, bestellt statt 12,80) zzgl. 1,50 DM Ve

[dortin 2 Nobel-Herberge ,,Quellen- werden.
(statt 12,80) zzgl. 1,50

DM Versandkosten.

BE Tee sic’ wonJR DS Rurilaioh] ii ian \Sesuniieiispra: ARGUMENT.verrrish’. Tegeier Sir

behauptetenfinanziell NortRL et

und verzog sich in ein sas Le folgenden Ausgaben ausilhrich  [030/4618061

. beschaftigen. eee
DG 1/80

a
E



Fe

|] u -M it weni er Leuten im mer |
9 3 mmm

umnoch mehr machen als fruher...” 7 Sa

‘

ue

§ § =-Gi j i i

wyInterview mit dem Betriebsrat der Thyssen-GieBerei AG, Werk Meiderich
]

*

] "

Walter Probuitz (Schwerbehinderten-
Vertrauensmann) =

Gerd Weide (Vorsitzender der Arbei- y “y Bi / IG | TE ET EEE TT !

tssicherheitskommission) Id > ) A a § RT Cn
Gunter Plathner N ‘AN \ y \

Vl
Sn AAAS

(Vorsitzender der Lohn- und Gehalts- * \ \V Ay \ nl | \ -
RBA

kommission) X 2 \ |

\ Ng IR realm
Hermann Bertram if | NY X

A I WRN OM
(Vorsitzender der Wohnungskommis-

j

y is J WY ’ | eg) i

som]oa r 2 i | QA) AN {R) Si os is
(Vorsitzender der Arbeitssicherheits- i

A § -J iv 7 A 9 0 H 8 i Xi ih Nn

Kkommission) a £ y i EA 3 Bd7A Ba Ee 4) F- ks Foal
Heinz Lukrawka — Rt lg at | VAR {LR ull ie Ry

i lid 118
NG RELS JS - I AN A |be [~Enea ||(BR-Vorsitzender) : MRESh A SL i SEA Bo il

DG: In letzter Zeit wird viel iiber Projekte fd \
f NN EY Rr [A 7

24 fi
zur Humanisierung der Arbeitswelt ge- AW } iA vo | =. 8 ) HA iL bs
sprochen. Habt ihr als Betriebsréte iiber- TP J

)

bp EIS, pe
haupt einen EinfluB darauf? 2 ) 4 | : £2

Ta | i |er :
g

4 d Te od Pi |G
Bhp EFusnehgNonlunssrer Soho SE HE

. a 2 oe aL | LY
il

ist nichtsowie wir sie gerne hatten, aber a 12 FA Ja Ya |
a. i AR Tir

Sot Cog os |Solintloeashen Jrumprisierung seri Ar a erSS =

beitswelt ist ja mehr als Arbeitsschutz I

I Hl [FBC RE a
) 2 ! ; \ 5B PRS |

schlechthin. Betriebe miissen nach wirt- ~~ »
: | 1 A LT Cac

schaftlichen Gesichtspunkten gefiihrt wer- { 3
" fag 3 on ZR ad

iy
ne pb einden und ich widerspreche der These, da | HS FRE i) ats rt

4
|

ArbeitsschutzmaBnahmen ausschlieBlich ql Ha
,

EL a 1 JP
i i

1 | FERAL a Ar |
unter gewinntréchtigen Motiven vorge- a . RE Res oe NE i rd E

DNTRe IRR:
we

2 J| |

DG: Haben die Sicherheitsbeauftragten ~~ FE ”

und die Werksérzte einen realen Einflu |
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auf die Situation am Arbeitsplatz? S80

atzlich gi J
Fh

Bhar ataiclioibiey sind Kinda RI a
ja—. Die Frage ist nur, wie effektiv ist der. 5) Ee
Ich méchte da mal ein Beispiel geben: Wir Jig pI Ne -

3
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* Pa
haben hier z. B. einen Arbeitsmediziner, {| NR . “£7 / Ho

i

omar ie 4
einen Doktor, der versucht EinfluB auf ge-
wisse Probleme zu bekommen. Der gibt  darauf hinaus, daB Arbeitsplatze abgebaut  tuation fiir sich so auszunutzen, da sie
sich objektiv sehr viel Milhe, aus den Pro- werden. Die Belastung fir die Kollegen den Rationalisierungseffekt auf ihrer Seite
blemen der arbeitenden Menschen her- wird dadurch im Grunde gar nicht geringer, haben. Und sie haben auch den Profit auf
aus, die Fragen zu regeln. Das ist die eine sondern trotz aller versprochenen techni- ihrer Seite.
Seite. Die andere SeiteSie ist, daB  schen Veranderungen oder Verbesserun-

A Tart? STder Betrieb ganz andere Anforderungen gen sieht es einfach so aus, da da, wo iejenigen, die darunter zu leiden haben,

stellt. her 20 Mann gearbeitet haben, jetzt nur sind nach wie vor die Arbeiter. Ich bin nicht

La : noch 8 arbeiten. Das ist nur ein Beispiel. der Meinung, daB die Kumpels echt durch
Wenn es um Fragen von Rationalisierun- 4’1.’ on giesen 8 eine erheblich ho- die Dinge, die unter dem Oberbegriff ,Ra- |

en, um Einsparungen, um Arbeitsplétze, arp Ee fn 5

i
A by9

3 i o here Arbeitsintensitat verlangt wird. Zwar  tionalisierung — Humanisierung” laufen,
um Stellen fir Behinderte geht, bemiht

7c Noi "ait in vielen Fallen  gegenwartig ein Plus haben. Im Gegenteil.
SiorijcerBetrisysers ia llalfen, shah og eo hart, aber der Arbeitsdruck Wennwir das aus unserer Sicht sehen: die
scheitert an den angelegten MaBstaben.

"ye" Horqane von Leistung und Kraft Kumpels werden hier doch heute noch
a PR ot sinh i

a i

Es herrscht die Tendenz zur Rationalisie- sind groBer geworden. Das zeigt sich in mehr ausgeplindert und man versucht mit

rung vor. Und die steht in ganz engem Zu- ~ vielen Beispielen. Deshalb meine ich: Die weniger Leuten immer noch mehr zu ma-

sammenhang mit der Leistungshergabe  Unternehmer sind heute bestrebt, zwar in chen, als das jemals friiher der Fall war.

der Leute. Und wenn heute vieles unter ~gewisser Weise den Gesetzen Rechnung
i

dem Motto ,,Belastungsminderung*, ,,Hu-  tragen zu missen, etwas von Ergnonomie DG: Gilt auch fir diesen Betrieb, dalmit
manes Gestalten von Arbeitsplitzen” ge- oder anderen Dingen zu sagen, aber im weniger Leuten eine erhebliche Produkti-

machtwird, so lauftes meistam Endedoch ~~ Grunde genommen versuchen sie, die Si-  vitétssteigerung erreicht wurde?
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BR: Ganz genau, dafiir gibt es Zahlen. Da
kann man das ganz genau ablesen. Der| se —
Kollege Herb sagte kiirzlich bei einer Ta- ‘
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% He r . Gunther Plathner (verantw. fir Lohn- und Akkordfragen, 1

i i
Heinz Luschinski (verantw. fiir Arbeitssicherheit)

is i ;
In der betriebliche Praxis stelltsich das BR: Nein. Die Leistung ist der MaBstab, an

Nn a Q au es. i { Problem ganzanders: Wenn z. B. ein Kol- dem gemessenwird. In Wirklichkeitstellt
Foal Hoe

| lege wegen einesArbeitsplatzwechsels zu sich nur dieFrage, ob einer den Anforde-
Ry REN ihm geht — und der Betriebsarzt nach der  rungen noch genigt oder nicht.

|| : RR Untersuchung zu dem Ergebnis kommt:
|

il = il | il Der Kollege ist wegen der Wechselschich- Wir haben z. B. einen Werksarzt, der den

fi Hes IJ 7 ten oder der starken korperlichen Bela-  Ollegensolidarischverbundenist, und der
W A Eo i echt | stung von seiner jetzigen Arbeit zu befrei- bo Bysoserigy Gerechtigkeitsge-

pe = { Lt en, dann wird der Arzt den Arbeitsplatz- hod hat, aber auch der scheitert natiirlich

| 1
{1 © 8 BLN wechsel befirworten. Dann gehtdasganze i diesen MaBstében,dieeranlegen mus.

fm
? zur Personalabteilung und wir kdnnen mit zur konkreten Frage:Ei irkli

-

LY
il

EE dem Kollegen nichts mehr anfangen, weil  hangigkeit ra : ion
[neha oe soe ‘ angigkeit des Werksarztes zur Ze

h i fiir ihn kein leichterer Arbeitsplatz mehrda nicht gegeben. Er hat ein Vertragsverhélt-i] ibs ist, zumal der Trend dahingeht, die weni- pj
a

§ i CLadiil tL I
; al "nis mit dem Untenehmer und wir halten

| 17 fens gen sogenannten Leichtarbeitsplétze ab- das nichtfiirrichtig. Selbst wennwir bei dervl B dortEe i

2
9.

pb ein zubauen. Leider! Es ist so. Einstellung einMitspracherecht haben, ist

4
| DG: Es /aBt sich also nicht eindeutig sa-

42S &in Status, den wir nicht akzeptieren.
a JP gen, ob eine medizinisch gerechtfertigte Der Betriebsarzt muB unabhéngig sein und

|
:

i p i fir sein Anstellungsverhltnis muB man
i rd E Entscheidung im Endeffekt im Interesse

andere FormenHA Da gibt es sicher.

J| |

og Kotegan sadesili
lich Maglichkeiten. Das ist eine alte Forde-
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BR: Genau, es sind ja zwei Paar Schuhe. rung.
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1 Oftmals mag etwas medizinisch gerecht- y ,

S80 | fertigt sein, aber dann kommt namlich die DG: Hat es in den letzten Jahren eine Zu-

FheeES Ee Lésung fir den Kollegen: Wo bleibt der? "ame der Schicht- und Nachtarbeit ge-

a Nan Entlassen werden will der ja nicht. geben?
Ee Rn y

rwPats re Manchmal haben wir 4 oder 5 auf einer BR: Bei uns hat das Sha abgenommen.
Ho Warteliste fiir einen anderen Arbeitsplatz Cer das hangt nur mitderAuftragslage

ibt'e oo. zusammen und mit der Rationalisierung.und da gibt es dann — selbst wo wir hier ei-
> ul di

nert sind, bei Neueinstellungen besondere nen guten Werksarzt haben— schizophre- Beim letzten hat vor allen Dingen die

MaBstibe anzulegen. Nach Berechnun- ne Situationen. Es muB also einer 'raus, | ®

gen unserer IG Metall werden von den Be- Weil die Belastung zu groB ist. Aber so- / ’

werbem, die sich in den Stahlwerken heute lange wir nicht wissen wohin mit ihm, muB
g

3

vorstellen, 80% schon vorher abgelehnt. aoe er kann noch ein
-—

.
J. = : chen, er muB an der alten Stelle weiter vr)

Bsrjo ya 5iz arbeiten, weil ein anderer noch dringender
j

och =

ist als er. aN
| wenn auch in anderer Form — Angesteliter 5

des Unternehmens. Ergeben sich aus die- Das Problem haben fast alle Werke und #8
h

4
~

ea TE .
y ) .ser Abhéngigkeit Probleme? Wie ist das man muB versuchen, das generell zu I6- 3

-

F

Vertrauensverhdltnis zwischen Arbeitern sen: Wie nimmt man &ltere Kollegen aus = a»,
und Werkarzt? dem'Leistungsdruck, ohne sie zu entlas- a— = a,

;
0 z

sen? Das ist nicht medizinisch, sondern
BR: Ich arbeite ja eng mit unserem Be-

nur gewerkschaftlich zu I5sen. Da miissen
triebsarzt zusammen und die Aufgaben Ci Be inrailen ister
sind ihm im Arbeitssicherheitsgesetz ja |

vorgegeben. Er hat einmal eine beratende DG: Besteht denn die Mdéglichkeit, den
|

Funktion fiir den Unternehmer aber auch  Arbeitsplatz nach den Bedlirfnissendes Lfiir den Kollegen—unter Wahrung der arzt-  Arbeiters zu veréndern, so dal er seine
S nutlichen Schweigepflicht. Arbeit fortsetzen kann? Gerd Weil (verantw. fiir Arbeitsschutz)
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¥ hier regelmaBig 3 Schichten zu 8 Stunden,

J = oy acs £ bei allen Nachteilen, die die auch schon

_ lhl Se 3
bringen. In anderen Thyssen-Werken hat

?
2

do 4 i ME man z. B. die Conti-Arbeit. Die ist wesent-
. 4 2 lich schiimmer. Die Kollegen machen ihre 7¢%

:

- )

. 5 Frithschichten, machen 2 Tage frei und
o

fly
gehen dann auf Nacht- oder Mittags-

i Po oh >% wp i ’ I schicht. In diesem Wechsel geht das dau-

3 Ld NY | ernd weiter. Da sind die freien Tage zum

a $ 7 x ) £000 Teil mittenin der Woche und nuralle7 Wo-
i EA L%ior chen héngt ein Wochenende dran. So ein®
¥ .

re
5 Kollege ist doch ausgeschiossen vom Ver-

[I AR a a einsleben, vom kulturellen Leben, von

REST
, - Se Fernsehen, Familienfeiern — das flit doch

| 2d a a
=

“= alles der Schichtarbeit zum Opfer. Die Kol-
) legen sind von der Offentlichkeit ausge-

Herrman Bertram (verantw. fiir Wohnungsfragen) i bei allen Nachteilen, die das

an
: : . itlich mit sich bringt.

Schichtarbeit im mechanischen Bereich BR: Ja sicher, daswirk! sich aus. Sowas ER 3 Wochen
abgenommen, gerade in der Walzenbear- ~~ wirkt sich immer aus. Es ist doch so, wenn

oo y er Se meh
beitung. Wenn aus Kakulationsgriinden ich einen mit dem Knuppel auf den Kopf Sa a
nicht 3schichtig gefahren werden mu, fallt  haue, dann wird der sich ducken. Das Selber finden. Un 5

Is erste die Nachtschicht weg. Die ist fiir ~ Ganze ist irgendwie eine hypothetische germaBen auf dem Damm ist, dann geht er
re

h de 2uschigeja Frage.
wieder auf Nachtschicht.

die Unternehmen wegen der Zuschlage ja ge.
i

die teuerste. Wenn die oben immer mit dem Kniippel So bu oo opCain
DG: Was

hd die Beiviebsrite und die
hauen und wir uns immer ducken wiirden, ia Vacs Ee on

: Was kénnen die Betriebsrate und
a

dann hatten wir noch. heute das Soziali-  Schicht gemact De,Gewerkschaft zu Fragen des Arbeifs-  gonoecats Eskann nichtganzsosein,wie fest dad in den Bereichen wie etwa dor

schutzes, bei RationalisierungsmaBnah- 4 "joo sags. Jeder Druck erzeugt einen Kokillenfertigung, in denen jahrelang re-

men, bei notwendigen Neueinstellungen Gegendruck, da ist es ganz egal, welche gelmaBig 3 Schichten gefahren wurden, in

oder Umsetzungen konkret tun? Seite zuerst Druck macht,
’ denen korperlich schwer gearbeitet wird

| und in denen eine enorme physische Lei-

BR: Der EinfluB im Einzelbereich ist oft Aber richtig ist natiirlich eins: Wenn Ar-  stungshergabe notwendig ist, kaum noch

gleich null. Der Kampf des Betriebsrates  beitsplatzunsicherheit herrscht und eine einer drbeitet, der alter ist als 50 Jahre. Die

oder der Belegschaft bei Rationalisierun- ~~ gewisse Existenzangst, danngibtmanein- Leute, die dort jahrelang im Schichtbetrieb

genistzwarbeachtenswertebensowieder  fach eher nach. Das héngt auch mit dem  gearbeitet haben, die sind alle erledigt; die

Druck, den die Kollegen manchmal entwik- ~~ BewuBtsein zusammen, was bei den Kol- sind heute, abgesichert durch den Tarifver-

keln kénnen. Aber er ist am Ende gering. legen zum Teil nicht vorhanden ist. trag, irgendwo als Pfortner beschaftigt.
on . rere —. . _

Gesundheitlich sind sie ramponiert.
Die politischen Verhaltnisse sind nicht zu Ich sehe das so: Hier im Betrieb haben wir

{ibersehen. Man muB erkennen, daB heute Walzen- und Kokillenfertigung. Und die DG: Kann die Verkiirzung der Tages- oder
uc " ahibid ” FR pe uy "

die Leute unter einem ziemlichen Druck  Walzenfertigung ist nicht ausgelastet. Die  Wochenarbeitszeit hier einewesentliche
stehen. Manchmal sind auch —ich will das dortarbeitenden Kollegen werden zum Teil Verbesserung bringen?
ruhig mal offen sagen—besonders in den im Wechsel auch im Kokillenbau einge- BR: Diese Fi ot & ichtig. Di
letzten Jahren gewisse Resignationser-  setzt und dabei stellen wir fest: Wenn nach 2

iose rope uBerst Ig Uig)

scheinungen da. Der Kampf alleinin einem 14 Tagen von einem Betriebsbereich in Forderung nach Einstieg in die 35-Stun-

Betrieb wie hier bei uns kann nicht maBge- den anderen gewechselt wird, dann geht den-Woche hat im Mittelpunkt des letzten

bend sein, sondern im Grunde genommen die Zahl der Krankmeldungen ganz auto- Streiks gestanden und die Belegschaftwar
i

ienhin di i in dieser Frage sehr stark engagiert. Wir
muB das starke Engagement der Gewerk- ~~ matisch in die Hohe. Dasliegt daran, daB in

3 mp 9

schaft — auch die Kraft — iberbetrieblich beiden Bereichen eine extreme Belastung ~~ Meinen. daB es geradefiirdie Bereiche der

sein, um solche Dinge durchzusetzen. herrsoht und die Kollegen zu Spitzeniei- Eisen" und Stahlindustrie und auch fiir den id
|

i stungen angehalten werden. Zulieferbereich wie die GieBereiindustrie
Es ist manchmalschwer, wenn sich ein Be- zwingend notwendig ist, aus gesundheitli-
trieb — und wir haben das hin und wieder Es gibt insgesamt klare Beweise fiir zwei chen und humanitaren Grinden, die Ar-

versucht — in solchen Fragen alleine Tatsachen: beitszeit zu verkiirzen.
durchsetzen will. Man stoBt da ja an das !

System selbst und da fangen die Schwie-  !- Die Kollegen haben Angst, sich krank
rigkeiten erst an. Das erfordert natirlich  Schreiben zu lassen, wenn Arbeitslosigkeit
auch von den Arbeiter ein gewisses Ma Nerrscht und sie um ihren Arbeitsplatz
an BewuBtsein.

firchten miissen, aber

Es wéire heute bestimmt maglich, hier und 2: Werden auch wiederum mehr Kranken-

da bei Rationalisi . scheine genommen, wenn der Arbeits-
i RationalisierungsmaBnahmen, bei

druck und die Belastung so enorm zuneh-denenam Ende mehr Leistungsdruck als
(70K iA 8EERE82 UCC and in gic

h
elchterungen ‘rauskommen, mehr Er- yoDe ing und im Kokillenbau arbei- SEL

= — "foeixgt)Kollegen TseCo ten muBt. lik “- |

tion eine Gd ee Ison
. . .

NL
. DG: id ayCheh 1 $

3
Wir n ml

stungen, die die Schichtarbeit mit sicl ¥

3 ER.
PE Wi bringt opocheHause, durch den ESSN po Na 3
drohende Entlassungen einen EinfluB auf

Bg sagr Ye se
> AlA p=

das gewerkschaftliche Engagement der BR: Wir sind im Vergleich zu den anderen
.

Kollegen? Betrieben noch gut dran, denn wir haben Heinz Lukrawka (Betriebsratsvorsitzender)
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Wir kdnnen den VerschleiB doch ganz ein-
fach feststellen, wenn wir setien, daB das x

Durchschnittsalter in den Produktionsbe- gy a

trieben relativ niedrig liegt. Wenn die Kum- wy |
pel in ein bestimmtes Alter kommen, sind Boil
sie einfach fertig. Deshalb ist fur uns die -~

3

S

Forderung nach der 35-Stunden-Woche y fn 4 .

i

auch heute noch — und wir betonen das 1H Bh F
immer wieder — nicht abgeschrieben. Sie

ul

v M

ist eine Notwendigkeit, um den Leuten ei- he bl i _—nigermaBen die kérperliche und gesund-
T

L

heitliche Verfassung zu erhalten. Re

= i i} A ky J
Was auch wichtig wére: Die Regelung, die ji

| loi aE nt fi i
»

A

ul i ahren | y

i ! SLL 2 or Say y 4 2 i

'shnt werden, die ja auch zum gro-
y = a

Ben Teil Hitze-Arbeiter sind. Walter ProBwitz (Schwerbehinderten-Vertrauensmann)
)

a |
DG:Werden die gesetzlichen Vorschriften kommen. Da féllst Du bei der Berufsge- nen zutréglich ist. Trotzdem meine ich, da
zur Einstellung Schwerbehinderter befolgt ~~ nossenschaft aber auf den Bauch. die liberwiegende Masse keine nimmt.
oder versucht man durch finanzielle Ab- |
geltung die Einstellung zu umgahien?

Lérm und Silikose sind aber doch aner- Ich glaube, wir sind falsch beraten, wenn
9 i kannte Berufskrankheiten. Der Kollege wir da nicht die Realitit sehen: Es gibt

BR: Im allgemeinenist es so, da man die meint, daB es schwierig ist, selbst in sol- heute viele Leute — und das trifft auch fir
Leute nicht gerne nimmt. Die fiir uns gel- chen Fallen eine Anerkennung durchzu- unsere Belegschaft zu-die Beruhigungs-

De, tende Einstellungsquote wird allerdings ~~ kriegen. tabletten oder andere starke Medikamente
nicht unterschritten. Wir haben hier etwa . ) _

nehmen.
10% Schwerbehinderte. Und wenn das bei Wasz. B. nicht anerkannt ist und womit wir
uns so ist, dann hangt es im wesentlichen

sehr viel zu tun haben, sind sogenannte Wir haben Kollegen, die gehen jeden Tag
mit dem EinfluB des Betriebsrates zusam-

Gewebeschaden und Gelenkschaden in zum Arzt und haben die Taschen voller Pil-

men. Folge der Lufthammerkrankheit. Im Berg- len. Andere wiederum gehen iiberhaupt
bau ist diese Erkrankung anerkannt, nicht nie hin, selbst wenn es notig ware. Ich

Nach der vorhergegangenen Diskussion aber im Bereich der Eisen- und Stahlindu- ~~ glaube, das kann man nicht generalisieren.
kann ich eine Tatsache nur unterstreichen: ~~ strie. Wir bemiihen uns gerade bei diesen Wir kénnten unsere Krankenkassen sehr
Der Betrieb hier produziert seine Schwer- ~~Schaden einen Durchbruch zu erzielen. entlasten, wenn nur das verschrieben und

| behinderten selbst und der Betrieb ist dann Hil fii . genommen wiirde, was wirklich gebraucht
| auchdafir verantwortich, de Leute soun-

Hi
2096g! werden mu, da z.B. die iy Spaeshalber habe ich einmal ge-

terzubringen, daB sie ihrer Behinderung ersorgungsdmter in der Anerkennung  gaqt dag wir die Krankenkassenreform

geméiB einen entsprechenden Arbeitsplatz 0" Behinderungen wesentlich groBziigi- yng yieles andere vergessen ksnnten
ger verfahren als die Berufsgenossen- ;

9 i

haben. x
wenn es uns geldnge, den humanen Ar-

schaften bei der Anerkennung von Berufs- beitsplatz zu schaffen. Da ware die ganze
DG: Was sind nach Eurer Erfahrung die ~~ krankheiten.

. Chee ohon Galan
wesentlichen Ursachenfurdas frihzeitige  \oo oqo o 2tbei dir ein chroni ,

3 i

Ausscheiden aus dem ProduktionsprozeB bt nd i dir ein chronisches Wir-  \yenn wir auf der einen Seite sehen und
. oder fiir die Minderung der Erwerbsfahig- sdulenleiden oder eine rheumatische  anerkgnnen, daf die StreBsituation am Ar-

keit? Erkrankung feststellt, dann geht die Be-  peitpiaty starker wird, dann erklére du mir

]
! .

rufsgenossenschaft ja noch einen Schritt oc, womit der Kumpel die Erscheinun-
BR: Das sind wohl zum groBten Teil Band- ~~ weiter. Die fragen: Wo liegt die Ursache i i i

s

7 a i gen kuriert, die er aufgrund dieses Stres
| scheibenschéden, auch Hifigelenksge- dieser Erkrankung? ses zeigt? Der séuft sich einen oder nimmt

id und Kreislaufschaden. Alles ooen, daB die Ursache z. B. in der Medikamente oder beides. Wieviele haben
inge, die auf schwere korperliche Arbeit jahrelangen harten Arbeit eines GuBput- Wir denn schon in Heilverfahren schicken

und Wechselschichten  zuriickzufiihren Ji missen?
sind. Dann auch innere Leiden und in letz- 2813, liegt, der Gewebe- und inochen- 5

terZeit— das muB man jetzt mal ganz deut.  Schaden aufgrund seiner beruflichen T&- cp, kenne nicht nur ein paar. Die, die man

lich herausstreichen —seelische Behinde-  igkelt erlitten hat. Aber sowas erkennen yon sind nur die Spitze des Eisberges.
rungen, Allgemein ist festzustellen, daB al- 31 12 nicht an. Fir die gleiche Sache wird 141; dem kann man nicht einfach sagen,
les unwahrscheiniich versachiicht ist, Die iar’ Sim Versorgungsamt vieleicht mit gag Rauchen und Trinken mit dem Stref

Betriebsleitung gibt nach unten eine echte “07° a % eingestuft. Die Berufsge-  angteigen. Friher, als ich jung war, habe

Atmosphére der Kilte hinab, die natiirlich aer ey sich selbst sehr viel geraucht und getrun-
5 i

y b :
inauch nur wieder kalt zurUakelranion Kan bist. Die siriten blo ab, da die Arbeit kan uinfior Sires waroft sehunterschiad

wo man sagen muB: Jede Menschlichkeit
d » i lich.

ist hier auf der Strecke geblieben. laran schuld ist. Aber wesentlich an der

Tore ist, daB man seine Rente nur be-  p: welchen Anteil schreibtihrnach eurer

DG: Es gibt eine Reihe von Erkrankungen  <OMMb wenn die Berufsgenossenschat ran ng demArbeitsprozezu, wenn ihr

— auch von euch genannte -die nicht als anerkennt. den schlechten gesundheitlichen Zustand

Berufskrankheiten anerkannt und ent- vor allem dlterer Kollegen betrachtet?
schadigt werden. Sind nach eurer Erfah- DG: Konnt ihr feststellen, ob mit dem zu-  Spielt nicht auch die fpusnsfivnng i.

rung mehr Erkrankungen berufsbedingt nehmenden StreB ein Medikamenten- etwa zuhause — wie vielfach behauptet,
als bisher anerkannt? mehrverbrauch oder -miBbrauch einher- eine groBe Rolle?

BR: Dasistdoch ganz klar! Ich erinnere nur
gery BR: Die Gesundheit wird nicht ausschlies-

an Larm, ich erinnere an Silikose. Da soll BR: Ich wiirde mir nicht zutrauen ja zusa- lich am Arbeitsplatz beeinfluBt und das

mal einer versuchen, die anerkannt zu be- gen. Einzelne nehmen sicher mehr, als ih- Problem 148t sich nicht dort alleine I3sen

DG 1/80 11

Le ITT———mmmmmmmTTse



ef

Arbeits- und Lebensbedingungen g

J .
i

- hr Arbeitsmediziner
und beantworten. Hier sind auch Fragen Die Technologie hat zwar Fortschritte ge-  harte Berufe. Wenn mehr
riickgekoppelt: Wie wird der private Be- macht,aberdie Arbeitsmediziner om u eedie da ganz andere

reich gestaltet? Da spielen auch Bildung sich ruhig etwas mehr in das Arbeitsleben
Chi ’ oye

und Ausbildung eine Rolle. Eine gewisse  begeben. Ich sage es nochmal:Stahiwer- Wir
I

en hier mal

oy
4

ot
Wechselwirkung ist gegeben, wenngleich ker, GieBereiarbeiter undBergleute sind sagt: »Wie,soetwas gi 2 i hi 13derArbeitsplatzmitAbstanddaswichtigste durch das Schichtsystem und die Umge- habe ich gesagt: Das ist oy She =
ist. Das Arbeitsleben bestimmt doch weit-  bungseinfiisse sowie durch den kérperli- modernsten rg es gil Jetgo
gehend das private Leben mit. Davonkann chen Einsatz vielfachen Belastungen aus- andere.” Da haben die nur nocl

man nach unserer Erfahrung ausgehen.  gesetzt. Das sind immer noch sehr, sehr Ohren gewackelt. a

%
:

4
n is b d teArbe1tsbelastungen ar el S e 1 ngJ

ny ow li d u t
un

t edErkrankungen und Fruh1 nva 1 1 a
\

5 y

Kurzfassung des Beitrags zum 16. Deutschen Kongre8 fiir Arbeitsschutz
und Arbeitsmedizin in Diisseldorf, November 79.

Von Rainer Milleron Rail

und Volker Volkholz

In den nachsten 10 Jahren werden etwa

1,3 Millionen Arbeitnehmer invalide, also
als Frilhrentner vorzeitig aus dem Er-

werbsleben ausscheiden. Weitere 1,2 Mil-
ce lionen Arbeitnehmer werden sterben, be-

AR vor sie die Altersrente erreicht haben.
( M4}

| N

= ia Diese Zahlen sind so groB, da sie als Viel-
F

Dal zahl individueller Schicksale kaum noch
— a Ja vorstellbar sind. Auch wissen wirUber die

“AM n s
71 [ \ Ursachen und Bedingungen, (ber die

4 ““ i AN AD) Méglichkeiten der Verhiitung dieser Ver-

yy JV } iA AB nichtungen und Schadigungen von Men-
YAN \ J schen zu wenig. Sicher ist nur, daB die Ar-

{ /~%
7 VA beitswelt hieran einen groBeren Antell hat,

- 7 als die verdffentlichten Zahlen liber Unfalle
i

a / und Berufskrankheiten zugeben. Bekannt

y Jay 7 Bs 7 y und belegt ist u.a.:
! NH 0] //i — Friihrentnersindin den letzten 10Jahren
f AN (#274 ail / dl ihrer Berufstatigkeit héufiger als Normal-

fi oi 4) ? rentner  Arbeitsbelastungen ausgesetzt
TITRA TH by wie: L4rm, Staube, Gase, Schichtarbeit mit

i) 7d x

i Nachtarbeit, FlieBbandarbeit oder kérper-
7 lich schwerer Arbeit.

| fa bY — Die Unfall- und Berufskrankheitenrisiken
/

Hi

sind sehr ungleich in der Arbeitswelt ver-

: teilt. Die Wahrscheinlichkeit einen Unfall zu

/ Vl erleiden schwankt fiir verschiedene Be-
Vi rufsgruppen um mehrere 100 Prozent. Auf

b/

/

\| nur 3 % der Arbeitnehmer entfallen 60 %
I. A der angezeigten Berufskrankheiten.
i f

— Millionen von Arbeitnehmern sind Bela-

stungen wie Larm, Schichtarbeit, Monoto-

/

“a nie, Arbeitshetze und vielen anderen aus-

“ gesetzt; vergl. Tabelle 1. Fir die gesund-
/

heitliche Beanspruchung schlimmer als die
i k

| einzelnen Belastungen sind die Mehrfach-
A | 2 belastungen, also das gleichzeitige Einwir-

0,  Litrg..5 ken mehrer Belastungsfaktoren auf den

ON Te fl=— ”w Arbeitnehmer. Fiir knapp 6 Millionen Ar-
meBll beitnehmer git, daB an ihren Arbeitsplat-
Tee 8 zen 5 und mehr Belastungsfaktoren vor-

= handen sind.

{
—Sowohl durch die betriebliche Praxis als
auch durch die wissenschaftliche For-

12 DG 1/80
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3 IZu erinnemn ist auch an den §384 der

Haufigkeit von Belastungsfaktoren in der BRD 1975 Reichsversicherungsordnung, der sich mit
der Festsetzung von Beitrégen durchdie

ot Borat Pye ales we
Krankenkassen befaBt. Dort heift es: ,,Die

i elastungsfaktor
pn 2 ory rai areaer Satzung (der Krankenkasse) kann die

cane Hohe der Beltrage nach den Erwerbszwei-
gen und Berufsarten der Versicherten ab-

Stren 1) =4 o8 stufen und eine hihere Bemessung des

gs1) 2 on Arbeitgebers fiir einzelne Betriebe zulas-
Schicht 3) 217 58 sen, soweit die Erkrankungsgefahr erheb-
Hitze 2) 17,1 46 lich héher ist." Auch von dieser rechtlichen
Arbeit im Freien 2) 164 44 Méglichkeit wird kaum Gebrauch gemacht.
Aga 129 as In Anlehnung also an die praktischen Not-
Konzentrierte Beobachtung 1) 145 3,9 wendigkeiten und dierechtlichen Méglich-
Schwere Lasten 1) 13,4 36 keiten ist dann der Begriff der arbeitsbe-
Nisse 2) 109 29 dingten Erkrankungen wie folgt zu bestim-

ed Y is 2 men: Arbeitsbedingte Erkrankungen sind

Schweres Werkzsug1) 76 20 Krankheiten, die unter Angehdrigen einer
Riitteln, Vibrieren 1) 6,9 18 bestimmten Berufs- bzw. Tatigkeitsgruppe
esa dite Gase 2) 5 i oder bestimmten Arbeitsbereichen regel-

 Duipetammy 5 is irlRSuroshCL als unter

frag ent 2
32 09 Wie der Begriff der Berufskrankheit und der

Erwerbsuntahigkeit wird der Begriff der ar-

Quelle: Vgl. Autorengruppe: Arbeitsplitze und Arbeitsbelastungen, Bonn-Bad Godesberg, Dezember
Sevsicingien Brkianiuny Ai Bigg lias

le: Vg).Au ruppe: ingen, Bonn-| 3 zinischo "

1975; Projekt Forschungsbericht beim Auftraggeber i a
A ) al pegs " poll

keltwird. Wéihrend Erwerbsunféhigkeitundschung sindzahlreiche berufliche Tatigkei- 1
-

Die Darstellung von Héufigkeit und Ver- Berufskrankheiten Rentenanspriiche be-
ten bekannt, die kaum ein Leben lang aus-  teilung von Erkrankungen, griinden, sollte der Nachweis einer ar-

gelibt werden kénnen. Solche Berufe sind 2. deren Zurechnung zu wichtigen Tatbe-  beitsbedingten Erkrankung sofortige Vor-
beispielsweise: Bergmann, Metallerzeu-  standen der Arbeitswelt wie Belastungen, beugemaBnahmen erzwingen. Insbeson-
ger, Walzer; Former, GieBer; SchweiBer;  Arbeitsplatze oder Arbeitsbereiche. dere ist hierbei an MaBnahmen der men-

Kranfahrer, Verkehrsberufe; FlieBband 3. Die Darstellung der Lebensgeschichte  schengerechten Gestaltung der Arbeit zu
und Schichtarbeitstatigkeiten. der Arbeitnehmer in der Arbeitswelt. denken. Die Verpfiichtung zur Prévention
Es ist also nicht so, da die Ursachen von ~~ Gelingt es, diese Forschungen in Zusam-  muB einhergehen mit dem Recht der Ar-

| Frihinvaliditat und vorzeitigem Tod vollig ~ menarbeit mit den in den Betrieben vor-  beitsverweigerung, wenn die begriindete
| unbekannt sind. handenen Erfahrungen voran zu bringen,  Vermutung einer gesundheitlichen Scha-

s0 wird auch ein besseres Verstandnis der digung besteht.
In der Erkennung und Bekémpfung von —  arbeitsbedingten Erkrankungen moglich Diese Uberlegungen gehen weit iiber das
haufig langwierigen — Prozessen gesund- sein. vorhandene Recht und die vorhandene

| heitlicher Schédigung sind moglich aber Praxis des Arbeitsschutzes hinaus. Sie
schwierig. zeigen aber, da es moglich ist, einen bes-
Medizin und Recht sind némlich im Ar- EOE EE seren Gesundheitsschutz, in dessen Mit-
beitsschutz eine Koalition eingegangen, telpunkt mehr als bislang der Mensch
die den Arbeitenden und seine Arbeitswelt steht, zu entwickeln.
nur insoweit zur Kenntnis nimmt, wie sie in PA Aus den bisherigen Erfahrungen ergeben
ihre naturwissenschaftlich-experimentelle (N sich aber auch praktische Schritte, die in

| und fallorientierte Methodik passen. Be- [El
=

einer solidarischen Diskussion sofort an-

Kk&mpft werden einzelne Belastungsfakto- gmee—~ [ {
2

gegangen werden konnen. So ist zu Uber-
ren, aber nicht Mehrfachbelastungen an TS TR legen,
Arbeitsplatzen; geschiitzt werden einzelne [RESIS td 1. ob in Zusammenarbeit mit Betriebsra-
Organe des Menschen aber nicht der Ar-  [IERSEEEEEE mL] ten und Gewerkschaften nicht daran ge-
beitnehmer wahrend ihrer gesamten Er- ell 1 =) gangen werden kann, konkrete Listen ge-

| werbstitigkeit. W ll ,
 sundheitlich risikoreicher Arbeitsplatze zu

Dieser eingeschrénkten Perspektive der | L =  verbffentiichen. Erreicht werden soll hier-
Medizin und Rechtswissenschaften sind { NL durch, daB die Arbeitsschutzeinrichtungen
wichtige Erfolge zu verdanken: das muB 4 SES und die Forschung sich stérker als bislang
man vorbehaltios zugestehen. Fiir eine aE mit tatséichlichen Problemen der Arbeits-| brauchbare Behandlung der Zusammen- J welt befassen,
hénge von Arbeitsbelastung, Erkrankung Der Begriff der arbeitsbedingten Erkran- 2. ob gewerkschaftlich interessierte Arzte
und Frithinvaliditat jedoch ist die radikal kung taucht in Gesetzen zum erstenmalim bei ihren Diagnosen nicht stérker als bis-
verstérkte Einbeziehung der epidemiologi-  Arbeitssicherheitsgesetz auf. Dort heiBtes lang die Berufsgeschichte der Patienten
schen Betrachtungsweise erforderlich. Nur in § 3, der sich mit den Aufgaben des Be-  erheben; vielleicht sollte man hierzu Kurse
diese sozio-medizinische Forschung kann  triebsarztes befaBt: Sie— die Betriebsérzte  einrichten. Erreicht werden kénnte hier-

kiaren,ob im Vergleich vieler Arbeitsplétze — haben ,,Ursachen von arbeitsbedingten durch, daB mehr und konkretere Diskus-
bzw. Lebensgeschichten der Arbeitneh-  Erkrankungen zu untersuchen, die Unter-  sionen zwischen betrieblichen Praktikern
mer bestimmte Arbeitsplétze, Arbeitsstoffe  suchungsergebnisse zu erfassenundaus- und den Arbeitnehmern im Krankenhaus
oder Belastungsfaktoren gesundheitlichri-  zuwerten und dem Arbeitgeber MaBnah-  méglich werden.

)

sikoreicher als andere sind. men zur Verhiitung dieser Erkrankungen ~Weder der Ruf nach Reformen, noch die
Unter epidemiologischer Forschung wird  vorzuschlagen*! Es ist leider eine Tatsa- Forderung nach mehr Wissenschaft wer-

verstanden: che, daB viele Betriebsarzte dies nicht tun. den alleine etwas bewirken.
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Arbeits- und Lebensbedingungen 5Arbeits-undLebensbedingungen 0000000000000
u un u n,.Arbeitsunfille in der Bundesrepubl ik:

. 5 . - .

Was verschweigt die amtliche Statistik?a a 9
Von Klass Priestero

,,In enger Zusammenarbeit mit den Be-
rufsgenossenschaften und unter dem Ein-

A

satz erheblicher Mitel haben die Unter-
nehmer die technischen Einrichtungen ih- a

As.

rer Betriebe und die Arbeitsvorgange weit-
3

gehend unfallsicher gemacht."") Glaubt
man derartigen propagandistischen AuBe-

Ft| zi]rungen aus dem Unternehmerlager, dann 9 4miiBte in der Arbeitssicherheit alles zum RE

besten bestellt sein. Spislen Ameksun- ; TH F< |
AERils sis laine roby mobil Sesundy a Jad if mafia 1

heits- und Lebensgefahrdung der Arbeiter  &S 5 faa

\
os Se Y y

\und Angesteliten? RE
In der Bundesrepublik ereigneten sich

ETT
=

n 3
19781.821.928 angezeigte Arbeitsunfalle, EE ” oe a
195.002 Unfalle auf dem Weg zur und von :

— < ci oi

der Arbeit; ferner wurden 45.442 Falle von
WER

rn
Ee| Berufskrankheiten angezeigt. Im gleichen BCSaved gn rw a RT LL

Arbeits- und I Nearasss ees esateMee a—| Jahr wurden 4.370 todliche Arbeits- un: ET —— SRR a A ATT AWegeunfédlle sowie Berufskrankheiten EeEe A eeST
i erstmals entschadigt. Die unléngst verdf- ESSER UWA See EmmTC St a z

|
fentlichten Daten fir das erste Halbjahr  EEssess, |SloeiT CS S50 30 700

LL
AueBgil

1979 lassen auch fiir das 1979 weiter an- =Ma Pe Sonal rt TEP a
| steigende Unfallzahlen erwarten. ?)

gr

dn
EE

SAE

I
!

i} [

Ist es angesichts der GréBenordnungen,  \ejis Beschéftigten mitberiicksichtigt wer-  unbekiimmert darauf hin, dadie Unfallzif-
mit denen wir es hier zu tun haben, ge- jon miissen Haufigkeitsziffern (also etwa: fern standig sinken.
rechtfertigt, daB Problem zu verharmiosen,  argitsunfalle je 1.000 Beschattigte) gebil-
2u verschieiemn und zu vemachizssigen? det werden. Da es jedoch sehr viele Be- |angfristige Unfallriick-
Mehr als 2 MilionenUnfalle und Berufs-  gahafigte gibt, die mehr als nur eine versi- géngekrankheiten in einem Jahr —eine quantitité cote Tatigkeit ausiiben, haben sich die Lg

négligeable? Sicherlich: In den letzten 20 jntajiversicherungstréger des sog. ,,Voll-  Trotz dieser — z.T. recht groBen — Unge-
Jahren sind die angezeigten Arbeitsunfélle  ,heiter geschatfen, eine fiktive Rechen-  nauigkeiten in der Statistik bleibt der lang-
stark zurlickgegangen, aber es scheint, gripe, mit deren Hilfe Teilzeit- und Mehr- ristige Riickgang der angezeigten Arbeits-
daB die riicklaufige Entwicklung vorerst  facnheschattigte auf ..Vollbeschaftigte  unfalle eine erfreuliche Tatsache, die aller-
zum Stillstand gekommen ist. umgerechnet werden, wobei ein ,.Vollar- dings mit vielen Fragezeichen zu versehen

beiter" zwischen etwa 1.850 (gegenwartig) jst,
i i i itsstunden ent-Was verschweigt die amtliche und 2.000 (vor 1970) Arbeitss:

ite SO wurden 1949 in der BundesrepublikUnfallstatistik? spricht. Und genau hierin liegt der zweite — 1 Mi Hh 5 oo :

:

Unsicherheitsfaktor der amtlichen Daten, has pa a ytBeSE a .

i ji rufsgenossen- + i 5 keHinz kommt, dat die offiziellen andionen denn nurden Werton Bee meh 1970 24 Mio. und 1978 schiieBlich nurDaten liber das Unfallgeschehen genauer  schaftenistdie tatsachlich in ihrem Berei
: i den be- noch 1,8 Mio., wovon sich etwas mehr alsbetrachtet werden milssen. In sie gehen  geleistete Zahl der Arbeitsstunden ll N o 9

i 8 le ei i Gibri tgroB- drei Viertel im gewerblichen Bereich, undnamlich nur solche Arbeitsunfélle ein, die kannt. Oftmalswird—tibrigens recht grof
On p h

© 3 Fo ;
rb o Btundinkaum jeweils ca. 10 Prozentinder Landwirtschaft

eine Arbeitsunfahigkeit von mehr als drei ziigig— geschiitzt, gemutmaBt und in kau
) r L 1

N pe . i den Ar- und im offentlichen Dienst ereignen.Tagen (den Unfalltag nicht eingerechnet) noch zu tberpriifenderWeise mit den Ar-

oder den Tod nach sich ziehen; die sog. beitsstundenzahlen manipuliert. Inder Re- po; 400 auf 1.000 Vollarbeiter ergibt sich
,/Bagatellfélle” bleiben hierbei also unbe- gel vollig unberiicksichtigt bleiben dabei  g; ie genannten Jahre folgendes Bild:
ricksichtigt. Nach Berechnungen und  etwa Uberstunden, die ja bekanntlich ge-  yg49 wurden 61 Arbeitsunfélle je 1.000
Schétzungen auf der Basis von Mikrozen- rade in den unfalltréchtigen industruiellen yarbeiter angezeigt, 1961: 118, 1967:
suserhebungen des Statistischen Bun-  Sektoren besonders haufig geleistet wer-  g4 ‘4970, 95 ynd 1978: 74. Demnach wé-
desamtes und verschiedener Fallstudien den. Kurz: Fir die amtliche Statistik ist es

on gig Arbeitsunféile je 1.000 Vollarbeiter
liegt die Gesamtzahl der Arbeitsuntéille um gleichgiiltig, ob ein

, Vollarbeiter" 7.8.9 ;iscnen 1949 und 1961 umd 93 Prozent
mindestens ein Drittel, wahrscheinlich je- oder gar mehr Stunden proTag arbeitet; gestiegen, zwischen 1961 und 1973 dage-
doch noch mehr, iiber den offiziellen Zah- so kommt es, daB der »Vollarbeiter des gen um 37 Prozent gefallen.len.?) Jahres 1957 z.B. (der sicherlich mehr als

~~

sti 4 h von
die angenommenen 2.000 Stunden im Die vorstehendauigeflinrien JahvewurdenRealistischerweise ware demnach vol
Jahr gearbeitet hat)*) natiirlich nicht mehr hier nicht zuféllig gewahit:Vielmehrmar-

etwa 2,5 Mio. Arbeitsunféllen 1978 8uszu= nyjem des Jahres 1978 (firden eine Jah-  Kiert das Jahr 1961 den bisherigen Hohe-
gehen. resarbeitsleistung von 1.870 Stunden an-  punkt im Unfallgeschehen der Bundesre-

i rde)®) Vergleichbar ist, die  publik, das Jahr 1978 den seit mehr als 25Allerdings sagen diese absoluten Zahlen,  genommen wurde)?) Verg Unfallge- Jahren nicht mehr erreichte Tiefpunkt, Zu-
so eindrucksvoll sie im einzelnen sein mo-  Berechnung von Zetreihen des Uniallg 3

i i

- chehens also fast unmoglich wird. Dies dem fallt auf, daB 1967, dem Tiefpunkt derpe a le he a kiimmert die amtlichen Stellen 6konomischenKriese der sechzigerJahre,schehens ber ere Zeitraume hin
. iE 3

1 nur wenig aus. Ti muB die Zahl a kaum; sie weisen auch weiterhin und ganz auch die Unfallziffern stark absinken, um
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Arbeits- und Lebensbedingungen_— ee eeeTReen
danach bis 1970/71 wirder merklich anzu-  schwenglichen Jubilieren auf breiter Front hervorstechende Merkmale der Riickgang
steigen. Diese Erscheinung verweist auf besten also kein Grund. Auf dem Gebiet des Anteils der Selbstandigen und mithel-
die Tatsache, daB in Zeiten dkonomischer der Unfallverhiitung bleibt noch viel zutun.  fenden Familienangehdrigen und der
Kisen un algamoner Atboiepazurs- lchaiigo Anse des Ares dor ab.
cherheit offenbar weniger Arbeitsunfélle

. n
héngig Beschéftigten sind. Hinzu kommt,

angezeigt werden; was nicht heift, da3 Warum gehen die Arbeitsun- gag innerhalb der GruppederAbhéngigen
sich die Unfalle auch tatséichlichum diesen fille zuriick? in dieser Periode der Arbeiteranteil sank,
Betrag verringern. Vielmehr verschweigen

~~
wahrend der Anteil der Beamten und An-

viele Beschiftigte aus Angst vor demVer- Dies gilt umso mehr, wenn man genauer  gogtgliten anstieg. Da bekannt ist, daB
lustihres Arbeitsplatzes,leichtere” Unfalle ~ analysiert, warum eigentlich die Unfallzah- Selbstandige (ein groBer Teil von ihnen in
oder werden auf sog. , Schonarbeitsplét- len ricklaufig sind. Wie eingangs geschil- ger Landwirtschaft) und Arbeiter gegen-
ze" gesetzt. oo ST esa iiber Angestellten und Beamten einem ho-

x ’ )

ur alizu
'9CN

heren Unfallrisiko ausgesetzt sind, diirfteWie bereits erwahnt ist diese Entwicklung Gewerkschaftssprecher ein zu optimisti- as auch in diesen sozialstrukturellenmit einigen statistischen Unsicherheiten  sches Bild der Entwicklung, ohne sich 4
i -

behaftet. Legt man statt des fiktiven.Vol. Klung, Verénderungen ein wesentlicher Grund fiir
arbeiters” die Zah! der tatséchiich qelei- emsthaft zu fragen, wie es zustande- gen Unfallriickgang liegen.
steten Arbeitsstunden als MeBgrone zu-

a
Nicht allediese Verénderungen lassen sich

runde (dies ist seit 1968/69 moglich), so Ohne die fraglos groBen Verdienste der hingiontich ihrer Auswirkcd
o is betrieblichen und kschaftlichen In-

nstoplich JinveryAuswirk ingen) guideswird der Riickgang der Unfélle bereits ge- rieblichen und gewerkschattlichen In- yntaligeschehen eindeutig quantifizieren.finger. teressenvertreter der Arbeiter und Ange Allerdings konnte in entsprechenden Be-
| o : i

stellten auf demGebietdesArbeitsschutes rechnungenfirdie Periode 1967/1975 ge-Snel a (insbesondere seit den sechziger Jahren)  zgjgt werden, dal der Riickgang der Un-

in der Periods oe ere schmélern zu wollen —ohne ihreindenBe-  taiziffern zum weit iiberwiegenden Teil,
rn

Ee yon trieben oftmals wenig emst genommene, ennnichtgarvollsténdig, aufdiese objek-a foie dergeweini-) ~ zahe Kleinarbelit ware der Arbeitsschutz in tiven, ~ strukturellen Veranderungen zu-
a rufsgenossenschatten(fiir dieanderenBe- der Bundesrepublik heute nicht so Weit  riickgefihrt werden k:reiche sind die Atbeltostundonzaier nian a Pe

riickgef werden kann.)
AErniD Salen g nd entwickelt —, muB namlich festgestelit wer-

1 )nnt bzw. werden nicht ert n) rul den, daB in erster Linie andere Ursachen Damit sollen jedoch keineswegs die An-
21 Prozent betréigt (rund 26 Prozent wéren als die von den Unternehmern immer wie-  Strengungen in der Unfallverhiitung, ins-
es, legte man die BezugsgréBe je 1.000 der strapazierte betriebliche Unfallverhii- besondere seit Wirksamwerden des Arbei-
Vollarbeiter* zugrundet). gungsarbeit fiir den starken Riickgang der  tssicherheitsgesetzes, negiert werden. Al-

Arbeitsuntalle verantwortlich sind. Sie sind lerdings sind die Erfolge der Unfallverhii-
aber auch gegenlaufige objektiver, struktureller Natur und weitge- tung in ihrer Bedeutung zu relativieren,

Te i

| hend der wissenschattlichen-technischen ~~ zumal entsprechende Erfahrungsberichte
endenzen! Entwicklung und ihren Folgen zu verdan- zeigen, da die Werksérzte (soweit sie bis-

Das bisher vermittelte Bild der Unfallent- ken. (Dies heit natiirich nicht, daB die ka- her iberhaupt schon bestelt sind) inren ei-

wicklung kann jedoch lediglich grobe Ten-  Pitalistische Anwendung des wissen-  gentlichen gesetzlichen Aufgaben héufig
denzen veranschaulichen, fiir detailliertere  Schaftlich-technischen  Fortschritts hin- nur unzureichend nachkommen.

Aussagen gibt es nur wenig her. Gehtman ~~ Sichtlich der Entwicklung der Arbeitsbedin-
go con rstellung und Analyse| auf die Ebene der einzenen Industrie- ~gungen nicht auch entgegengesetzte Fol-  o % itr Fe RIE Las SAVES

Zweige hinab, so stellt man fest, daB es gen haben kann und zur Genlige hat) Ge-
vo00 SEde 2u bericksichtigen.einmal ,,unfalltréchtige” Branchen (wie ~Meint ist damit, daB sich im Gefolge der

27}ZAl® AMISH FasL BE
den Bergbau, die Holzindustrie, die Wissenschaftiich-technischen Entwicklung 2utz fiir alle betsili tenns
Fleischverarbeitung, die Bauindustrie, die in der Bundesrepublik der letzten 30 Jahre 1 tun bl oe Die . Humanisie-

i i

A
i. starke Strukturveranderungen in der Wir-

© Menge zu tun bleibt. Die, FlumanisiMetallindustrie u.a.) und weniger geféhrii- ng rung der Arbeitswelt" steht in dieser Hin-
che Bereiche (wie das Gesundheitswesen, ~~Schaft vollzogen haben, die Auswirkungen it0’ ‘Anfanga den Handel, die Druckindustrie, die elek. auf die Unfallentwicklung hatten: -

y i

:totechnische und chemische INQUSITe
 _ yerinderung der Wirtschaftsstruk. Anmerkungen:

usw.) gibt. Zum anderen I&Bt sich feststel-
y

chaftss
Aa

tur: Der Anteil der Erwerbstétigen in den ') Bundesvereinigung der Deutschen Ar-
len, daB sich hinter dem festgestellten glo- mh :

0J
by 2

besonders
, unfalltrachtigen  Bereichen beitgeberveréande: Fortschritt aus Ideebalen Unfallriickgang auch gegenléufige i

; a

A i
Landwirtschaft und produzierendes Ge- und Leistung. Erklarung zu gesell-Tendenzen verbergen. So haben sich zii- hl

i
werbe nimmt ab, wéhrend der Anteil der schaftspolitischen ~~ Grundsatzfragen.schen 1968 und 1978 in neun von 36 ge- Erwerbstitigen in weniger unfallgeféhrde- eamwerblichen Berufsgenossenschaften die yon" Sektoren (Dienstleistungssekior, of- 2) Siehe Bundesarbeitsblatt 12/1979

Unfallzitfern (je1 Mio. Arbeitsstunden) so- teyiicher Dienst) zunimmt
!

S. 1221
’

gar erhéht (es handelt sich hierbei um die
.

3

5 Val. dazu K. Priester: ZurEntwicklungZweige Gas- und Wasserwerke, die Holz-  — Veranderung des Arbeitsvolumens: Te aEri
industrie, die Leder- und Textil-/Beklei-  Zwischen 1960 und 1975 sank die jahres- 0tee inebe Medizin Bd. 3. Ber| dungsindustrie, die Bereiche Nahrungs- durchschnittliche Arbeitszeit je Erwerbsté- in/West 1978 (Argument-Sonderband
mittel/Gaststétten und Fleischereien, die tigen in der Gesamtwirtschaft um ca. 16

AS 27), 8. 1331.
Verwaltungs-Berufsgenossenschaft sowie  Prozent, gleichzeitig ging die Zahl der Er- % Vol. Hauptverband der gewerblichendie Binnen- und Seeschiffahrt), in weiteren ~~ werbstétigen im 3 Prozent zuriick. Das Ar- Berufsgenossenschaften:  Ubersicht
drei Bereichen waren nur geringe Riick- beitsvolumen sank um insgesamt ca. 18

ber die Geschéifts- und Rechnungser-
génge zu verzeichnen, so daB man von Prozent. Rein rechnerisch wird natiirlich, gebnisse der gewerblichen Berufsge-
echten Stagnationstendenzen sprechen  gleichbleibende Arbeitsbedingungen un-

nossenschaften im Jahre 1978. Bonn
kann, und in weiteren 12 Branchen waren  terstellt, dadurch allein schon das Unfallri- 1979S. 8.

i

lediglich _unterdurchschnitliche Rick-  siko geringer. 9 vg! Priester. 2.2.0. S.147: fern
py Ide, gl.

|

bl _A.819;; S.J) nergénge zu melden.
— Veriinderungen in der Struktur der E.Déhne/K. Priester: Arbeitsbedin-

Drittel der Branchen also  Erwerbstatigen: Zwischen1960und 1976  gungen und gewerkschattiicher Kampf.In rund einem
4

ig
A

5 N

stieg oder stagnierten die Unfallziffern in volizogen sich gravierende Veranderun- ah 20. Frank-
i) iber- Ati . 1978,S. 79

ff.den letzten zehn Jahren — zum iiber- gen in der Erwerbstitigenstruktur, deren
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Von Eckhardt Westphal, Dipl.-Volkswirt
aeonsi imi

ran- :Referent fiir Arzneimittel beim Bundesverband der

kenkassen. B pF ]
LA i , i!
HEE per |

y

et

|

Als das Bundesgesundheitsamt auf der Grundlage des neuen Arzneimittelgeset- ok ey 1
zes die Bestandsaufnahme aller verfiigbaren ArzneimittelabschloB, waren insge-
samt 130 000 Meldungen eingegangen. Diese 130 000 Préparate diirfenweiterhin is |
zum Verkauf angeboten werden. GewiB, faBt man Darreichungsformen, Wirkstar- wy

x 3[!
ken und &hnliches zusammen, reduziert sich die Zahl von 130 000 betréchtlich; FA eat " glSEvielleicht auf 30 000. Die genaue Zahl weiB niemand. Die wegen des sich sténdig | EYI ERI g -A— |
drehenden Preiskarussels 14tégig als Mikrofilm erscheinendePreisliste fur Apo- Je rE rg ery | =ntheken umfaBt 60 000 Positionen. In der ,,RotenListe" derMitgliedsfirmen des | wi i0777 7 FL
Bundesverbandes der Pharmazeutischen Industrie ist ein ,,Arzneischatz” von FB 77 / iknapp 9000 Mitteln versammelt. fi = // 7 | fr (Z

|

% J i N
In einem so iippigen Markt, der nirgendwo in Europa oder den USA seinesgleichen Sk co | /

, / 7hat, erscheint Transparenz als ein hoffnungsloses Unterfangen. Kein Arzt wird he pe 1 7 a VA
selbst mit den besten Hilfsmitteln jemals in der Lage sein, zwischen hunderten oder J HL ) / a
gar tausenden von Verordnungsalternativen rational zu entscheiden.

: y = 7 i7 V8
Wi = | ’ 7 Zl |e

Allerdings lichtet sich das Gestriipp gewaltig, wenn man die Umsatzanteile der pa.
/ is

Préiparate zu Rate zieht. Nur 500 Arzneimittel sind es, die zwei Drittel des Gesamt- = i A i a | Al
umsatzes auf sich vereinen.Mit 2000 Préparaten sind liber 90% des sata- |

ah es] V
faBt. Man fragt sich, mit welch geringem Umsatz wohl noch ein Gewinn zu erziel en 4

S
/

bi
sein muB, wenn es trotzdem lohnt, einige zigtausend Arzneimittel anzubieten. 7 . % 2

e

ML

=
Keineswegs ist die Hoffnung berechtigt, Studie schiégt vor, ein éffentlich-rechtli- Sm ESBe
die umsatzstarksten Arzneimittel werden— ches Institut fiir Arzneimittelinformationen -

a —
da die Arzte offenbar gute Erfahrungen mit als Gegengewichtgegen dieHersteller- Lg [=]

| Jihnen gemacht haben — zugleich die wirk- ~ werbung einzurichten und dieses Institut Tm = i
samsten sein. In einer Untersuchung der auch mit der Verdffentlichung von Markt- 2J Wo
im Jahre 1974 umsatzhaufigsten 21 Arz-  daten (ber Arzneimittel zu beauftragen. F A,
neimittel, kommt der Hannoveraner Phar- Bauer, vom Wirtschaftsministerium, wollte F / yh
makologe Prof. Schénhéfer zu dem Er- Arzneimittelhersteller und Krankenkassen o Lf

gebnis, daB allein 9 der 21 Umsatzrenner auf der Basis amtlicher Wirksamkeits-
nicht den Kriterien einer rationalen Arz-  nachweise und amtlicher Preisvergleiche =
neitherapie geniigen, weil ihre Wirksam- Uber die Preiswiirdigkeit der Produkte ver-

{

keit nicht erwiesen sei. Kombinationspré- ~~ handeln lassen.

parate wurden auch darn as chtwiksa™ Diese und ahniiche Vorschige haben ei-
Sines. weAn in des emhinstonunnd HES gemeinsam: Wenn schon ein EingriffinTpsiBeiareisic lerthalionisind finsge Angebotsseite des Marktes (Zulas-SRA iaenn sungsbeschrénkung) aus  politischen

|von run der Kosten, -
% Cs salich i 5

ie ni Griinden nicht moglich ist (oder aus oko- i i i i

ingleingrfpsonsien Thsiagiebos Eh nomischen Grindon abgelehntwird), dann EE anstanden waren. Im Jahre 1979 n die soll wenigstens durch die Stirkung der
deren” Th jerichtun A Apotheker- |anes [Hindle ineun| Prinererel 600 Mio, Nachfrage ein Gegengewicht entstehen. Phorap gen.

|DM bezahlt. Seit 1974 sind es also meh-
2 geht nicht an, da die Information tiber und schlieglich Krankenkassen und Ver-

rere Milliarden DM, die nach Schonhéfers " Ni der Phar. Drauchern.21/2 Jahre nach Arbeitsbeginn
: ] den therapeutischen Nutzen der Phar-

{ir zweiIndikati biete erste Er-po ee anbi maka ausschiieBlich dem am Umsatz in- IeEEwendung fiir dringend verbesserungsbe- i ller iberlassen bleibt, ~~ 9eonisse vor.
;

durftige Bereiche der Gesundheitsversor-
teressierten Hersteller bt

sis cdi]Shas noRLngsNi, I,nur liber die Preise der Arz-Ck neimittel, sondern auch Gber ihre Qualitat
15 Auskunft eben. Aussagen (ber dieHerstellerunabhéngige Hoffnungsvoller Anfang wichtige Frageder atWirk- BaInformation Bereits im Oktober 1975 beschloB die samkeit gerieten allerdings zum Eiertanz.

: ie di i

a
deshalb, eine Transpa- Nurder im politischen Sprachbereich Kun-= Uberlogungen. lls Mn - vyeinzurichten Die Zu- dige wird hinter der Aussage ,,problema-roKon vm dare.S672 fordae sammensetang der Kommission lie nur tisch" das offenbar gemeinte ,unwirksam"

Bundesministerium fur Wirtschaft erstellte ~~gedampfte Erwartungen aufkommen. 13 vermuten.

16 DG 1/80
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Fir 4% des Arzneimittelmarktes hat die cherungs-Kostendampfungsgesetz (KV-  kénnen. Die Antwort ist — auch wenn man
Transparenzkommission rund zwei Jahre KG) beruhende Monosubstanzliste mit die traditionell enge Verbindung zwischen
gebraucht. Das ergibt rein rechnerisch, etwa40 nach ihrem kaum aussprechbaren  Pharmaindustrie und Arzteschaft einmal
da die Aufgabe in rund 50 Jahren gelést  chemischen Freinamen sortierten Einzel-  beiseite 1aBt — denkbar einfach.Transpa-
ware. Bis dahin dirfte die pharmazeuti- stoffen. Zugang zu den Listen derTranspa-  renzlisten kénnten die Arzte in eine Situa-p ugang

griibealinsche Industrie rund 70 Mrd. DM mit Prapa-  renzkommission hat deshalb gegenwirtig tion bringen, in der sie ihre Verordnungs-
raten verdient haben, deren therapeuti- nur der Arzt, der auch Bezieher des Bun-  entscheidungen der Uberpriifbarkeit aus-
scher Nutzen umstritten ist. So ,,gering*  desanzeigers ist. Hier werden diese Listen ~~ setzen. Die mit einer Milliarde Einzelver-
wére der Betrag allerdings nur, wenn die  nédmlich veréffentlicht. ordnungen haufigste arztliche ,,Behand-
Arzte ihre Verordnungen tatsachlich Zug Einen anderen Versuch auf privatrechtli- ey ie x

orepF ] sen ihre Hoffnung allein auf die verbes-
i! serte Information der Arzte setzen, wird
| diese prinzipielle Uberpriifbarkeit &rztlicher

| “| EinzelmaBnahmen den Widerstand der1 { i Standesorganisationen néhren. Eine dau-
| oh PECs erhafte Nichtbeachtung der Listen kénnte
| 8 P ——

A aus gesundheitspolitischen und aus Ko-3[! An
a

/7 7) m— stengriinden kaum langfristig hingenom-glSE J} ~ ¥ A ~ menwerden. Jetztstelltsich heraus, da in| nN —~ 7 “7 der jahrzehntelang ungehemmten Phar-=n Yh 7 ; +
[TH

/ mawerbung eine Macht oder besser gin
i 7 ia1 i ) ¥

; MachtmiBbrauch erwachsen ist, desseni zzz 210 Z i 7 i ll
y 7 man sich nun nicht mehr so leicht entledi-

fr he (ZAi 7 57 a / BE gen kann.
Sa

AA) (4 1 I=
/ 7 77) HIN n 9 pr 7 ¥ | vl |

a VA 72 (71 7 7 5) f

V 7] L / I /7) A |5
1. VA 18
|e eh. LT Uh TR -

il iy, 7aa

77 (A hi Ai a | Al Hy | I 7 W 4 am, ’
Weitere MaBnahmen erforder-

V kin )

A Wy > == Ml &
bsg) il 1 lich

bi i 2 = |<7;(>
i

SG SA
/ ry% mig 2 ah 7] —
; SaRani ieI Kia AT 3,

/ A ima [a A 1 Dauerhafte Abhilfe wird nur méglich sein,ESBey) or I77 — ll @ wemn zunéchst einmal die Arzneimittelge-
— Va [7inC1 A I setzgebung die Voraussetzungen dafiirJ | : 1) ] i) [i il I schafft, daB die zigtausend im Handel be-
i

: ll ~| ity am A [7 findlichen Préparate auf die sicher wirksa-J Wo TH WAKE ) 5/ // .

I 7 men und unbedenklichen reduziert wer-
A,

— b

a. U% } 7 den. Beispiele aus dem Ausland zeigen,/ yh A re ily { 7 Nay daB ein effizientes Zulassungsverfahren
Lf MY 2 fd } A die Zahl der Arzneimittel auf etwa 2000 bis.

2 , 3000 begrenzen kann und damit Transpa-= > 1) renz allein von der Quantitét her maglich
{

macht.Git ¥/
’

Ferner mite ein unabhangiges Institut fir
Arzneimittelinformationen die behandeln-
den Arzte und die Verbraucher mit neutra-

| len Informationen iiber den therapeuti-
a a

en
i iswiirdigkeit deri um Zug mit dem Erscheinen jeder neuen cher Basis, die ,WeiBe Liste" des Berliner Schen Nutzen und die Preiswiirdig}

Liste He Fiir dieseViofinang gibt es Arztes U. M. va An fe ey Pharmaka informieren. Die Kosten fir ein

| indessen wenig AnlaB. Standesorganisationen auf Bundesebene ~Solches Institut waren leichtaufzubringen.
| vollends unbeachtet. Inzwischen haben Die Hersteller geben zur Zeit jéhrlich weit

aonsetor Auf. Uber eine Milliarde DMfiir Werbung und In-
} y

LS f tion aus, 1% hiervon wiirde wahf-T: h d lage des 6000 Arzneimittel umfassenden ~formatiobes auzieheniumcie
Werkes aufgekauft und kostenlos — zum  Scheinlich geniigen, um das Institut groB-

sten d i 2igig zu finanzieren.i, I, 0CE I= sonoansn gig

ie r. -
5

fern sie sich nich volig iiber das Thema Arzte vertsilt. Mest gelangen solche Aktio-  SchlieBlich ware es erforderlich, der allein
ausschweigen —die Listen der Transpa- nen allerdings nur, wo nicht die Pharmain- am ~~ Umsatzinteresse _ausgerichteten
BaTn einstweilen nur imDot. dustrie in den Selbstverwaltungsgremien  Pharmawerbung wirksame Beschrénkun-
schen Arzteblatt als Abendlektiire empfoh- der Krankenkassen ihr Veto einlegen gen aufzuerlegen. Das mindeste ware hier
len. Fir die kassenarztiiche Versorgung konnte. die Genehmigungspflicht fiir jede Werbe-
sei ausschlieBlich die sogenannte Preis- Man fragt sich, warum die offiziellen &rztli-  maBnahme, so wie sie in Frankreich seit
vergleichsliste maBgebend. Hierbei han- chen Standesorganisationen der Transpa-  etwa einem Jahr mit einigem Erfolg prakti-
delt es sich um eine auf dem Krankenversi- renz so wenig Geschmack abgewinnen Zier wird.
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SET Pharma- und Geréteindustrie
_—

Mit dunklen diisteren Farben oder
kiinstlerischem Schwarz-WeiB wird un-

hm

sere Aufmerksamkeit geweckt. Die Her- Blumen von der Heimleitung.
Soler von Psychopharmaka haben bei
ihren mehrseitigen Anzeigenserien zum . 3

.ThemaDepression an Ne gespart. Bis zum Tode ihres Mannes war sie aufgeschlossen und unter-
Der Grund liegt auf der Hand: ,,Die De- : os

pression gehort heute zu den haufig- nehmungslustig. Dann gab sie ihre Wohnung aufund zog
sten psychischen Erkrankungen“. i i i 6 i i Ti

ed ter Sal Bledoo ins Altersheim. Ein paar Mobel und wenige Erinnerungsstiicke nahm

praktischen Arzt aufsucht, leidet an ei- sie mit. Seit damals krinkelt sie, klagt iiber mangelnden
ner seelischen Stérung.” Die Pharma-

: wl
i

firmen haben die Hilflosigkeit der Krzte Appetit, Schlaflosigkeit, Druck- und Schmerzgefiihle in der Brust-
erkannt und bieten ihre Lésung an: der

™

Griff zur Pille. und Magengegend. Ihr waches Interesse von friiher hat nach-

In den Bildern begegnen uns Alitagsmen- gelassen. Sie griibelt viel, fiihlt sich miide und schwunglos, oft
schen: der Schuljunge, der in seinen Lei-

. . 3 .stungen nachlét und zum Einzelgéinger auch schwindelig. Alles, was um sie herum geschieht,
wird; die Hausfrau, der plétzlich alles zu int © : hoiilf os . Pr .

viel wird; der ehrgeizige Eejeremann, der
scheint ihr gleichgiiltig. Zusammenkiinfte mit den iibrigen Heim-

von Versagenséngsten geplagt wird; die i i ist i o ;

alte Frau, die nach dem Tod sd Mannes, bewohnern meidet sie. Heute ist ihr Geburtstag. Sie verbringt
i abgeschoben im Altenheim, an nichts ihnallein. Nur der Heimleiter brachte ihr am Morgen die iiblichen
: | mehr Interesse zeigt.

Geb | | i

016 Pre, Hoschetials das Welk griier
eburtstagsblumen. Sie empfindet keine Freude und keine

! | Arzneimittelproduzent tut ein ibriges: sie Trauer. Oft aber Angst. Ein Fall fiir Dogmatil? Hier hilft ein Psycho-
8 gestaltet den Anzeigentext als Kurzvorle-

3 sung—da gibt es ,,psychogene Depressio- pharmakon, das seelisch-kérperliche Spannungen 16st, die depressive
nen” und Altersdepressionen, die Ursache

) Nelo . 5 lum: :3 wird in dem Ungleichgewicht der Trager- -Erlebnisreaktion iiberwinden hilft und die Vigilanz steigert.
stoffe ,,an den Schaltstellen des Nerven-

y . ’

systems" gesucht, und dem praktischen Ein Fall fiir Dogmatil.
Arzt werden Grundregeln der psychothe-
rapeutischen Fiihrung an die Hand gege-
ben. Was eben noch fiir die ,,larvierte De-
pression" galtwird zum Aligemeingut: ,,Die q®

modernen Antidepressiva ermdglichen es,
. |

Dogmatil.
den depressiven GrundprozeB gezielt zu Bei Depression und psychosomatischen Erkrankungen.
beeinflussen und damit die Ursache der LUMEN | a3bpAte ep,PRAT yop tshar Depression zu beseitigen.” iE ye

el wi .
z BLDas Ziel wird klar: dem Arzt, der bisher den eH

Grif zum Roasptiock as Schenosung| SECRETE RESuesReReb aE
i Riickzug des Kindes wird als ,,autistisches ~~aufwendige Anzeigenserien investieren,

Verhalten, das primar gepragtistdurch die wissen sie, daB es noch mehr Millionen zu

Anzeigen spiegeln soziale Ich-Versunkenheit und den Verlust der verdienen gibt. Dies gelingt am besten,

Wirklichkeit wieder Realitatsbézogenheit” diagnostiziert. Ein wenn das Einsatzgebiet desWirkstoffes
Fall fiir Dogmatil- oder ein anderes Psy- moglichst ungenau beschrieben wird.

Frauen sind wesentlich haufiger von De-  chopharmakon. Hoechst preist sein Antidepressivumbei
pressionen betroffen als Manner. So ist ,,depressiven Erkrankungenunterschied-
auch die Mehrzahl der Anzeigen Frauen Soziale Probleme werden licher Erscheinungsformen und Ursachen’

4 gewidmet und zwar solchen Frauen, die zi; medizinischen an. Dogmatil soll u. a. bei ,,abnormen Re-
i

immer fiir andere da waren, still und be- aktionen bei Erwachsenen und Kindern’
1

scheiden nur fiir das Gliick ihrer Familie Unsere Kritik richtet sich nicht gegen den helfen,sowie Antriebs- und Affektstorun-

lebten, deren Kinder aus dem Hause sind,  Einsatz von Psychopharmaka. Sie haben gen jeder Genese™.
deren Manner eine gesicherte Position ha- ihre Berechtigung. Doch wenn das Schul- | 41 iiriich versffentlichten Thesen zur

a ben.,Sie sollte zufrieden sein.” KeinWun-  versagen gleich zur Krankheit gestempelt iinelforschung  behauptete der
der, daB Frauenzeitschriften als erste em- wird, wenn sie dem Schuljungen den Weg y/o4 der Pharmazeutischen Industrie:
pért darauf reagierten, daB erneut mit der zum schulpsychologischen Dienst ver- Arzneimittel kosten Geld; sie helfen aber

rl Abhéngigkeit der Frau Geschéfte gemacht  sperren, wenn sie der Altenheiminsassin ach Geld sparen. Arzneimittel sind das
pherdeisolien. Se oe preiswerteste Instrument des ,,Medizinbe-

wenn nicht mehr der Versucl Di it

immssimeiy hein holienErziehungspro- werden muB, an der abhéngigen Situation ayon
bleme, der Leistungsdruck in der Schule ger Haysfrau etwas zu andern, da wird die schlelert den Bedarf an psychotherapeuti-nimmt zu — immer mehr Kinder versagen. i Psychopharmakons bid ,DerRatdorLefrerin:, Sie solfenmit Ihrem veroarurd eines  Peychop schen  Behandlungsméglichkeiten und

Se  fonchon fof dito
21m Drogenmibrauch.

~

verhindert de Verénderung krankma-

die Ame der Medikamentenhersteller. Der Doch wenn Pharmafirnen Millonen in chender sozialer Bedingungen.
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Eine klagliche Bilanz
a -binefile ig) pshisto pi iRcem tiaras »

Von Lottemi Doormann

y
;

Selbst in Europa gibt es noch unzahlige™ +

Lo al WN Kinder, die trotz Verbots von Kinderarbeit:
~ ‘3 A J \

i

von kleinauf ihre Tage mit SklavenarbeitEs
(7 ~ NY hitfo y fin

i

i

f

7
\ Die Situation der Kinder in der Bundesre-

- i hd W publik ist erschreckend. Laut Aussagen
«Ja = § des Bundesministeriums Jugend-Fami-

/ a
!

lie-Gesundheit werden pro Jahr 30000
gr | Ad Kinder miBhandelt und vernachléssigt. Die

pd || ; f | Dunkelziffer betrégt dabei etwa 90%. 600

ae JE (I. Kinder starben an den Folgen der MiB-

Wi: Vi 1a nN SN 2 8 handlungen.AlsUrsachewirddie,soziale
' ul | | 27 iA und wirtschattliche Lage der Familien” ge-

hd| inl (hal 4 J) io
h nannt.

bi ie i! i 4 . Trotz eines  positivenTrends" inderBe-
BEER ey Ey kampfung der Sauglingssterblichkeit liegt

— RA Ak i ] die Bundesrepublikim EG-Vergleich vor Ir-

:

land und Htalien an drittletzter Stelle.
Lottemi DoormannmitSéhnen. ar Sento Sgt
Donnerstag, 6. Dezember. Im 3.Pro- Am Ende des Jahres des Kindes schlieB- Ee 0 jo Ee
gramm des NDR eine Fernsehdiskussion lich zog der Président des Deutschen Ro- iq nd Jugendlichen. 1978gabes in

olloicht. i 3 fanz:
indern und Juger 15 9g:

zum Jahr des Kindes. Wer vielleicht, ins- ten Kreuzes eine furchtbare Bilanz: Noch joer Altersgruppe etwa 14 000 Selbst-
besondere von den Vertreternderetablier-  niemals seit dem Zweiten Weltkrieg seien mordversuche. Demgegeniiber gab es le-
ten Parteien, eine realistische Bestands- in einem einzigen Jahr so viele Kinder ums ich 157 Arzte fiir Kinder- und Jugend-
aufnahme und Kritik der Ereignisse des Lebengekommenwie ausgerechnet im peychiatrie und endlose Wartelisten in den

Jahres erwartet hatte, wurde bitter ent- Jahr desKindes.Die Kinder inVietnam, in &ffentlichen Erziehungsberatungsstellen.
tauscht: Die wesentlichen Ursachen der Kampuchea, im Libanon sind weiterhin
Kinderfeindlichkeit unserer Gesellschaft ~Opfer imperialistischer Gewaltpolitik ge- Die grausame Wahrheit iiber Kinder in vie-

und die Probleme, mit denen gerade Mit- worden. InSiidafrikazahltdasLebeneines len Teilen der Welt faBte Freda Brown,
ter konfrontiert werden, wurden in er-  Kindes nichts gegeniiber den Machtinter-  Prasidentin der internationalen Demokrati-

schreckender Weise ausgeklammert und essen einer kleinen rassistischen Herr-  schen Frauenféderation, bei der Weltkon-
verschleiert. Mit Schlagworten wie ,,per-  schaftsclique. In Lateinamerika lassen fa-  ferenz zum Jahr des Kindes in Moskau in
sonlicher Egoismus, Konsumdruck, Zeit-  schistische Regimes den fmeisten Kindern dem leidenschattlichen Appell zusammen,

mangel, Werteverlust und Emanzipation“ nicht einmal die Hoffnung auf ein men- sich folgende Zahlen einzupréagen: ,,Jahr-
lenkten die ,,Kinderspezialisten” griindlich ~~ schenwiirdiges Leben. 2 lich werden 400 Milliarden Dollar fiir die
von den miserabelen Lebensbedingungen Rustung vergeudet, jahrlich verhungernder Kinderund ihrer Eltern ab und oe In den Massenmedien wurde fast immer ;,Miliqnon Kinder” ! a

.

den Méglichkeiten, eben diese Bedingun- diepatriarchalische Familie mitherkémm- x

.
il

}

.

gen durch poliisches Handeln zu veran- licher Rollenteilung gegen &ffentliche Er- Freda Brown fiigte hinzu: ,,Macht diese

den ziehungseinrichtungen ausgespielt. Und  Zahlen zu einemAnsporn fiir die Mensch-
g die verlogene,,Herzfiir Kinder"-Aktionvon  heit, dem Wettriisten ein Ende zu setzen

Verbale Beteuerungen wie die in diesem Bild" lenkte griindlich von den berechtig- und unsere Zukunft, unsere Kinder zu ret-

Jahre versffentlichten ,Kinderprogram- ten Forderungen und Initiativen engagier- ten. Unser ganzes Wirken fiir ein besseres
me" der CDU und F.D.P. und derarmselige ter Eltern, Erzieher, Lehrer und fortschrittii- ~~ Leben der Kinder, fiir ein besseres Leben

Dritte Familienbericht der Bundesregie- cher Organisationen ab. aller ist ohne Frieden sinnlos.

rung belegen dies nachdriicklich. DaB die |

Regierung einer der reichsten Nationen
¥

pr

der Welt keinerlei Anstrengungen machte, yi
das von der nationalen Kommissionvorge- * 5
legte Programm zur Verbesserung der aikido NN \

Kindersituation in die Wirklichkeit umzu- oy .

Am

}

setzen, veranlaBte Prof. KurtNitsch, Praisi- N Ey ?

dent des Kinderschutzbundes, unter Pro- & o

test von seinem Amt als stellv. Vorsitzen- |

’ pi
der der Nationalen Kommission zuriickzu- /

Li
treten. Angesichts der Konzeptlosigkeitder “

E

Bundesregierung fiihlten sich Klerikal-kon- [0 #

\
servative Krafte im Verein mit den sog.

= { h-

4

| Christlich-Sozialen ermutigt, eine beispiel- Lt 3 F
lose Kampagne gegen den § 218, gegen Wr

=

die Berufstatigkeit und Emanzipation der
¥a - a

Frau und liberale Erziehungsvorstellungen a 1
2u starten. | § e Ek
20 DG 1/80



Von der Kinderklinik
agm

zum Familienkrankenhaus!
[]

Zur Situation von Kindern in bundesdeutschen
3Krankenh&usern

Von Ursula Moll

Trotz des oft zitierten klassenlosen Kran- ei

So

PU

ys

kenhauses gilt auch heute noch, da es
QO

Privatversicherten leichter féllt, Hospita- > es p i \ 5lismusschaden bei ihren Kinder zu ver- | ST
7 vl ANP IN —

3

hinder als sogenannten Kassenpatien- Fis |] i i =
handlungen. ten. Normalversichertsindaber liber 80% ate eR

:

1 i of ST fl A EY |

der Kinder. sii giro kB / Bud) ANNE UY /Die Aktion Kind im Krankenhaus hat in
| hit

“

| 99 oN ) = « —aX gl
/

Selbsthilfe Wege und Umwege entwickelt,
iE177 )

CEs C= {
umkassenversicherten Eltern zu helfen, ¢ Td 2

0 20 fee, ==> ay? 2
ihre kranken Kinder im Krankenhaus mag- 4 h" 9 Dre SP —TTH
lichst umfassend mitbetreuen zu kénnen. % Ls — eer

et If}

e—

Solche Fiirsorge bringt den Eltern aber i BE i! "F Ml =i
Ee Ne noch Cb ZesgiveBe- AN 22)

5
| i © Md ol y

genwis wellsWags 2u offshenKiini- Lo 4 (4 al J =/ | |
# | fa |.

ken, einen damit verbundenen groBen SK il | i

Zeitaufwand und lle hh
9 IY VV =o yh

S Boaon und vor allem hohere finan- J A[| I |
Zisllekosten. /,

z I v I dk

Unbestritten ist die Notwendigkeit der Auf- hi | Fra i rr Hy [ >

rechterhaltung des Eltern-Kind-Kontaktes 1/] Tal i be / A
/

wahrend eines Krankenhausaufenthaltes. v/ / 4 7 N
Diese Tatsache fiihrt jedoch nur schlep- \ Aiyo il

/
\\

pend zu den erforderlichen Konsequen- ) 7Tr,ar N

zen. /7 [|p= =| yl / \

a .Die Einschrénkung der Besuchszeiten fiir gen. Dies heiBt jedoch nicht, daB sie Be-  verschlossenen Tiiren oder sie trauen sich
Elternkranker Kinder sind ein Relikt aus such rund um die Uhr erlauben. Auch hier gar nicht erst, das Haus zu betreten, weil

dem vorigen Jahrhundert. Die Infektions- gibt es noch gravierende Einschrankun- das Schildchen an der Pforte nicht darauf

; goin, is on et gen. hinweise, daB sie fragen kénnen. Beson-
at durch die Fortschritte der Medizin an

Rn
.

- ; i i

Schrecken verloren. Es ist bewiesen wor- Die Ublichen Nachmittagsbesuche erlau- STSboven ann Sin asian

den, daB der Elternbesuch und auch die Den denEltern von Kleinen Kindern nicht,
d

standige Anwesenheit der Eltern am Kran- diese zu einer Mahlzeit des Tages selbst Die Mitaufnahme eines Elternteils ins
kenbett des Kindes nicht zu vermehrten 2 fittern. Sie bedeuten auch Harten fir ~ Krankenhaus ist mit Sicherheit die opti-
Sekundarinfektionen fiihrt. Dennoch hal-  Perufstatige Frauen und solche mit mehre- male Form zur Vermeidung von Tren-
ten die Krankenhauser an einer langst fen Kindern, die zum Beispiel wahrend der nungséngsten. Bedenkt man jedoch die
uberholten  Krankenhausordnung fest, Schulzeit der tbrigen Kinder leichterbesu- damit verbundenen Selbstkosten so wird
d. h. sie bestimmen durch die starren Be. chen kbnnten oder durch ihren Dienst oder diese MaBnahme zu einem Privileg einer
suchszeiten den Kontakt zwischen Mutter  Schichtdienst ganz vom Besuch ausge-  kleinen sozialen Schicht unserer Gesell-

| und Kind. Die Praxis der Erziehungsbera- schlossen sind. Die fir die kleinen Patien- ~~ schaft, fordert inkeinsterWeise die soziale
ter und Psychologen kennen die Folgen. ten schmerzhaften Eingriffe, bei denen sie Chancengleichheit im Krankenhaus. Die

Kontaktstorungen, Angsttraume, Bettnés- den elterlichen Beistand brauchen kénn- Kostenfiir eine Mitaufnahme schwankenin
sen etc. sind Symptome einer Kranken- ten, liegeninder Regel am Vormittag. Auch den bundesdeutschen Krankenh&usern

1

\austraumatisierung. Entscheidend fiir die arztlichen Visiten erfolgen zu dieser  zwischem0 und 220 DM.

Jas Auftreten von Verhaltensstorungen ist Zeit, dies fiihrt dazu, daB die Eltern von ei-
>

K

orimar das AusmaB der Trennung zwi- ner wichtigen Information (ber ihr Kind ES sieht so aus, als ob die Verbesserung

schen Mutter undKind. Je kleinerdas Kind, ~ ausgeschlossen werden. der Lage der Familien von Zuféllen und

desto stérker ist es von dem Trennungs- nicht von dafiir eingesetzten Gremein ab-

faktor betroffen. Die Diskrepanz zwischen offiziellen Aus- héngig ware. Wenn manbeobachtet,da
i

sagen der Kiiniken liber ihre Besuchsmog- der clevere Verwaltungsangehdrige einer

In den meisten Krankennéusem, vorwie- lichkeiten und den realen Praktiken ist be- Klinik durch Auslegen einer Verfligung er-

gend Fachkliniken und Aligemeinkranken- ~~ merkenswert. Arzte und Schwestem ge-  reichen kann, daB bei einem artzlichen
hauser mit Kinderstation:n und Belegbet- ben auf Befragungen immer wieder an, Gutachten ein Kleinkind kostenlos von sei-

ten, liegen die Besuchstermine in den groBziigige Besuchsregelungen inoffiziell ner Bezugsperson begleitetwerdenkann,
Nachmittagsstunden. Die Kinderkranken- zu praktizieren. Diese Zusagen erweisen eine andere Verwaltung einer Klinik noch

hauser haben in der Mehrzahl den Schritt sich jedoch meist als leere Versprechun- nicht einmal eine zutreffende Auskunft
2u offeneren Besuchszeiten bereits volizo- gen, denn Eltern stehen nach wie vor vor Uber die ganz normalen Besuchszeiten im

DG 1/80 a



Arbeits- und Lebensbedingungen z a
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Aus Kindersicht:
Trostloser ist die Atmosphire eines Krankenzimmers kaum zu beschreiben.

. Der gewaltige ,,Onkel Doktor" fl6Bt auch mehr Angst als Vertrauen ein!

eigenen Hause geben kann, so ahnt man, lung ist vor allem Kindern gegeniber nicht stellbar ist. Sie werden von Routinearbei-
von welchen Zufalligkeiten und Unwagbar-  vertretbar. Kurze Verweildauer muB eine ten (wie Wickeln, Fiittern etc.) durch die EI-
keiten in der Realitat das Schicksal der dringende Forderung an das Krankenhaus tern entlastet, haben dafiir neue wichtige
Kinder abhéngt. sein. padagogische Aufgaben iibernommen wie a

i ichti

Bei der Diskussion liber die Gestaltung ei- Die MiBsténde in unseren Krankenhgusern gsAdigeFlyRn os
nes kindgerechten Krankenhausaufent- haben somit ihre Wurzel in der am Patien- gang

; ©! Sopa

haltes darf nicht vergessen werden, daB ten vorbeizielenden Gesundheitspolitik
rats Ud sbi ceiSiisnizse tials

immer noch zuviele Kinder unnétig ins unserer Gesellschaft. Nur durch Wandel der Kinderklinik zum

Krankenhaus eingewiesen weden. Ein
. : :

Familienkrankenhaus kann eine hi
Grund sind diehaut fehlenden kinder- DI AusbidungSR,und edizinische Versorgung dorKinderor i

arztlichenNotdienste. Dem Ziel, Einwei- SofiaSr rl in siney aad Zielt werden. Reformen gehen leider nur im
sungen zu vermeiden oder dieAufent- and Tit hy Ba ieee Schneckentempo in unsere Krankenhau-

yea il bil hiSo] Kleinen Patienten in der Situation des
ser ein.

EE mar Krankseins vor. Kaum eine deutsche.
}

eo] Krankenschwester hat das Thema: ,,Psy- Kinderrechte — made
eraser fa derarZlen So” chische Situation des stationdr aufge- jn USA

Ss ray nommenen Kleinkindes" in der Ausbildung
pilKe ng kennengelent oder es gar im Priifungs- Als einen

, traurigen Beitrag zum Jahr des

Dt wor BE plan gefunden. Hierzu gehort z. B. Wissen  Kindes" wertet die Minchener
,Kommis-

a or ss {iber das seit Jahrzehnten im Ausland be- sion fiir VerstéBe der Psychiatrie gegen go
ea iypei : Kannte Drei-Phasen-Modell der kindlichen  Menschenrechte .V. eine amerikanische

t

genannte Reaktionen bei Trennung von der Mutter. Erfindung, die dem kindiichen
, Zappelphi-fdsSi ial (Protestphase, Phase derVerzweiflung lip Ruhe eintrichtern soll. Wie die Kom- i

iniAr sil glea und Depression und die Phase der Gleich- mission in einer Pressemitteilung berichtet,
uysad rspe » giiligkeit.) Darum kann es nicht verwun- _ biete eine Firma im US-Bundesstaat Ne-

ae ne dem. wenn immer noch Schwestern be-  braska einen,Aversionsschockstimula-

vorgesehenen Kinder ambulant versorgt sten Wissens und Gewissens Eltern auf- tor” an. Mit diesemGerat,sodasHandels-
worden. fordern, ihre Kinder im Krankenhaus nicht ~ blatt vom 20.12.79, kénnten Kinder mittels

i _
jn 2u besuchen. unhdrbarer, aber splirbarer Ultraschalltdne

Die Aufenthaltszeiten in den Krankenhu-
] !

buchstablich zuriickgepfiffen und mit
= ist bei vergleichbaren Erkrankungen  DaB das Rollenbild der neuen Familien-  elektrischen Schiégen bestraft werden",

zw. operativen Eingrifien recht unter-  schwester normal” werden kann, zeigen wenn sie sich nicht richtig verhielten. Es

schiedlich.DieUrsache hierfiir liegt u.a. die Beispiele der englischen Schwestern,  bleibe, so die Kommission, nur zuhoffen,
darin, daB die Gite und Effizienz eines denen seit liber 10 Jahren eine Kranken-  daBdas Unternehmen vergeblich versu-

Krankenhauses nach der Belegung der hauspflege von Kleinen Kinder ohne die che, einen bundesdeutschen Reprasen-
Betten beurteilt wird. Gerade diese Einstel- Mitbetreuung ihrer Eltern nicht mehr vor- tanten fiir diese Erfindung zu gewinnen.ve DG 1/80

a



aHistorisches

i’m iam

150 Jahre Kinderarbeitsschi ahre Kinderarbeitsschutzgesetz
}Spitestens seit u.a. Rudolf Virchows (1821—1 902) Untersuchungen ist bekannt, (,,Hambacher Fest“, , Bund der Gerech-

daB schiechte Arbeits- und Lebensbedingungen in direktem ursichlichen Zusam- ten" etc.) und die (,,Marz"-)Revolution von

menhang mit menschlichem Krankheitsgeschehen stehen. Dies gilt besonders fiir 1848 zunachst wenig zu dndern.
das Kindes- und Jugendalter: die Korperkrifte werden hier iiberwiegend zum ge-
regelten Wachstum gebraucht; insbesondere Muskulatur, Sketellsystem und Herz Erstam 1. Juni 1891 wurde im Rahmen der
sind noch weit weniger belastbar als beim Erwachsenen. Dabel besitzt der jugend-  2/S Beschwichtigungsinstrument”  ge-
liche Organismus sehr hohe Anpassungsfahigkeit, wodurch sich bei groBen Bela-  9eniiber der erstarkten Arbeiterbewegung
stungen zuniichst keine Folgen zeigen. Erst sehr viel spiter, wenn die Kompensa- Und als Zugestandnis an ihre Forderungen
tionsfahigkeit des Organismus gesunken ist, werden Schéden sichtbar, die dann eflassenen , Bismarkschen Sozialgesetz-

i
meistens nicht mehr zu beheben sind. gebung” das Alter der in Fabriken ,,be-

schaftigungsfahigen” Kinder von mittler-

Diesen Erkenntnissen haben internationale humanitére Organisationen in ihren Welle 12auf13 Jahre heraufgesetzt und

Forderungen Rechnung getragen: z.B. im BeschluB der 841. Vollversammlung der  9¢hs Beschattigung schulpfiichtiger Kinder
UNO im Nov. 1959, der ,Erklarung der Rechte absiKindes fforisn denn such ay oSon bind a lag
Grundsatz 9: ,,Das Kind wird erst nach Erreichen eines geeigneten Mindestalters  erhin erforderte der zunehmend kompli-
zur Arbeit zugelassen;.... Doch damit ist nur eine Etappe auf dem fiir die betroffe-  Zierter werdende Produktionsprozess we-

nen Kinder unglaublich leidvollen, immer noch nicht beendeten Weg zu humaner  "igstens minimal
, gebildete” Nachwuchs-

Kindheit skizzlert. ares
Auch das 1903 vom Reichtstag angenom-

. . 7

mene ,,Gesetz betreffend Kinderarbeit in

aLy de Soe ks pu gewerblichen Betrieben* unterlieB weiter-
n Rekruten-Nach- . ©

wuchs — ausgedriickt in einer Kabinettsor-
Fin) iv toressse SS urirjiaktischicie

der des Konigs vom 12. Mai 1828 — einstel- = he Aassehrung pierIipdezsniiutegasatage;
len, ehe man sich in Deutschland staatli-

A

3 | Pung 9.5she) Landaret, jenen Bereich,in
cherseits besinnt

,,des Ubelstandes, da 2R ~ i)goatsLo J5
n Fabrikunt i

x RS 3 RTI

ung chess yesimellrg 9)me? SaiHal EAN) Ra bis in die Zeit der Weimarer Republic und

nutzt werden..", wéhrend ,,die Fabrikge- — L
—if = Sclensiics nats

genden ihr Kontingent zum Ersatze der E=—, = = B Selbst die ,,November-Revolution” von

Armeenicht vollsténdigstellen kénnen...". =
p

1918 fiihrte zu keinen einschneidenden
10 Sywurde am 6.April 1839 -in

i
a Fo] i nl | J

Verdnderungen der Kinderschutzgesetz-
erst ol =also zum

,,Schutze" des ,Ka-
ol

»

EE ° 5 gebung. Allerdings sind Ende des 1. Welt-

feow wal] nyzur Be-
<

[<2
4 kriegs und Anfang der 20-er Jahre des 20.

Sh ng Beli ombeit in Preussen
7 Al 2 Jahrhunderts sehr wichtige Verbesserun-

u inis land tiberhaupt erlas- 5 « pe Fd gen durch die erstarkte Arbeiterbewegung
sen. de equa Uberdie Beschatti- Ie yz A i

ps auchhierzuinsofern durchgesetzt worden,
1 go er hiss oFabriken iGaSe Zon FS a als die Einfilhrung des 8-Stunden-Tages,

verbo (al lerdings eben nurin derFabrikin-
ty !

die Anerkennung der Gewerkschaften als

dustrie) die Nacht- und Sonntagsarbeit, zum Sammeln der Abfille verwendet; sie  berufene Vertretung derArbeiterschaft und

i
sowie die vonKindernunter 9 Jahren und krochen unter die Maschinen. In den hei- die Regelung der Arbeitsbedingungen
beschréankte die Arbeitszeit fiir Jugendli-  BestenSpinnsalenarbeiteten sie von 5Uhr durchTarifvertrage im Zuge der verscharf-

cheunter16Jahrenauf10 (!) Stunden tég-  morgens bis 7 Uhr abends. Wéhrend der ten Klassenauseinandersetzungen  er-

lich. nider Erwachsenen putzten sie die kampft werden konnten.

Damals war das Kind (neben Frauen) zur
R3ehinent,

Nach 1903 trat erst wieder ein umfassen-

billigsten Arbeitskraft der Untemehmer Beziiglich der Befolgung der Kinder- deres ,Gesetz liber Kinderarbeit und die

,aufgeriickt” — beschrankt einsetzbar, ~schutzgesetze spricht der Jahresbericht ArbeitszeitderJugendiichen am1. Januar
aber unter den Bedingungen sog. extensi- der Handelskammerdes Kreises Altenafiir 1939 in Kraft. Uberdieses Gesetz ist in sei-
ver Produktion wahrend des sich entwik- 1856/57 ganz offen und zugleich schein- ner praktischen Auswirkung nichts zu sa-

kelnden Manufaktur- und Fabrikkapitalis-  heilig von der ,.ebenso peinlichen als un- gen: Neun Monate spéter stirzte der deut-
mus in Deutschland ungemein profit-brin- ~~ vermeidlichen Gesetzesiibertretung”. sche Faschismus die Vélkerin den 2. Welt-

gend. Zitat aus ,Handwérterbuch der Daran vermochte auch die wahrend des krieg, der zum Massengrab wurde fiir Mil-

Staatswissenschaften”, Jena 1923:
, Die  sog. ,,Vormérz" sich in Deutschland ent- lionenKinder und Jugendiiche, die dem Al-

Kleinsten Kinder (4- bis 5jéhrige) wurden  wickelnde moderne Arbeiterbewegung ter nach dem Jugendschutzgesetz unter-
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Historisches 7reo _ eee

standen. Jugendschutz durch Krieg — so Lem em Ct,BEASTMASTER
des faschistischen Regimes! lo ls Li La Hil We fr My lil i

Thi i ten ed SLE
i AkET irsp= REAn der Lage der Kinder und Jugendlichen {i Ider il in ll fi hE lh ntl pil 2 I Nl RS: iMi it &(bis zu 16 Jahren)hat sich auch inder Bun- Lisl, alk iLjnbi LAS el: ok EH Se

desrepublik zunéchst wenig gegeniber mini erANNI JEL a Y
den Weimarer Jahren geandert, nde TH ReiSRA i aisi tzgesetz r AE Ey bh SA Ma SRE J - alm |faschistische Jugendschutzgesetz galt zur -2 BE 0

ci
? = 2Naevollsten Befriedigung der Unternehmer bis

3s ¢ ha Td WRIT Ll ae
1960/611: Wie das Organ ,,Der Arbeitge- Ze 4 CAN ad gi a

4 pa i: » oils fo Bi) al, pee Bs
ber" (Disseldor, Juli 1957, Nr. 13/14) A

i L Tit wets
schrieb, hatte sich das Gesefz ,durchaus 5eSaiSE LSC SE Ibewahrt". Wile i Ww ll TU i lik al i|i Sr ii EL IE AHR il i

Leet i HG i Hi fiom ile a)itil [RL 2 lsi iliNachdem die CDU-,Volksvertreter* der [ili i i Hl i Hl |Tele! i pl)I! will li ie
Untemehmer einen Regierungsentwurf {11 i il i | hi [EM iar fs ltl ie ik
jahrelang iiberhaupt hinausgezégert hat- 1 JH EI Rn nif tes ERfe FETpe BEER

ten, enthielt nun das neue
,Gesetz zum

Graphik iiber KinderarbeltunterT: hien 1844In der
,Leipziger lilustrierten Zeitung“

Schutze der arbeitenden Jugend" von 1° Seni ber Kin Ee a

1960/61 gegen die Forderungen der SPD,
\

des DGB und ihrer Jugendorganisationen
in der Mehrzahl der Paragraphen Aus-
nahme-Bestimmungen. So wurde weiter-

ahin in vielen
, familienwirtschaftiichen” Be- ~~ Zahl der arbeitenden Kinder bei (ber der aufgefiihrten Zahlen und Fakten deut-

reichen, insbesondere in der Landwirt- 300 000 liegt! In einer Untersuchung von lich, wie weit unser Land noch davon ent-
schaft Kinder-Arbeit ausdriicklich ,.gele- 1977 unter Hauptschiilern gaben 65 bis fernt ist, die UNO-Charta voll zu verwirkli-
gentlich” erlaubt, d.h. auch jetzt blieb die 80 % der Jungen und 45 bis 60 % der chen.
Uralt-Forderung eines generellen Verbots Madchen an, daB sie neben der Schule

od lite sich Prof. Kurt Nitsch, Présidentder Kinderarbeit unerfillt! jobben*, (siehe: ,,Das Parlament”, Nr. 32 Sat a und ohra
Soistes kein Wunder, wenn denjahrlichen br dE PoonSe hanog tender Vorsitzender der Nationalen Kom- a
Berichten der staatlichen Gewerbeauf- pr <a re erschreckende Mission zurVerbesserungderKindersitua-
sichtsamter erschreckende Beispiele und 7,10 hochrechnen miissen! Kinderarbeit on geirrt haben, als er aus Poss aoeZahlen von VerstiBen gegen selbst dieses ist bei uns also keinesfalls eine gesell- die Untatigkeit derpolite ih hydiunter dem Druck der Unternehmerver-  oopatyighg Randerscheinung, eine Ver- cen in/lunssier, bas da i oy edbéinde so unzureichend ausgefallene Ge- harmlosung ist véllig fehl am Platze. Umsetzungdeszum UNOJahr des Kindes
setz zu entnehmen waren: Nach Untersu-

| a

1979erarbeiteten Programms von seinem

chungen desDeutschen Jugendinstituts in Wenn die UNO-Charta inihrem 4. Grund- ~~ Amte zuriicktrat?!
Minchen 1965/66 gab es ,,s0 gut wie kei-  satz fordert: ,,Das Kind erfreut sich der ueimut Koon

nen Betrieb, in dem alle Bestimmungen  Wohltaten der sozialen Sicherheit. ES ist
gyonanianen und eine ausfhriichere Darstel-

eingehalten wurden”. berechtigt, in Gesundheit heranzuwach- jung der Geschichte der Kinderarbeitsschutzge-Nur hartnéckigste Forderungen und vielfal-
sen und zu reifen.....“, so wird angesichts ~~ setzgebung in Deutschland beim Verfasser.

tige Aktionen von Seiten der Gewerkschaf-
ten setzten schiieBlich in den siebziger

i i

-eyai a
schon bei Inkrafttreten muBten die Ge- Nr i 3 RT ;

*

werkschaften deutlich machen, da sie _... 0]Nl. tnd
oo 4 Xr oy Ken

ihre Forderungen auch in dem neuen NA E Ty
hhyy

(diesmal unter der SPD/FDP-Regierung ia... i}. NN ini LegalTr"
zustandgekommenenen; d.Vert,) Jugend- wg, Yo BN) wo . Thee Ad
arbeitsschutzgesetz von 1976 nicht voll Bt PA 2 ea ALEdurchsetzen" konnten. Ean Yok - heer 5Hw ww,
So sehen sich die Gewerkschaften und n1Ap Hr ‘ dbs E

¢ 4 t [/ ) ”
:

auch andere Organisationen, diesich die i
:

1 IN bi hol iEEE Ek 4.04 bel 5pinBEL gos in il iWaar 7 i Ht ial
|

nd Kinds ils 2h i lll | AER EH 13 1 Jmoski)ligngn, jin leiser, Zab orver {14 HE AO Held dR or
Bi 1 I EA Liha daa:

hy od LR eg HR TBRaufmerksam zu machen! Denn immerhin |gl i. eosdasieae Ades poly i 4 5, fo
x ” z “ § Then 8.270 Renan REECa Hye xdurfen seit 1976,seit der ,,Reform" der Ju-

 § 7
A o ANG a i i) i La

gendarbeitsschutzgesetzgebung Kinder AAT a = pt WE hl 11. iliber13 Jahren bis zu drei Stunden taglich swe B AW 5) Ce Ae URE on

(auch sonntags) in der Landwirtschaft be- (= Sr i Cr =F iHL TN Jul Su i,
schaftigt werden und bis zu zwei Stunden 3884 FB. FA id 1 ier il,
taglich beim u.a. Zeitungsaustragen und ‘= LE FEY + Hi J A { Crm TT I
fiir Handreichungen beim Sport. Nimmt Ey oda Al bl Hi
man die Dunkelziffer von verbotener Kin- =e |Wome wed 3

REG HEH
Lg 3 — Loo] 4 2 LLderarbeithinzu (geschétzt werden60 000), =e is ome hn SEseme <A

$0 muB angenommen werden, daB die Dieser Holzstich von 1858 zeigt Kinderarbeit in einer Papierfabrik
|
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AktuellesteeeePUGlIes
=

ufruf zum Gesundheitsta

i
Als ,bewubte Ergéinzung* zum gleichzeitig inWest-Berlin stattfindenden 83. Deut- VI. Situation der Psychiatrie

X

i schen ArztetagsehendieInitiatoren den Aufruf zum Gesundheitstag 1980, der vom
"

.(Situation der deutschen Psychiatrie sowie
wets 14.- 18. Mai in West-Berlin stattfinden soll. Damit schlieft diese Veranstaltung an

Ertahrungen aus Ital a Frankieai eine Reihe von Gegen- und Ergénzungsveranstaltungen zu den Arzietagen der 9 alien und Frankreich)
letzten Jahre an. Koordiniert durch den ,,Gesundheitsladen Berlin“, KantstraBe,i arbeiten seit einigen Monaten Gruppen in der Bundesrepublik und Westberlin an VII, Medizin und Nationalsoziallsmus
den Vorbereitungen. Bisher rufen u.a. folgende Gruppierungen und Organisatio-

0 ill

nen zum Gesundheitstag aut: Berliner Gesellschaft fiir soziale Psychiatrie-BGSP; Dazu ist eine Podiumsdiskussion geplant,
Pro Familia Berlin und Bremen; Medizinredaktion des ARGUMENT; Arbeitsge- TermanSry Aciemeinschaft kritische Medizin Wien und Innsbruck; Gesundheitsbereich der Alter- , , A ich,
nativen Liste Berlin; die Redaktionen von Dr. med. Mabuse, Forum fiir Medizinund ~~ Mausbach-Bromberger, Luc Jochimsen,
Gesundheitspolitik und DEMOKRATISCHES GESUNDHEITSWESEN. Auch der KH. Roth.
Marburger Bund Landesverband Berlin gehdrt mit zu den Aufrufern, was ihm schon
einen schweren Riiffel des DEUTSCHEN ARZTEBLATTES einbrachte, ohne daB  VIIl. Situation der Frau und das Ge-
das Vorhaben als solches geschildert wurde. sundheltswesen

(Schwangerschaftsabbruch; Klinik- oder
Hausgeburt; Methoden der Geburtenkon-

trolle und Verhiitung; Frauen undPhar-Das DEMOKRATISCHE GESUND- maindustrie; Erfahrungen von Pro Familia)
HEITSWESEN unterstiitzt diese Initiative,

ai
IX. Erfahrungen und Verantwortung

sem Jahr ein neues Programm verab- AN der Medizin in der Dritten Welt

schieden will — deutlich gemacht werden
Z od Xx Hier findet neben vielen Veranstaltungen

muB, daB eine breite Front von Beschiiftig- [A zu Problemen einzelner Lander auch eine
ten aller Berufe aus dem Gesundheitswe-

4

A © Podiumsdiskussion mit Vertretern der Ge-
sen sich diesen reaktionaren Vorsteliun- S&S y— QD sundheitsbehrden aus Nicaragua, Mo-
gen nicht linger unterordnen will, sondern © zambique und Kap Verdische Inseln stat.
die bewuBte Kooperation von Patienten Geplant sind ferner eine GroBveranstal-
und Sozialversicherten, Gewerkschaften . he . tung als Podiumsdiskussion sowie ein kul-
und Beschaftigten sucht. 2. gibt der Ge- | G3, Vo Rp Q&| turelles Programm.
sundheitstag die Méglichkeit zur Diskus- © LS 4 XX’sion fortschrittlicher Alternativen. Dabei 14-18.Mai_ S
kann es weniger darum gehen, den bereits 19°srivickaton” forsattichen_gawer HE

© schaftlichenund gesundheitspolitischen
; :aneues Rinzusufa- Beitrag von DG

gen.Vielmehrmusesdarumgehen, bishe- heitspoli- Unsere Zeitungwird auf dem Gesundheits-
fige Erfahrungen kritisch aufzuarbeiten, a Pe: speldivenderiGesunansitspoli

tag nicht nur mit einem Informationsstand
yy unterschiediiche=Ausgangspunkte und vertreten sein und eine stindige Diskus-

r" Perspekliven zu diskutieren, Um 2u Ge- (criti des gesundheitspolitischen Pro- sion mit Lesern und Mitarbeitern fuhren,
meinsamen Standpunkten und Aktionen  grammsdes Arztetages; gesellschaftspoli- sondern aucheigene Veranstaltungen bei-

LE 2u kommen. tische Relevanz der ,alternativen Medi-  steuern bzw. sich beteiligen, so an einer
Zin“; Selbsterfahrungsgruppen und Diskussion Uber den alternativ-medizini-

: Vorldufiges Programm: Bugsihiiniien aDugan a
Das bisher vorliegende Programm sieht Ny Siesliie simeinessn in Theorie

heitspolitik. AuBerdem haben wir geplant:i folgende Schwerpunkte vor: RR eine Diskussionsveranstaltung mit Vertre-
J a bestehenden Gesund- (Darstellung  verschiedener von der tem der Standespresse, eineVeranstal-.. Situation der bestehenden Gesun:

Schulmedizin vernachiéssigter Heilme- tung 2urKrzteschwemme sowie zur Situa-bhsiisversorgung thoden wie Akupunktur,Homeopattie, fin der Krankenpflegeausbidung und

tendampfungspolitik, &konomi-  Neuraltherapie) Krankenpflege.(ua. Kostendémpfungspolitik,
rSh

.A VANS ize Reiner SessereniGosunds
ze BR = Sh _— Gs Soi heitsversorgung Informationen zum GESUNDHEITSTAG
gung, Aus- und Weiterbildung im Gesund-

) 1980 kann man erhalten bei:heitswesen) (Gesundheitsvorsorgezentrum; Problem
a etioese= updil, Il. Die Ursachen von Krankheit und Sterben im Krankenhaus; Versorgung Al-  Medizinisches nfo

I Leid: kohol- und Drogenabhangiger; therapeuti- ~Kommunikationszentrum
Gd sche Gemeinschaft; Selbsthilfegruppen; GESUNDHEITSLADEN Berlin

(Gesundheit und soziale Umwelt, Umwelt- ~~ psychosoziale Arbeit in landlichen Raum; ~ KantstraBe 148
Ee i Berlin 12schutz, Kemnenergie, chemische Schad- Kind in Krankenhaus und Praxis; Gesund- 1000 erlin

Istoffe) heitszentren und Gemeinschaftspraxen). ~~ Tel.: 030/31 70 pi2
DG 1/80
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UmweltundGesunathet
Der Stoltzenberg-Skandal
Von Helga Schuchardt (F.D.P.-MdB) §

a
:

:

Dabei war der Betrieb des im 1. Weltkrieg berg befaBten Dienststellen vermutlich
von der Reichswehr als Kampfgasexperte auch darauf zuriickzufiihren, daB das Un-

4 x

geschéatzten Chemikers wahrlich kein un- ~~ ternehmen mitunter den Behérden wohl-

Vi / idl i AWN beschriebenes Blatt: Im Frihjahr 1929 gelittene Dienste leistete. Sei es bei derfi bid i muBten 10 Hamburger durch ausstrémen- ~~ Delaborierung von Kriegsstoffen, der Be-
t fk des Phosgengas ihr Leben lassen, weitere ~~ seitigung hochtoxischer Substanzen oder

x, I] 350 erkrankten; wahrend des zweiten der Lieferung von CN-Stamml6sung an die
P

rs
3 Weltkrieges — die damaligen Aktivititen HamburgerPolizei.Einzusétzlich lAhmend

|
der Unternehmung liegen noch immer im ~~ wirkender Verunsicherungsfaktor war si-

Ha Halbdunkel —bescheinigten die Behérden  cherlich die auch bislang nicht schlissig
N dem Inhaber seine Unzuverlassigkeit bei  aufgeklarte Geschaftsbeziehung zwischen

der Organisation und Fuhrung seines Be- der Bundeswehr und Stoltzenberg, durch

he triebes und lieBen ihn nur im Hinblick auf die Stoltzenberg selbst bald zum Geheim-
ho den kriegsnotwendigen Betriebszweck  nistrager avancierte. Gerade die Gesichts-

% gewdhren. Unmittelbar nach Kriegsende punkte miissen auch Berlicksichtigung fin-
AY "oo monierte das zustindige Gewerbeauf- den, wenn man die unbefriedigende Ant-

le yy sichtsamt die Zustande bei der mit der De- ~~ wort des damaligen Senats auf die Anfrage
BY py — laborierung von Kriegsmaterial beauftrag- der FDP-Biirgerschaftsfraktion aus dem

3 A ya) ten Firma: ,,Uberall treten aus zerfresse- Jahre 71 bewertet, die sich auf die in der
| -  - ey nen Féssern giftige Gase und Dampfe ins ~~ Zeitschrift ,,Konkret” verdffentlichten Ent-

¥
i AS Sl i Freie und verpesten die Umwelt ..." Indes,  hilllungen Uber Stoltzenberg bezogen.\ iE Sif / an diesem Geschéftsgebaren des Unter-  Hingewiesen sei auch auf den BeschluB

|

4 nehmens &nderte sich in den kommenden des damaligen Senats, dem Deputierten
.

Jahren nichts. Wie ein roter Faden zieht Jacobs (FDP) den Einblick in die Stoltzen-
Der Stoltzenberg-Skandal in Hamburg-Ei- icy, gig Nichterfiillung von behérdlichen  berg-Akte unter Hinweis auf § 139b der

an auch Uber Auflagen durch die Geschichte der Firma ~Gewerbeordnung zu untersagen.

naseUo Oe SoaroTsSAO] UD yg rtesrt zy

ee SEs Belin vie oo Tanme ra aa
ist, Sorge hinsichtlich der Wiederholbarkeit  7,ischen 1976 und 1979 deh sich die den Protest tragenden Organisationen a
derartiger Vorfélle in anderen Bereichen goa firagten der verschiedensten Dienst-  weitgehend ignoriert wurden. Symptoma-
der chemischen Industrie. Jedoch ist die Ee a aEa Eaten
Liste, die die Sonderkommission der Ham- oon: Amter und Bef 3 yShe aie: oI berg die Turklinke in die Hand, jedoch fol- ~ Giinther Wallraff, dem Projektbereich
burger Kriminalpolizei nach den Funden genlos. Diese Erkenntnisse, wie sie aus Kriegsforschung des VDS, den Hamburger
vom September letzten Jahres aufzustel- dom Ranels-Bericht und der Darstellung Jungdemokraten und anderen Verbénden
len hatte, nicht nur hinsichtlich ihres Um-  yo5 senats zum Sachverhalt Stoltzenberg  initilerte Pressekonferenz am 16. Juli 1970
fanges bemerlenswert, sondern ingbe- hervorgehen, wiegen um so schwerer, da oder die lapidare Antwort der Buirgerschaft
sondere wegen der Beschaffenheit der yor aohiishrige Oliver Ludwig nicht hétte  aufeine Petition von besorgten Anwohnern
aufgefundenen  Substanzen: Darunter  gerhen hrauchen, wenn die Warnungen des Stoltzenberggeléndes, die schiicht
Chemikalien, die in der Kriegswaffenliste gor pojizei schon aus dem Jahre 1968 als nicht abhilfefahig" beschieden wurde.
genannt werden — Lost, Tabun — und auf nicht ungehért verhallt waren. )

deren Produktion, auch schon in kleinsten An dieser Stelle muB aber auch Gelegen-
Mengen, die Bundesrepublik durch die Un- heit sein, die Frage aufzuwerfen, ob und

terzeichnung der Briisseler Vertrage vom apor wie konnte es zum
wie die Verwaltung in der Lage ist, die aus

23. Oktober 1954 verzichtet hat. Ihre Her- AE! unserer komplizierten, naturwissenschaft-
kunft bleibt auch bis heute ratselhaft. MiclelststisrGiftgasskandal lich-technischen Umwelt resultierenden a
Besorgnis erregt dariiberhinaus die Tatsa-

kommen
? Sa ZerHATARR Line orotioral

che, da Stoltzenberg scheinbar 56 Jahre Die vier von Dr. Rabels gekennzeichneten
i

unbeeintrachtigt von den Auflagen éffentii- ~~ Ursachenbereiche, Zersplitterung von Zu-  Erinnert sei hierbei nur an die Vielfalt der
cher Stellen auf seinem Werksgelinde an standigkeiten, Koordinations- und Kom- heute (ber 60000 bekannten (davon

der Schnackenburgsallee in unverantwort-  munikationsprobleme, Vertrauen auf das 3000 giftigen) chemischen Substanzen,
licher Weise mit Chemikalien hantieren Handeln anderer und fehlende Gesamt- zu denen jedes Jahr 200—300 neue hin-

| konnte, obwohl dem Verantwortlichen be-  schau, treffen sicherlich in hohem MaBe  zukommen oder die Risiken bei der Nut-
WwuBt sein mute, da in seinen Laborato- zu, reichen allein zur Erklarung aber nicht zung der Kemenergie. Auch hier solite
rien nicht nur Wunderkerzen produziert aus. So ist das mangelnde Durchgreifen  Stoltzenberg Warnung und Denkansto
wurden. der insgesamt 11 mit der Firma Stoltzen-  zugleich sein.

|
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— ein unzureichenderSchritt in die richtige Richtung
iVon Ullrich Ewers

 OOTIcNS Chamikllonfut sve_ssLobreeimmzste sorter or ue grr verins
Die Gefahren sind praktisch aligegenwar- ~~ Schédiingsbekampfungsmittel sowie ge- fahrungen erkannt. Beispiele hierfir sind

apb SeDe n py Loi gesonl ge erg aon

Arbeit : as ser on B22 Reus
in den Verk

es

rbeitsplatz und inder Hobbywerkstatt. liegt die Mehrzahlder neu in denVerkehr ste ung), Asbest und Dichlordimethyl-
Mensch und Umweltsind einer wachsen-  gebrachten ~Chemikalien gegenwartig ther, die Verminderung derintellektuellen
den Zahl von Chemikalien ausgesetzt. noch keiner gesetzlichen Regelung. Leistungsfahigkeit bei Blei-belasteten Kin-
Fachleute schiit daB weltweit d der die in Einzelfall denklich
warti +50 000Storinn 5 a hohe A voihe 2 orien om, So

, SEs = RnLo Fhe
. ur o Teitohieamss:

und in en oMo, en se! bg ATL

ren hundert Millionen Jahrestonnen inden Umweltwirksamkeit chemi- Die gefahriichen Eigenschaften bestimm-

Verkehr gebracht werden. Hinzu kommen scher Stoffe ter Chemikalien betreffen jedoch nicht nur

t jahrlich mehrere hundert neue Chemikali- den Menschen; sie kénnen auch gravie-
en: innerhalb der Européischen Gemein- Die geféhrlichen Eigenschaften. vieler rende Auswirkungen auf sehr komplexe
achaft wird 2. B. mit einer iahrichen Ver- Chemikalien und Stoffe wurden und wer- und ausgedehnte Okosysteme haben. Die

markiung vonetwa 3000 neuen Stoffenge- den héufig erst erkannt, nachdem sie be-  besondere Empfindiichkeit bestimmter

hnet: allein in der Bundesrepublik dirf-  TeitS in Verkehr gebracht und z. T. ber  Pflanzefi gggeniiber Fluor- und Schwefel-
ISCIOp allel In

of

D
in. Jahre verwendet wurden. Zu den Folgen,  dioxid-Immissionen ist seit langem be-aat Sst) die durch chemische Substanzen hervor- kant. Weiteres Beispiel: saure Nieder-

und 500 neue chemische Substanzensein,  9erufen werden kénnen, gehéren die Ent-  schidge, die durch Schwefeldioxid- und

] | | La

stehung von Krebserkrankungen, Veran- ~~ Stickoxid-Emissionen (shineeNur ein verschwindend kleiner Teil dieser ~ derungen des Erbgutes und die Entste- die bei Verbrennungsprozessen e e-
Chemikalien— so der Senatsausschu fir hung von MiBbildungen des Kindes wah- hen) entstehen, kénnen—insbesondere in

Umweltforschung der deutschen For- rend der Schwangerschaft. Von Bedeu- ~ Sudskandinavien  beobachtet = zu

schungsgemeinschatft in einer Denkschrift tung sind ferner neurophysiologische und schwerwiegenden Verénderungen von

uber die Umweltwirksamkeit chemischer zentralnervése Effekte, Storungen
.

der Wasser- und Waldgkosystemen fuhren. Zu
Stoffe — wird daraufhin gepriift, ob und  Blutbildung, Leber- und Nierenschéden erwahnen ist politic: oadie peggfs. welche schédlichen Wirkungen er in sowie die Anreicherung geféhriicher Stoffe rung der Ozonosphére dur he gase,
der Umwelt verursacht. Wahrend be- im Kérper oder in der Nahrungskette. Bei dieFluorchlorkohlenwasserstof fe enthal-
stimmte Produkte der chemischen Indu- vielen Stoffen wurden derartige Eigen- ten (Emissionen allein in der BRD 1975:

Se a
hs

_——



Umwelt und Gesundheit .

ll =

60700 t/Jahr.  Fluorchlorkohlenwasser-  — eine Ermittlung aller umweltrelevanten Die Ermittiung des umweltgefahrdenden
stoffe sind z. B. in Spraydosen enthalten). chemischen und physikalischen Eigen- Potentials von Chemikalien ist bisher nurin
Eine Schadigung des als

, Schutzfilter* schaften des Stoffes; Ansatzpunkten méglich, weil hierfiir so-

gegen kosmische Strahlung wirkenden  _ eine Prifung der akuten und subakuten Wohl Verfahren und Modelle als auch Krite-
Ozongiirtels wiirde u. a. einen Anstieg der Giftigkeit (Toxizitéit) an einer Tierart; rien und BewertungsmaBstébe fehlen. Ab4#
Hautkrebserkrankungen zur Folge haben.

 _ gine’ prifung auf Anhaltspunkte fiir gorshen io os Fallen, bei denen

‘krebserzeugende (= cancerogene) Dy 1 S591) ingen " oder
oder erbgutveréndernde (= mutagene) ne 2 De Sn gus Sess ;

Wirkungen (in der Regelhierdie Durch-
5 oo pn auftraten, gibt es ig

.
fiihrung eines oder mehrerer Kurzzeit- 987 YWirkung von Smile in

Gesetzliche Regelungen tests wie z. B. der Ames-Test); ArhAeeen
i . _

eine Priif Fi raerceNis ger starke Verdachtsmomente dafiir, daB
Eine gesetzliche Regelung des in Ver- eine Prifung auf reizende, dtzende nye Aligemeinbevolkerung durch Um-

i ikali i oder Allergie-auslésende Eigenschaf- 9 ghar
kehr-bringens neuer Chemikalien wird be- en

weltschadstoffe Gesundheitsschaden her-

reitsseit Jahren gefordert. Kerngedanke ist >
r X

vorgerufen werden. Dies schlieBt jedoch
dabei, neue Chemikalien bereits vor ihrer = eine Prifung auf umweltgeféhrdende nicht aus, daB derartige Schéden vorkom-
Vermarktung und damit weitreichenden Wirkungen (Okotoxikologische Tests). men; ihre Entdeckung und die Erkennung

ndun if ihr its- 0] I RE. i a istjeVerwendul g auf ihre Gesundheits und Ubersteigt die in den Mitgliedsstaaten der urséchlicher Zusammenhange Ist jedoch
Umweltvertraglichkeit zu priifen. Da viele EG in den Verkehr gebrachte Menge 100t nur auBerordentlich schwer méglich, vor

Chemikalien sich in praktisch allen Berei-
pro Jahr, so miissen vom Anmelder'zu- allem dann, wennsich die hervorgerufenen

chen der Umwelt verbreiten, werden ge- séitzliche Unterlagen vorgelegt werden. Schéden nicht durch ein typisches, unver-

setzliche Regelungen fiir erforderlich ge- Diese umfassenu. a. die Prifung desStof- wechselbares Beschwerdebild  &duBern
halten, die alle Umweltbereiche umfassen oad Bc © Toxizitat (d. h. Pri oder in starker Haufung auftreten.
(Boden, Wasser, Luft, einschlieBlich der ¢ “ ! 5 AT

. . n
un i

Tier- und Pflanzenwelt), die bereits bei der oe ed SeEi Zeftraum, ca. Insbesondere bei den Krebserkrankungen
Herstellung oder dem Inverkehrbringen onate), Beeintréchtigung der Frucht- wird ein Zusammenhangmit der Belastung
dof CrerralispiaTmeizani Voroider fir Li fruchtschadigende(= teratogene) durch chemische Substanzen als sehr

2 igerity
iirkungen u. a. m.

i ,

derartige Regelungen gibt es bereits in ei-
gen u. 2. I, wahrscheinlich angesehen. Viele Wissen-

ner Reihe von Lander. 1976 trat in den  Ubersteigt die in den Mitgliedsstaaten der Sonal ocho hota 0a nous Jel iil
= i! T

i

USA das sog.,TOSCA" (= toxic substan- EG in den Verkehr gebrachte Menge des Gestens 60%, viellsicht sogar 90% aller

ces control act) in Kraft. Umweltchemika- ~~Stoffes 1000 tpro Jahr, so miissen dariiber  Krebsfélle urséchlichaufdurch die Umwelt
liengesetze gibt es inzwischen auch in Ja- hinausweitergehendePriffungsunterlagen bedingte Faktoren zurlickgehen; diese
pan, Kanada, Schweden, Norwegen, (u.a. Priifung auf chronische Toxizitét, sind gberwiegend Chemikalien. Von fast

Frankreich sowie in der Schweiz. verhaltensstérende Eigenschaften, toxiko- 1000 chemischen Verbindungen ist be-

 Kinetische Eigenschaften u. a.m.) vorge- kannt, daB sie bei Menschen und Tieren
Nach langem Kompetenzgerangel Zwi-

egt werden eine Tumorbildung bewirken kénnen; die—
schen denbeteiligten Ministerien und an-

2

vorerst noch unbekannte — konkrete Zahl

haltendem, heftigem Widerstand der che-
Lr

solcher Stoffe diirfte ein Vielfaches davon
mischen Industrie liegt nun auch ein Ge-  Schwierigkeiten der Risiko- ~~ betragen. Wahrscheinlich ist, da bisher

; e reinli

3

setzentwurf der Bundesregierung ,,zum q niemand das tatséchliche Gefahrenpo-
| s aT 8

eurteilung
y fl

2) Pechutz vor gefahrlichen Stoffen’ s kurz
i i tentialauch nur annéherndtibersieht— und

Chemikaliengesetz genannt, vor. Ziel des Auf die besonderen Schwierigkeiten bei daB dieses vermutiich sehr viel gréBer ist
Gesetzes ist es, Mensch und Umwelt bes- der Beurteilung und Bewertung der Um- als bisher angenommen wurde.
ser als bisher vor den Wirkungen geféhrli-  weltwirksamkeit von Chemikalien, sog.
cher Stoffe zu schiitzen. Hierzu sollen alle Umweltchemikalien, hat der Senatsaus-
Stoffe, die erstmals in den Verkehr ge-  schuBfir Umweltforschung der DFG in der
bracht werden (neue Stoffe), grundsatzlich bereits erwéhnten Denkschrift eindringlich iar

Es ;

Vorher nach festgelegten Kriterien auf ge- _ hingawiesen: ae-Gesetzentwurf
2 3 5 ha

my erfahrliche Eigenschatten geprift und bei ei-  — Umweltchemikalien treten zumeist in
ler Bundesregierung

ner staatlichen Behdrde angemeldet wer- niedrigen Konzentrationen auf; erfah-  Seit seiner Vorlage am 17. 8. 1979 ist der
or tie. io tories im Varkehr Konzentrat

8.1

6le s
Boreils

Vv rungsgeméB wirft die Erfassung von  Gesetzentwurf der Bundesregierung wie
sind, sollen generell nicht tberpriift wer- Wirkungen im untersten Bereich der L

i)
¢

den, kénnen jedoch durch Rechtsverord- funge
gz

ere

auch schon sein ,Vorgénger', der Refe-
3 J

d

Dosis-Wirkungs-Beziehung héufig be-  rentenentwurf vom 9. 2. 1979 sowohl von
nung der Regelung fir neue Stoffe unter- sondere Probleme auf. wissenschaftlicher Seite als auch von Sei-

btRe Thvsda-
 _ ymweltchemikalienwirkenin derRegel ten der Gewerkschaften und der Umwelt-

r vorliegen, da von dem Stoff ,,eineer- 7 itré en i

i

DoAaa bony iberlange pet aufgroBe Popula- schutzorganisationen einer z. T. scharfen
A ie rt tiongn undUkosysteme ein. Sie bogeg-  Kritik unterzogen worden. Dis chemische

a
nen dem Menschen im allgemeinen Industrie hatte von Anfang an massiv ver-

geht’.
A SSN Ele

OPI om ohne dessen Zustimmung und oft ohne sucht, das Gesetzgebungsunternehmen 1

Stoffe ihrer Gefahrlichl-eit entsprechend i a i "

verpackt und gekennzeichnet werden. Die
seine Kenntnis, im Gegensatz etwa zu zu torpedieren und mit sehr hoch ange-

Pac 9g . Arzneimitteln oder Lebensmittelzusatz-  setzten Mengenschwellen das vorgese-
staatlichen Behérd den durch d 106 9

Se ie Z 2per = 2 las sotto, hene Frihwarnsystem zu unterlaufen.
setz erméchtigt, y

x a y50 SSS Fe
EroBeifere Schwierigkeit betrift Eine Prifung der bereits vermarkteten

bestimmter gefahrlicher Stofe oder Zube-
eBion io Tatsaohe, ga viele Um-  Stoffe wurde ganziich abgelehnt

reitungen zu beschrénken oder zu verbie- Cie lich die Tatsache,
en

.

ten, soweit es zum Schutz des Menschen wel tchemikalienvielféltigen iotischen pig Kritik des Sachverstandigenrats fir
und der Unmet erforderich ist und abotischen Verdnderungsprozes-  (jmwelfragen 128t sich wie folgt zusam-

|
sen unterliegen und damit nicht nur in one con

| Die im Gesetzentwurt vorgesehens Pri her urspringlhen Form, sondern
E

fung neuerStoffefolgt einer 3-Stufenrege- auch in Form von Umwandlungs- und 1. Es wird ein Zulassungsverfahren fiir
lan ps Ve ? s 3

ung. Grundsétzlich alle neuen Stoffe mils Abbauprodukten an Mikroorganismen, bestimmte  Stoffklassen, bei denen

a sog. Grundpriifung unterzogen Pflanzen, Tiere sowie an den Menschen schédliche Einzelsubstanzen beson-
werden. Diese umfaft: gelangen kénnen. ders héufig auftreten, gefordert. Der

|
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Rede von pont dasShave gasiet suichs Eng oer ke; ist die Bekdmpfung gesundheitiicher Risiken
ten Bereichen der Arbeitswelt steht noch immerinkras- fristig betrachtet, di

Heinz Oskar Vetter som Widtsprach 2am Menschentle unserer Verfas: Komen a demplan aa

Vi itzend Sng Eine an den Interessen der Arbeitneh: erte citnehmer orientiorsitzender Neue Technologien mit neuen Gefahren und die sei-  Avbeiteschzpoltk hat auch eine herausragendsbe.
des DGB gende Tendenz zuroptimalen Ausschopfung mensch- ~~ schftigungspolitische Funktion

et fiihren zu neuen gesundheitlichen Krankheits- und Unfallrisiken lassen sich oft nur durch

Vollstandiger Wortlaut ey
Viele gesundhlichoPisiken werdenbishor Uberaupl bam wird die Arbeit auf mehr Arbeftnehmer verteit

eT: Ich nenne als Beispiel die Bildschirmarbeit und den
ih toe

Umgang mit gefahrlichen Arbeitsstotfen.
Die Zahl der Nacht- und Schichtarbeiter ist stark ange- Die européische Regionalkonferenz der Internationa-

stiegen i Arbatsorganisaon het ih vor igen Woshen

Slo sind satan gesunchatichen Belastungen ausge- {gi (TCTIESO80SESIOS BF 0

2 _

zeit bei besonderen ge-SSE; Gif{ Sica 1st said) spéter bamerteas maa sundheitiichen Belastungen ausgesproch
3

chen. 9 gesprochen.

Weiterhin alarmiert uns, da die Zahl der chronischen ~~ Zunehmende Bedeutung kommt der Arbeitsschutzin-

Erkrankungen zunimmt, wobei zunehmendjiingere Al- ~~ dustrie zu. Ihr Markt befindet sich teilweise noch im

tersklassen betroffen werden. Entwicklungsstadium.

SchiieBlich nimmt der Anteil vorzsitiger Beruts- und
v0 Produktionspaletie mu den wachsenden Er-

Enwerbsunfahigkeit zu. Bei den Arbeitern macht dieser ong Ll 28Rensshangepm ATRinS,

Meine Damen,
driiletiiets dieFiZifis det Rentsnncuzuggngs sus . rl

’

\
meine Herren! So ist es eine geschichtiiche Herausforderung an un-

So eolich mbehte ich auch die Arbetsplatze nennen,
die beim Staat, s

Libs Kolegimen, lobe kolegert sore Goselschat, dese Probleme einer daverhaften Go prt oo vot haversicherurgetragen. in

er Schutz von Leben und Gesundheit derArbeitneh- ~~ Losung zuzufiihren. 3

mer in unserer Arbeltswelt ist eine der GroBen SOZialen
[a nt als is

Vii milsssh iol sein iB, Arbetschiizin Unsgrs]

Aufgaben unserer Zeft
: iw ga :

ei oswl ba gyfoley Ziel be-  gesellschaftspolitischen Skala einen fiihrenden Stel-

oh om ashir6 Gelogenhelt dankbar, auf dio. CMe! werden, das von den anderen betrisbichen  lenwert inzurgumen

und geselischattlichen Entscheidungsprozessen ge-
sem Kongref zu aktuellen Fragen des Arbeitsschutzes

00Fi
Stellung nehmen zu knnen. Die Erfahrungen zeigen, daB technologische Fehlent-
Arbeitsschutz ist fiir mich sehr viel mehr als die einge- Denn die Erfahrung zeigt — leider ~ daB auch die Ge- ~~ wicklungen kaum zu korrigieren sind

engte Reparatur-Tatigkeit von Sicherheitsfachkraften. ~~ sundheit am Arbeitsplatz von betrieblichen und gesell- Das erschwert die wirksame Bekdmpfung von krank-

— Unfille und gesuncheitiche Risiken fir die Arbeit-
schattichen Interessengegensatzen betroffen wird. Tne Faktoren und Unfaligefahren in der Ar-

i ehmer sche Konstruk Gesundheit ch s
Lesh

ese)

ron4 re a mal Nur durch den Aufbau eines umfassenden Frihwarn-

~Rationalisierung ohne Untersuchungenberdie Be- rung, den berufiichen Entfaltungsméglichkeiten und 55ems uber die Risikendertechnologischen Entwick-

lastungen des Menschen ist unverantwortich! der Verdienstsicherung. Arbeitsschutz darf nicht den 9 kénnen diese Probleme in Zukunft geldst werden

~ Der kitische Punkt der Leistungsfaigkeit der Ar-  konjunkiurellen Schwankungen Unterworfen werden.
ees cea raceng der Technologie mufdor Hurva-

beitnehmer ist erreicht und in manchen Bereichen
nitit verpflichtet und vorausschauend gestaltet wer-

Gberschritten, Es wird manchmal behauptet, daB die veranderten den,
:

B

wirtschattlichen Rahmenbedingungen fir die Humani- An diesem ProzeB missen die Gewerkschaften gleich-
Jedes weitere Drehen an der Leistungsschraube ist 9

po sierung des Arbeitslebens keinen Spielraum lieBen.  gewichtig beteiligt werden.
Ub Ie

~ Auf dem Weg zur menschengerechten Arbeitsge- en J den gleichen Leuten, die in Zeiten der
pq pnyiingigung von Bundesarbeitsminister Herbert

staltung sind beachtiiche Fortschritte erzielt Dochkonunktur gegen den Arbeitsschulz als I2s1i9  Efvenberg, ein Arbeitsschutzgesetz vorzulegen. be-

— Das Forschungs- und Aktionsprogramm,Humani- ~~ Ce1inderung des Wachstums zu Felde zogen. trachten wir als eine Chance

sierung des Arbeitslebens" hat dazu beigetragen. Dazuist festzustellen: Gerade die Sozial-,Arbeits-und ~~ So kann die Reformpolitik im Arbeitsschutz auf dem

Wir haben dieses Programm begrit, weil dort erst. 10chnologiepolik it dem sozialen Rechtsstaat ver- Bodender gewonnenen und abgekirten Erfahrungen

mals in groBerem Umfang und in umfassender Be- Pet ionigeseat vesion

trachtung Arbeisoecingungen zu sinem Gogenstand Das hat Konsequenzan, wil man die Rentabiitat von Moin orede Gerd MutrRatberetsbeimJoin Are

sine ry 3gemasit eee. id FIR Sone ar hd esctiagEoat as
wendenuns deshalb entschieden gegen alle Versuche, ~~ Hierzu gehdren auch die Kosten, die vom Unterneh- Bei diesem Arbeitsschutzgesetz missen folgende

dieses Programm insgesamtinFragezustellen, einzu- men (ber Krankheit, Erwerbsminderung, Frihinvalidi-  Aspekle berlcksichtigt werden

schrénken oder in seiner Weiterentwicklung zu behin-  tatund Arbeitslosigkeit auf die Allgemeinheitabgewalzt ~~ — Weitere inhaltiiche Fortschritte beidermenschenge-

der. werden, rechten Arbeitsgestaltung;
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ok ante et
— die Einbeziehung aller Arbeitnehmer in das Gesetz, Ich darf noch einen weiteren Zusammenhang deutlich 3. die Instrumente ausgebaut ‘werden, um chronische

auch derjenigen des Gffentichen Dienstes und der machen: Erkrankungsprozesse und Krebsgefahren besser aut-Salil En ApeischutzgestzsolfozurweerenDeroliats _ suspiron.
~ die Uberpriifung des Organisationssystems im Ar- ~~ sierung unseres Arbeitsschutzsystems beitragen. Jeder neue Stoff ist zunachst auch ein Problem des Ar-
rd Dhl dmosoes

|

Solin
— die Authebung der rechiichen Zerspilterung und Die bisherige Umsetzung dieses Gesetzes hat gezeigl,  Deshalb solte die Diskussion darilber,wodieratoryme ss enaaa|ossste aruinser is ary ashen 37H

foi dente Hor an die Verdfichtung oer Entpfichtung Punsesens:wil 2 a WH
Atbeitnehmer (und auch Arbeitgeber) missen eine ei uyiioer Keztg oder Gberbetrioblicher ar eeuBriicke schlagen konnen von der aligemeinen Arbeits- ou tC CFTEES

"

%

schutzvorschrift zu den konkreten Bedingungen der Die Arbeitsmedizin (nach dem Arbeitssicherheitsge- Ich méchte noch ein anderes drangendes Problem.
Arbeit selbst. sotz) ist 2u einam groBen Teil in den Sog wifschaftl.  nenen:

L
Dazu gehdren mehr Erkenntisse, als ausschiieBlichin oyon wertbewerbs geraten.

Die Arbeitnehmer tragen auch als erste das Risiko ff
den Bliroraumen von Juristen erzeugt werden. Gb Jab os. sich eréren. dap die berufsgenossen-  Storal.

i

Wir haben begrenzte Erfolge in der Unfaliverhiitung  schaftichen arbeitsmedizinischen Zentren der Steuer-  Deshalb haben wir auch kein Verstandnis dafii, da

und bei der Bekémpfung einzelner Berufskrankheiten  pfiicht unterworfen werden solien. die Bundesregierung bei der geplanten Stérfallverord-
zu verzeichnen. Und dies, obewohl sie Einrichtungen der paritatischen ung weder eine Unterrichtungdes Betriebsrates liber

‘Wirdiirfen uns abernichtdariiber hinwegtéuschen, dag Selbstverwaltung in der gesetziichen Unfallversiche- BonArt,TinRiessRetruns dor goBo Durchbruch Im Atbstsschuiznoch nicht. ngsind.Lenbetigen wil
gelungen ist. Wir haben undesfinanzminister

,dab da-
p

)

.

Denn die offzellen Statistiken ilber anerkannto Be- mitdieBemiinungen gefahrdtwirden, eine unabhan- rir
rufskrankheiten spiegeln die gesundheitichen Schédi-  gge arbeitsmedizinische Versorgung aufzubauen.

FERRONC TE 988 BEC SUATRAREEBR ATCO
qungen in der Arbeltswelt nur bruchstickhaft wider. Arbeilsmadizin beri ureigene Intoressen der Arbeit: CETTERENITE BE SOLE
Fragen wir nach den Grilnden, so stoBen wir auf das nehmer. .

ee ung, namiich den grit:
geltende Recht iiber die Berufskrankheiten. Inte wichtigste Aufgabe st es, zur menschengerechten

7882 52SOME IER, TO TO Be
Es ist Ausdruck eines einengenden, versicherungs- ~~ Arbeitsgestaltung beizutragen. A
rechtichen Entschadigungsdenkens. Ein umfassendes Mitbestimmungsrecht in den Fragen [ud

Seine reaiive Sicht sch Impuise zur Vorsorge ein. er Vertragsgestaltung mu sich vor allem auf die Ta. MaBnahmen allen mrelcrtwerden,
Verschrtt wird die Problematik noch dadurch, daB  tigkeft von Arbeitsmedizinem und Sicherheitsfachkraf- ES geht nicht nur umdas Verhalinis zwischen Behor-

selbst bei vielen anerkannten Berufskrankheiten eine ten im Betrieb beziehen.
roma

extrem hohe Dunkelziffer gegeben ist. Mir schelit 65 RoWBIig, Sinan WaEIERKITECIEN. br beac
Ein Beispiel dafiir sind Krebserkrankungen durch As-  Punkt anzusprechen:

Fl
‘Der DAB und seine Gewerkschaler sind sich ihrer ek

beststaub. Ich meine eine sinnvollere Arbeitsteilungund eine bes-  genen Verantwortung im Arbeitsschutz bewust.
Dariiber sind wir mit firchterlicher Wucht besondsrs in sere Kooperation von Staat, Selbstverwaltung der ge- Sie betrachten die Verhiitung von arbeitsbedingten Er-
diesem Jahr informiert worden. satzlichen Unfallversicherung und Normung. Krankungen und Arbeitsunfalien als ein wichtiges Ziel
Auch fiir die Bundesrepublik ist mit einem verheeren- Was der Staat im Arbeitsschutz tut, muB noch stirker ihrer Politik.
don Mad asbestbedingter und sonstigor arbeitsbeding mit der wirkichen Arbeitswelt verzahnt werden.

rl a
ter Krebserkrankungen zu rechnen. Auch dies ware ein demokratisierendes Element.

nehmiich, isie durch gewerkschattiche Solidartat
Das Beruiskrankheisrecht besohrénkt sich aber nur Gegenwart haben wir ja ein beratendes Kuratorium C200I

uf die Verhiitung eines geringen Tells aller arbeitsbe- der Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und Unfallfor- 3

rr

ieg . ae ngeniTsiiselien 3 [ity payzeigen ad neste Disherigen GEL od
Damit entspricht es nicht den Madstében einer fort- An seine Stelle sollte ein Entscheidungsgremium tre DOKedeh TETBGEESE| en
sohritichon Scziapolt. ton, das o zu one Dritl mit Vertrtor des Staates,

71"21 toner =u 7 ngs
Ale arbeitsbedingten Erkrankungenmilssenindas Sy-

der Gewerkschaften und der Arbeitgeber besatzt ist. :

stem von Sta und Rehabilitation einbezogon Um eine bessere Verbindung zur betrieblichen Wirk- lehhatteesschon‘erwahnt:anton lichkeit herzustellen, milssen bei allen Gewerbeauf- Viel kann im regionalen Bereich, vor Ort geschehen.
Hierzu gehren vor allem gesundhitiche Verschleig- _ Sichtsamter parititisch besetzte Bertoerrichttwer Deshalb hat der Bundeskongref des DGB beschlos-
prozesse, wenn mehrfache Belastungen zusammen- den. sen, daB bei allen DGB-Kreisen Arbeitskreise fir Ar-

wirken. Dies wiirde auch die regionalen Aktivitéiten im Arbeits- ~~ bitsschutz zu errichten sind.

iB Y schutz férdem. Die Geféhrdung der Gesundheit durch Arbeitsstoffe,Viele Mechanist fiihren langfristig und oftim Ver-
" . 5Erm. 110 7 1 V3 car te ds Worst ern Aer aro ts

Diese Zusammenhénge missen endich aufgehellt
schen Gesundheitsrisiken in der AeLod2 auch ein Problem der internationalen Sozialpolitik.

werden. arl Rhema’ tl viowsisanion iris henVp ies:Ein Beispiel hisrfr sind die arbeitsbedingten Krebsor-
pti TL MEL LoL angesprochen, den go sen varorator isis 12g

krankungen. oy hinweg verbreitet.
n

Ursache und Wirkung werden oft ost vio Jahre nach
ace 1°" DOB immer wieder versuch, deutch zuma: Der Deutsche Gewerkschaftsbund urterstitzt deswo-

derschadigenden Einwirkung amArbitsplatzerkenn-~~ °°"
y

gen entschieden den von der Internationalen Arbei-
— némiich die Verknpfung zwischen Arbeitsschutz  tsorganisation eingeschiagenen Weg zur Verbesse- -Oar.

tsbod

Das Recht der Berufskrankheiten mus reformiert wer-
Und Umweltschutz. rung der Arbetsbedingungen und der Arbeitsumwett.

ry Diese einheitliche Sicht der Problematik begriifen wir Das Chemikaliengesetz ist ein Beispie! dati, daB zu-

ist notwendig, ein System zur Erfassung von krank-
im Entwurf eines Chemikaliengesetzes. nehmend Impulse zum Arbeitsschutz von der Europé-

Bo Cras On rank” Esist fr uns aber nicht akzsptabel, da de Sfeniche  ischen Gemeinschatt ausgehen.

Dis in den Betreben gesammetten E: ive oi Diskussion um das Chemikaliengesetz einseitigander Das Programm dieses Kongresses zeigt iibrigens die

|
rkenn! " Bedrohung der allgemeinen Umwelt ansetzt und die steigende Bedeutung der EG im Arbeitsschutz auf.

sen einem zentralen Erfassungssystem von Staat und Gefanrdungen in der Arbeitswalt unterschlagt. Der europdische MaBstab bel HarmonisierungenistdieBerufsgenossenschaften zugefiiit werden. Denn die Arbsitnehmer sind durch neus, aber auch  jowails beste nationale Arbeitsschutznorm innerhalb
Nurso kann eine erfoigreiche Arbeitsschutzstrategie  gyrch schon vorhandene Arbeitsstoffe am massivsten der EG,

Pgwerden, diedertechnologischen Vielfaltent- ip, jhrer Gesundheit bedroht. Darin sind sich DGB und Européischer Gewerk- N

RN anisation, Arbeltszeit, ES Mu bedenkich stimmen, da der Bundesratsaus-  schaltsbund einig. Ee
en . . schuB fiir Arbeit und Sozialpolitik aufgrund der Zustén- Die Gewerkschaften kannen nicht zulassen, daB guteerat und peychische Bolastungen BSIUCK gygisvertaiung diesen Gesetzentwurl borhaupt nationale Arbeitsschutzstandards europischen Wi- |

Die beabsichigten staatichen und berufsgenossen- Nicht behandeln konnte. schafisinteressen geopfert werden. A

schaftlichen Vorschiten ber den Umgang mit krebs- [ch meine auch, es ist bedaueriich, da es erst der Ini- Unser Europa ist ein Europa der Menschlichkeit und

erzougenden Arbetsstoffen schiitzon wir als Gewerk. _ !lative der Européiischen Gemeinschaften bedurite, um nicht des bloBen Rentabiltatsdenkens.

schaften hoch ein. diesenGesetzgebungsprozefinder Bundesrepublikin  Nagh einer Phase sturmischen wirtschaftichen
Sio sind oin bedoutsamer Scivit fr ie wirksame Be- Gang zu setzen. na Wachsiums sind wit jetzt in einer Periode weltweltor

Kimpfung arbeitsbedingter Krebserkrankungen. Gerade beim Chemikaliengesetz sind Regierung und sirjurveranderungen.
Wirsprechendie Erwartung aus, dabkeine Verwdsse- ~~ Pariament unseres Landes aufgerufen, ihrer Verant- Es jg fiir unsere Zukunft entscheidend, in welchem

rung dieser Entwilrfe erfolgt. Yon gegeniiber den Arbeitnehmern gerecht Zu agg es uns gelingt, trotz aller technologischen Sy- |

Die Herabsetzung der Beschétigungszeitauf30 bzw. Werden steme ein Wachstum an Menschlichkeit durchzuset-
35Stunden OoDenisalboinwich.  — auch gegeniiber den Arbeitnehmern anderer Lan-

zon.

oo Mitte! aor Vomaehar eesRebahAe, der.
i ni 3

Denn Menschiichkeit ist nicht nur der hochste Wert,
Wir haben ja auch entsprechende Vorschidge ge-

Denn unsere chemische Industrie isteinerder groBten sondern auch der sicherste Garant fiir eine Entwick-

macht. Exporteure. lung, diewirvor dieser und den kiinftigen Generationen
Oberstes Ziel muB aber die Beseitigung der Krebsge- Durch das Chemikaliengesetz mus verantworten kbnnen.
fahren in der Arbeitswelt sein. 1. der Staat bessere Eingriffsméglichkeiten erhalten; Dem 16. Deutschen Kongre fiir Arbeitsschutz und Ar-

Der DGB hat dem Bundesarbeitsminister hierfiir eine 2. die schrittweise Prifung alter Stoffe auf ihre Ge- ~~ beitsmedizin wiinsche ich, da er hierzu einen Beitrag
10-Punkte-Programm unterbreitat. sundheitsgefarichkeit sichergestellt werden und Jeistet.
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a



Dokumenteet teelUI OT Dy -Bokumenig
an

G k h ft oTV f d rt Vi rbewerkKkschna orae erpesserun
us . .der drztlichen Ausbildun

:

Die steigende Zahl der Medizinstudenten und die des- Nach Auffassung der Kleinen Kommission sind diese Das gesundheltspolitische Problem eines unkontrol-
wegen zu erwarlende Zahl junger Arzte hat das Probleme nicht auf die strukturellen und inhaltichen lierten Zustroms aufdie frele Niederlassung unmittel-
Schlagwort von der

,Arzteschwemme- geprégt. Daes ~~ Vorgaben der drztichen Approbationsordnung von bar im AnschiuB an das Studium, wird durch eine ein-
nicht geniigend Assistenzarzistellen fiir die Weiterbil- 1970 zuriickzufilhren, sondern vor allem auf Jahrige Verlangerung der Arztausbildung nicht geldst,
dung gibt, wird befiirchtet, da sich kiinfi viele junge ~~ die hohe Zahi der Medizinstudenten, sondernnurumeinJahr verschoben. Selbst wenn eine
Arzte nach Erteilung der Approbation sofort niedertas- ~~ unerwartete Verzégerungen bei der Umstellung auf ~~ solche Praxisphase technisch realisierbar wire, wiirde

i sen. Vor diesem Hintergrund mud die in vergangener die gegeniiber den Anforderungen der Bestellungs- die Qualititdor ambulanten medizinischen Versorgung
Zeit verstarkt gefiihrte Diskussion, zu diesem Thema ordnung fiir Arzte andersartigen Forderungen der ~~ angesichts der vorhandenen Ausbildungskapazitaten
beispisisweise im Deutschen Bundestag, in den politi- Arztiichen Approbationsordnung und nicht grundlegend verbessert. Auch die Problematik,
‘schen Parteien und in der Konzertierten Aktion im Ge- ~~ — mangelnde Planung und Organisation der Ausbil-  daB eine steigende Zahl von Arzten eine steigende
sundheitswesen, gesehen werden. dung. Nachirage und steigende Kosten produziert,bleibtwei-
Das Bundesminsiorum flr Jugond, Familie und Go

[Ly en mit don
en bestshens

sundheit berief deshalb eine Kommission von Vertre- sentichen mit don Er- pig zyingend erforderliche Durchforstung und Umge-r ton dor arztichen Standesorganisationan, dor Kran. angen doran der Miedziner-Ausbildungbeellglen icing er arsiichen Weitrbidung sole deshalb
kenhauser, von Lehre und Wissenschaft, der Medizin- ~~ Kelleginnen und Kollegen. Daraus allein jedoch die cht durch formale Korrekturen dor Erstausbildungaus
studenten,derbeteiligten staatichen Stellen, derKran- ~~ F0derung nach einer emauten Anderung der APPIO- gem Bicield gedréingt werden. Die Vorbereitung und
kenkassenverbénde und der Gewerkschaften. bationsordnung abzuleiten,erscheint aufgrund der Qualfizierung der Arte fiir ihre berufiche Tatigkeit

8 CaNarharart CIT wi oi oar MEF
och Sef keen Pipronngszei vetzin kann nur durch eine angemessene Waeiterbildung fr

A EE Cig;
alle Arzte gewshrleistet werden. Deshalb fordert die

irissien 2 Fragen dey digtlickien ung und der Wenn auBerdemfastausschiieBlich die Frage der Aus: Geerkschaft DTV, dajederArzt eine gesetzlich ge-Knfigon Entwicklung im Bereich dos arztichon Be-  bidungsverlangorung diskutiert wird, dringt sich der rag ic \eierldung curchiaufon mu, bevor or Saufsstandes" durch ein Mitglieddes Bundesableilungs-  Verdacht au, da es vielen nur darum gent, unlieb- gia ic unt Uollerantwortich tatlg werden kann. Einevorstandes,, Bundgewerkschafticher Arte" vertreten. same Konkumenszvonder Niederlassung fernzuhalten. garage Weterbildung, die an donspezifischon fach-
Die Kleine Kommission hattedeAuftrag, folgende Pro- -aber die Mediziner-Ausbildung insgesamt 2uver- hen und gesundheitspoliischen Augaben der Pri-
bleme aufzuarbeiten: Sai per Li ist vor allem fiir den Allgemei-
1. Zugang und Auswahiverfahren zum Medizinstu- A) or

“ es

So
Dr. Marka WtMatbics. Mitglieddes Geschiflh. Da es den Befirwortom einer Ausbidungsvertings-

2. Ausbildung,
renden Hauptvor s der Gewer

re arya
3. Weiterbildung.

mini sins iainn sslitingdoaeroRYsa am 22. November 1979 fir die Gewerksche
are es redicher, hier anzusetzen stat ine unspezi.

In ihrer ersten Beratungsphase hat sie sich zunichst ~~ OTV folgende Erkdérung abgegeben: sche Prasisphase far allo Arzle 70 fordem.™
nur mit Fragen der érztichen Ausbildung befaBt.

an .
i

Die Gewerkschaft OTV kitisiert, daB mit Mitteln der
Die Kleine Kommission kommt in inrem AbschluBbe-  Bildungspolitik gesundheitspolitische Steuerungspro-  Gewerkschaft OTV gegenrichtzu dem Ergebnis: Die érztiche Ausbildungbediife blemeundFragen der Niederlassung von Arzten gelost ~~ i

Kelner grundséitziichen Reform. Sie kranke jedoch an werden sollen, wahrend wichtige bildungspoiiische ~ €iN€@ Verschérfung der
— einem Mange! an praktischer Ausbildung, Alzentverschiebungen unterblelben. Die Gewerk-
— einerUberlastung mit entbehriichem Detailwissen, schaft OTV hiitte es begriiBt, wenn zunéchst alle Mog- Zulassungsvoraussetzungen
~ Unzuliinglichkeiten in der Organisation und lichkeiten ausgeschdpft worden waren, die Arzteaus- Die Kleine Kommission wird zu Beginn des Jahres
—fehlender Abstimmung unter den an der Ausbildung ~~ bildung innerhalb der bestehenden Studiendauer zu 1980 ihre Arbeit wieder aufnehmen und sich mit der

Beteiligten. verbessern. Entwicklung des arztiichen Berufsstandes beschéfti-

an .Aktuelle Biicher - Standardtitel
Uberleben und Widerstehen Im Mrz erscheint: Klaus MannhardtWinfried Schwammborn
Zeichnungen von Haftlingen des Konzen- Manfred Bosch Zivildienst-Handbuch
trationslagers Auschwitz. Mit einfiihren- Der Kandidat . 2. Auflage. 160 Seiten, DM 9,80
den Betrachtungen von Martin Walser Uber die Verteidigung unserer demokrati-

; J :

und Geleitworten von Walter Fabian und he lichkeiten: 14 Briefe i Johanna Hund/Christine Preis (Hschen Mdglichkeiten. fe an einen if (Hrsg)
Willy Brandt - 85 Seiten, DM 9,80 Jungwahler, der StrauB fir wahlbar halt. Die Unbescheidetingwahler, de

3 ie Unbescl nen
~

Mit vielen Originalzitaten von F. J. Strauf Betriebsratinnen erzahlen
Lydia Chagoll und mit 14 Karikaturen von Stefan Siegert 134 Seiten, DM 12,80
Im Namen Hitlers 200 Seiten, DM 9,80
Kinder hinter Stacheldraht. Bild- und Do- ” Hans Joachim Schwanitz
kumentarband tber die Vernichtung von

A Die Theorie der praktischen Me-
Kindern im Dritten Reich. Das Buch zum Urich Albrecht/Frank Deppe u. a.

dizin zu BeginLi 19. Jahrhun-Film - 144 Seiten, DM 12,80 Geschichte der Bundesrepublik a

Deutschland derts
N

Reinhard Kahnl (Hrsg) Beitréige Hochschulschriften Bd. 29
Der deutsche Faschismus in 530 Seiten, DM 14,80 134 Seiten, DM 18—
Quellen und Dokumenten

| 5. Aufl, 538 Seiten, DM 9,80 is

Lottemi Doormann (Hrsg)
A Friedrich Hitzer (Hrsg.)

F
Kinder in derBundesrepublik

Ulrike Horster-Philipps (Hrsg. Offenheitgegen Offenheit Materialln, Initiativen, Alternativen

Wer war Hitler wirklich? BRD-UdSSR: Meinungen, Kontroversen, 2. Auflage. 277 Seiten, DM 14,80

GroBkapital und Faschismus 1918-1945, Dialoge u. a. mit Andersch-Simonov, v.
RehollDokumente Weizsacker-Wodolasow, Frisch-Rosow, Boise sonidosFoch

360 Seiten, DM 12,80 Amery-Krawtschenko. Kleinkinderziehung
462 Seiten, DM 14,80 als Privatsache?

Reinhard Kahnl 222 Seiten, DM 14,80
i ior

i
CrDie von F. J. StrauB représentier-  winfriedSchwamborn .

Anna A. Ljublinskaja -

ten politischen Kréfte und ihr Handbuch fiir Kriegsdienst- KinderpsychologieVerhéltnis zum Faschismus verweigerer Vom Kleinkindalter bis ins jungere Schul-
prv-aktuell. 60 Seiten, DM 5,— 6. Auflage. 160 Seiten, DM 9,80 alter- 544 Seiten, DM 19,80

-
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i jidung verstérkt Probleme

. ird die Frage des Bedarfs an Arztenemeut ~~ e) Féhigkeit und Bereitschatt, die erworbenen Kennt- in der praktischen Ausbildung
v

an) Coapal dara ankomman, 2u vor. issa umd Ferigkelton zu erhallo, orfautond zu er. dor prmararztichenBehandlunginden vordergrund
hindern, daB unsichere Bedarfsprognosen als politi- ~~ génzen und im Berufe anzuwenden; gestellt werden. Dery 0% ShmannerA528. I” li usern sowie diesche Waffe mibraucht werden.

1) die Grenzen der eigenen Loistungsfahigkelt zu er £orEagate in bo
Die vorhandenen Prognosen liber den Bedarf an Arz- kennen und Bereitschaft, daraus Konsequenzen zu triebs- und sozialmedizinischen Diensten undin detto tz. jo rach Hert, niarcicihs gos hen Gesundheitsamtem notwendi. vy

iee7, jo ns ro, :

+aePsindorbun. Nach unserer Autassung solto das aigemeine AUSbi
1Go auch von dor Kieinen Kommission geforder-- aaine umfassends Gesundhelisplanung * CUngsziel aber fir die jewsligen Studenabschiite
ig, nnalihen, orgarisatorischen und. materiellenanadana Prognosen dasZenira.

 Onkretislert werden.
Korrekturen erfolgen, hat die Gewerkschatt OTV dasnett fur die Kassendrztiche Versorgung und des Ziel eines beruls- und weitorbildungsfiihigen Arztes in-

Wissenschattlichen Instituts der Ortskrankenkassen 2. Studienorganisation und nerhalb eines sechsjahrigen Studiums fiir erreichbar.,
der zusatzliche Bedarf an Arzten, der sich aus Schwerpunktbildun be, ;

rl P! 2 4. Priifungssystem :

— dem verstirkten Ausbau von arbeitsmedizinischen
Cran

- Prufungssyste
Diensten, dos cffentichen Gesundheitswesens und IT bisherigen Stdienabiauf mpdor Studentin doh} | e.fehiungen der Kisinen omission ent.
sozialmedizinischer Einrichtungen, oe ooegenstindo macht voneimandor isolator, allt der schiifiche Tell im Drittan Abschnitt der Arzti-
einer notwendigen Verbesserung dor psychosozia-

8Ee Epil der Pathophyailoge, chen Prfung.Dackrch soll sich der Student takerauflen Versorgung,
ay siologie, Anatomio, Physik erlemen. Selbst inner. die Inhalte der praktischen Ausbikdung konzentrieren

~ dor Entwickiung und Durchfilhrung praventiver PRY Ie y "

nnen. Dieser Vorschlag wird von der Gewerkschafthalb der einzelnen Ficher wird der Student mit Einzel- ~~ konner 9MaBnahmen, pen pa 1, ohne dal eine Gewichtung und Re. OTV begriiBt.ache Be TeErCia die Gewerkschalt OTV zussizichs J
lassenen Arzte und

rl gofigee rin nplan und die Stoffiille lassenFragen De oy bei der bestehenden Studienor-= ter ESAen id

undAnsatzezuKritik gar nichterst aufkommen.Sowird  ganisation und Fachervielfalt ab. Sie wiirden nur zu ISm ‘eingesehatzt wird. auch der Anspruch an die vorklinische Ausbildung,  grgBeren Studienbelastungen, nichtaber zu einer Ver- A

SIGH, Kidig sig i

Grundlagen fiir das weitere Studium zu bilden, nicht pesserung der Ausbildungsqualitat fihren.
Die Gewerkschaft OTV sieht keinen Grund, die Zahl der gingeiost.
Studienanfénger durch zusétzliche Ausleseverfahren Priifungen miissen kiinflig in stérkerem Mae dor

it iner derbis-  Neben einer besseren Verbindung der beiden Studien-  geibstkontrolle des Lernfortschritts denen. Hierzuzu drosseln.WederdieAbitumoten nocheiner tte Vorklinik/Kiinik sollte deshalb in Zukunftdas = i AherbekannigewordenenHochschuleingangstestssind 2bschnitte Vorkinik/Kiinik soltte Tilsen vor ish Fokuiiiran Msterialien ung Angsips
i hu zuregeln ~~ exemplarische Lernen im Vordergrund stehen, da es grareitet werden. Fir Priifungen sollte nach Auffas-| ein geeignetes Mittel, den Hochschulzugang zu regel

> EEund die Studienantangerzahlen zu begrenzen. Auch die Anwendung und das Einordnen des sung der Gewerkschat OTVdie Vorschrift des Pragra-
ein obligatorisches Krankenpflageprakiikum mu ab- ~~ fes erleichtert. phen 2 (3) der giiltigen Approbationsordnung umge-
gelehnt werden. Unter den gegenwartigen Bedingun- Der Medizinstudent sollte auch wihrend der klinischen~~Setzt werden, nach der Sig iorarvieinSe| gen im Krankenhaus steht nicht einmal fir die AusZU- ~~Ausbildung Schwerpunkte in Féchen setzen kbrnen, ner Weise 2u zeigen hat, da er sich die erforderlichen| bildenden in der Krankenpflege ausreichend qualii- die der von ihm angestrebten, spéteren Tatigkeit ent. Methodischen Grundkenntnisse und Fertigkeiten an-

, enZiertes Personal zur Verfiigung. Die angehenden Vo, sprechen. geeignet hat und sie in der Praxis anzuwenden wei.

gizinshigentanwiirden as Veniis ulees OLB
00 Suen

ziertem Krankenpfiegepersonal und Hilfspersonal in Bei ensmiaac be sanul Reform| den Krankenhdusern weiter verschlechtern. a a
‘

wc der WeiterbildungArbeitsmedizin und der Soziologie stéirkeres Gewicht
Im Interesse der von der Gewerkschaft OTV geforder-  eingeraumt werden. Viele Krankhaitsbider der Ge-  \vo ging praxisorientierte Arztausbildung ansrebt,ten Durchléssigkeit in den medizinischen Fachberufen  genwart haben ihre Ursache in den Arbeits- und Le- ging Ge fieine grundiegende Reform der Weiterbil-
mit unterschiediichen Eingangsvoraussetzungen soll bensbedingungen der Bevblkerung, auf die eine ein qung ginsetzen. Ein geziofter Ausbau berufsprakli-tenbeider Zulassung 2um Medizinstudium Kenntnisse naturwissenschaftiche Ausrichtung des Medizinstu- gorEfahrungenistfurden Allgemeinarztwiefardenund Erfahrungen aus der Berufspraxis beriicksichtigt iumkeine angemessene Antworten gibt. Gerad bei igen und eigenverantworticher.

: y

Facharzt zur selbstandigen und eigerwerden, Langfistiges Ziel ist eine gemeinsame Grund- der Behandlung psychosomatisch bedingter KIank- paises creed noteonty, Ones boda cov 5

y rufsausiibung drings ig.bildung fir alle Medizinalfachberufe. Sie muB fester heitsformen werden jedoch auch andere Berufsgrup-  giror UberarbeitungderWeiterbildungsgange, die sichBestandiol der Ausbidung sein und dar nicht zu einer pentherapeutisch tig. WennArzteindie Arbeitvonin-  grocCCEREIE THTEESATER O0EVertangerung der Ausbildungszeit fiihren. tegrierten, multidisziplindren Versorgungseinrichtun- ier Dradischen Arzt, der bisher keine spezielle
Eine Reform der &rztiichen AusbildungmuBsichanden ~~ gen miteinbezogen werden sollen, mud die &rztiche  \ygjierhiigung durchlaufen muB. Die gesundheitspoiti-
Bediirfnissen der Medizinstudenten und Patienten ~~ Ausbildung zurZusammenarbeit mit anderen Berufs- Bedeutung des Aligemeinarztes lat es nicht lan-
baa gruppen wie beispielsweise Psychologen, Sziologen, gor 7, dap der prakiische Arzt der LiickenbiBer im

Entre ehhi
ites Atstiliungszieles, ion.

e 3i rt deshalb Alige-Innere Reform der Ausbil- a
dung 3. Praktische Ausbildung litische Ziel einer Verbesserung der allgameinarzti-

trale Problem medizinischer Studienreform chen Versorgung I&Bt sich nur durch eine qualitéts- undTorvalen inblfstan Ausgesiting con Sceticteny 12%Eiale Bestiens eRe Bl Ars aa
Ausbildung schlzgt die Gewerkschatt OTV vor: en, Wilktiriiche Studienvertan httheorstischer Ausbildung und berufspraktischer Quali- fiche Studienveriéngerung erreichen.

fai Die Gewerkschaft DTV begriiBt es, daB das...
Y1. Ausbildungsziet De

im Prakdischon Jah.
Fr die Gewerkschaft OTV ist es selbstverstandiich,

:

Tétigkeitsfeld der Studenten im ,Praktischen Jahr" ypoer Arztinder Weiterbildung nach sechsjahrigemor At den Vorschlag der Ii der Kleinen Kommission ge-Die Gewerkschaft OTV begriit den g nach den Vorschidgen der Kieinen 9g Studium Anspruchauf volle Bezahlung hat, dennerer-g haltKleinon Kommission, dal to Ashi urter ander nau fesigoleg! wird. All Studenton sallen entspre- igi_ ach wonn dies unter kollegiler Anletung ge-rem auch die Bereitschaft und Befahigung 2ur Zu-  chend ihrem Ausbildungsstand unter Anleitung, Aut-
 ciriSr®E PPhCirocBESTEERIE

sammenarbeit mit anderen Arzten und mit Angehdri-  sicht und Verantwortung des auszubildenden Arztes
und das Krankenhauspersonal nicht mit einer neuengen anderer Berufe” vermitteln soll arztiche Tatigkeiten ausfihren und die im vorange-  xteicatagarie 2u verunsichern, lehnen wir eine Tel-

Im Interesse einer umfassenden psychosozialen Be- ~~ gangenen Studienabschnitt erworbenen Kenninisse nypationab,Damitsoll auch derGefahr vorgebeugt !

treuung der Patienten fordert die Gewerkschaft OTY, aufden einzelnen Krankheitsfall anwenden. Damitwird oro "ap Tejlapprobation mit Teilbezahlung gleich- idie ielo nach den Vorschlagen der eidge- die Haltung der Gewerkschaft OTVbestéligt, daB der
oop ig.aserganzen Absolvent Im  Praktischen Jahr" arztiche Leistungen 9°

hPe 2

erbringt, die vergitet werden miissen. Wegen der Bo- oyCinSnueSioloesien,der gran { a
So sollten Ziele der Ausbildung auch Sonigelund Peres =ARERR Jenin a oremdung)

= im ,
Praktischen ei t

.

‘ !Sein; eine Anderung der Approbationsordnung. Ziel ist es nur unter tarifich und arbesrechtich abgesicherten
i ildungsinhatte Bedi jen stattfindet. Als Interessenvertreterin allerEE

tng aegeniiber indicum yd Gasesif ER
5) Kents der wichtigen Gesundheltsstorungen, in-

 224Seher™-
=

Arzte nicht zu Lastendes ibrigen Personals gehen. Die
rer Ursachen, ihrer Erschelnungsformen, der Mgich- Die Gewerkschatt begriit femer die datalierten Vor- qcREL ACN C2C TARRCETimat 920
Keiton ier Verhitung und Bseinflussung sowie das schidgederKleinen Kommissionzurorganisatorischen Gc" ies chiding und Anieitung erfordetichen
Versténdnis fir deren Erforschung; Verbesserung der Kinisch-praktischen Ausbidungund~~ gir OF FEC
©) Fahigkeften, Fertigkeiten und Bersitschat, entspre-

02S »Praktischen Jahres". Voraussetzung dafristie-
 _ gq aughildende Personal in Theorie und Praxis

h
n li ichendsAufgabnderPrévention, Diagnostik, Therapie 2c:20 Zant von Assistenzératon zur

hich und pédagogisch zu quaifizieren,
und Rehabilitation zu Ubernehmen; i i ht ~arbeitsmedizinisch nicht zu vertretende Uberstun-

| ! 3

Ausbildung zur Verfligung steht; den und Bereitschafisdienste abzubauen,9) Fahigkeit und Bereitschatt, in seiner aratichen Té- ~~ die Beteiligung der Assistenzérzte an der Studen-
bY crn ciciiingen far Arte im Krankenhaus

Yohelt pwischermenschiche Bezisrungen suizubey. tenaustidung bei der Arceisojarisaton der Lei
gigi

en, aufrechtzuerhalten und mit anderenMenschenzu- krankenhauser berilcksichtig und in den Weiterbil-sammenzuarbeften; dungsordnungen entsprechend anerkannt wird; Stuttgart, Dezember 1979
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hyDie Entwicklung des Jugendarbeitsschutzgesetzes

1802 ~ Unverandert sind dio preufischen Mitars angesun- | 938den Rekruten interessiert:
Das englische Parlament erlaft das erste Gesetz zum ~~ — fortschrittliche PédagogenundSchulbeamte kimp- Mit dem,Jugendschutzgesetzvom30. 4. 1938" wer-
Schutze der Kinder ibethaupt.Indem Land, indemdie fen um die Einhaltung der Schulpfiicht; den im wesentlichen die bisher in einzelnen Gesetzen
Industralisierung am friihesten einsetzte, wurde—zum ~~ die Miisterialbirokralie, insbesondere die Justiz und Verordnungen verstreuten unterschiedichen Be-
Teil selbst von Fabrikanten unterstizt-mitdieser Re-~~ veriangen in Instrumentarium zur Uberwachung  stimmungen zusammengefat.
gelung versucht, die brutale Ausbeutung der Kinder zu und Einhaltung der Bestimmungen; Tres Gate aninli ine Yolosssrungonim taroidhe.mildern, Bezeichnend fir die damalige Situation istein ~~ nichtzuletztistdie Verbesserung des Regulativs mit ungerdes Schutzes vor Gefahren am Arbeitsplatz. Im we-Auszugausder Debatte im Englischen Parliament iiber der Absicht verbunden, weiteren sozialen Unruhen

C25 PUIZCSVO Befarien amAbel mass juJ dieses Gesetz. Ein Abgeordneter stellt die Frage: und politische Aktivitdten der Arbeter vorzubeu- gon fecohibesuch geregelt, Ein wichtiger Punk ist die
.,Wird ein Kind in seiner Gesamtheit geschadigt und in gen. Heraufsetzung des Schutzatters von 7a 18 Jahre firI seinem Wachstum behindert,wennestaglich18Stun- Die wesentiichsten Verbesserungen des Regulativs alle Jugendiichen. Entscheidend fiir die Wirksamkeit

A den in einer Wollspinnerei arbeitet und nur 6 Stunden von 1853 bringen ein Verbot der regelmaBigen Kinder- bzw. Unwirksamkeit dieser Bestimmungen sind aller-
schiafen dart?" arbeit fiir Kinder unter 12 Jahren und die Einfiiirung dings zahllose Ausnahmeregelungen,die quasi jedem
Ein Arzt t er von fakultativen Fabrikinspektoren, d.h. von Auf-  Arbeitgeber die Maglichkeit geben, daB Gesetz zu um-InAs 2niwonet BoeiK:

: . sichtsbeamten,die jedoch nurmitZustimmungdesBe- gehen. Hinzu kommt,vorallem, da auch bei diesemEr glaube nicht, aber er kénne kein endglltiges Urteil
:

g dtriebsinhabers die Fabriken betreten konnten. In der ~~Gesetzdie zunachst getarnteAbsichteinerverstérktenebgeben: Frage der Kontrolle der gesetzlichen Bestimmungen  Wehrertichtigung der Jugendichen im Vordergrund
h bdurch Aufsichtsbehérden ist das Regulativ ein wachs- steht.1828 weicher KompromiB. Es dauertimmerhinnoch 25 Jah-

1 : lees rre, bis eine obligatorische Gewerbeaufsicht im Jahre fh gee rig fo Bes AngelJ4
Generalleutnant von Hom, der Kommandeur der 1878 durchgesetzt werden kann, die auch das Recht on iaor es on RisonETEe ET geg .

? oe hanficht an den PreuBischen Konig die ilbermaBige Arbeit
inden Fabriken und Bergwerken. Vorausgegangen war Nach 1945
die fiir einen Militar sehr unerfreuliche Tatsache, daB
dor Rolautierer von jungon Febrkerpeitor ome son, 1869 Nachdem 2. Weltkrieg fordemdie Gewerkschaften ein
groBe Zan zuriickstellen mule. Er schiof daraus: : Jugendarbeftsschutzgesatz, das den Interessen undMit Erchtung und dem Ausbau dor Gewerkschatten

5SSTCLCETRSCTiARaoRoR, asC80(oesurd.Infolge der Nachtarbeit der Fabrikkindor kbnnen die und der Sozialdemolcatischen Patel in Deutschland
SCCTITReen Oe rrindustiobezrke icht mar don erforderichen Rekru- bean de organiser Arbeiorbewegung u. a auch
 SP1CT 12Je990lende Gece ven 1968,ineboscr,tonmadinehs dellen” einen verstériden Schutz der Kinder undJugendichen 425Forar hgen des GS nach Sinfinung dor

i
2 fordem und durchzusetzen. in etwa von diesem

SINEEERETE AT SHR RCIERE TIFuDiese Uberlegungen, die beim PreuBischen Konig mit Zeitung an beginnt auch der gewerkschaftiche $ gen ik igepsm,
Sicherheit schy Is die bereits seit Jahr- allem die Mittel- und Kleinbetriebe wenden sich ent-rheit schworer wogen, als die bereits sit Jar- Korotfi bassere Arbeftsbedingungen in den Beto.

r nto dingahetedon Tomine Sree irorr * schieden gegen diese Forderung, da dies nach ihrer2Zehnten eingt forschiég
!

ben und Verwaltungen. 1869 fordemdioSozialdemo-
U2 SR 89997 P00© hal UberPrésidenten, etwas flr den Schutz der Kinder 2u tun, kraten im Eisenacher-Programm die Ennschréinkung Asviey Jai Se sls binven 2 orton gesetzlichen Initiative in Deutsch- ge Frauenarbeit und das absolute Verbot der Kinder- org Wore.

. zum , Regulativ". arbelt,

It 1959
1839 1891 .Korirosesdos SGD atcore 1058 vraomnIn PreuBen wird im April das ,,Regulativ" fiir die Be- pas teol sogenannte Arbeiterschutzgesetz vom 1.Juli
schiltigung jugendiicher Arbalter in Fabriken erlasson. 181 et in wasontiches Ergebms Biemartkacher Go. ie Position der Gewerkschatten.
Die wesentlichsten Bestimmungen sind: zialgesetzgebung unter dem Druck der Arbeiterbewe- Der Bundeskongres fordert mit allem Nachdruck die
— Ein Verbot der Arbeit fir alle Kinder unter 9 Jahren gung, Es hat zum Ziel, durch Zugestandnisse an die sofortige Verabschiedung eines neuen Jugendarbeits-

A ~ Eine Begrenzung der taglichen Arbeitszeit fir Ju-  Arbaiterbewegung beschwichtigend auf deren Forde-  schutzgesetzes. In der Begriindung hierzu heiBt os:
gendiche unter 16 Jahren auf 10 Stunden rungen einzugehen. Als wichtigster Punkt ist das Ver- Das seit dem Jahre 1938 geltende Jugendarbeits-

:

hren

re 1538Verbot der Nachtarbeit zwischen 23 Uhr und 5 Uhr bot jeglicher Kinderarbeit fiir Kinder unter 13 Jahren  schutzgesetz entspricht seit langem nicht mehr dem
~ Verbot der Arbeit an Sonn- und Feiertagen fiir Ju-  festzunalten. Stande der wissenschatichen Erkenntnisse, der Ar-diene rite Se Shon

yger 8 beitsmedizin und den sozialpolitischen Erfahrungen.
~ Fir VergehengegendasGesetzwerden Ordnungs- i tenir Vergehen gege Ing Die jahrelangen Beratungen des Bundestages sollte!strafonangekiindigt. 1903 schnelistensmitder Verabschiedung eines fortschrit-

I ) E a.Bis 1845 gelten diese Bestimmungen nur fiir Fabriken. wirddas iberwiegend far Fabriken geftendeVerbotder ochio iMit Era der
,Allgemeinen PreuBischen Gewerbeord-  Kindorarbeit aut alle Handwerksbetriobe, das Handels- ~~ 2098schlossen werden..."

!
nung" werden dann auch Handwerksbetriebe in den und Verkehrsgewerbe und auf Gast- und Schankwir-

i Geltungsbereich mit einbezogen. schaftan ausgedshnt. Kinder Gber 12 Jahren dirfenin 1 QGQ)
Selbstverstandiich beschrénken diese Bestimmungen diesen Bereichen nur noch 3 Stunden taglich beschaf-

ohh dio Einsatzmogichketton und damit die Ausbeutung IS werden. Der Deutsche Bundestag reagiert auf den einmitigen{ aAI Druck des, Gewerkschaften und verabschiedet am

Schmalerung des Profs rut den hetesten Widersiand 1 g1 8/10) 9. August 1960 ein neuesJugendarbeitsschutzgesetz.
itgeber hervor.

Dies zeigt sich sowohl in den i

mm nichtden gewer-der Arbel hervor, i 2 A Sone des ‘ ; :

Viele Besimmungen onsprechenric den
oAuseinandersetzungen bis zum leg Durch die Demobilmachungsverordnungen im Zu-  schaftichen Forderungen, dennoch werden die ge-alsauchnachInkraftireten.Eshatjaimmerhin11 Jahre sammenhang mit der Novemberrsvolution 1918 wird setzlichen Regelungen von 1938 wesentich verbes-

gedauert, bis sich die Miitrs—trotz ihrer Uberragenden ger g.Stunden-Tag eingefilhrt. Dammit ist eine seit lan-  sert:
Stellung im Staat und hres EinflussesbeimKonig-ge- gem erhobene Forderung der Arbelterbewegung or- Die Ausnahmen vom Verbot der Kinderarbeit werdengen die Untemehmer durchsetzen konnten und das fi. Diese Regalung kommt zwar auch den Jugendii- aRegulaliv varabachiedat wurde, Nach Era der Be- chan zugut,aberim Gegensatz zuanderonFortctvt.  STGSSChinkt | Leenerstimmungon fire ineso gut wianicht durchsetzbaro ten in dor Sozialpoltk wird dor Jugendarbelisschutz {Uudendiche wer 16Jaen widoea) osdie Bestimmungen in der Praxis nicht weiter ausgebaut.

— fur Jugendiiche ber 16 Jahreauf44 Stunden;ine (ung ze n. Ti li i i
9

Z die’ Akkord- und FileBbancarbeit von Kinder und

1923 Jugendiichen wird grundsétzlich verboten (alier-
1 dings Ausnahmen mglich);853

Oe aan beinhaltet bereits wieder die — die_gesundheitiche Betreuung der Jugendichen
Vier wesentiche Faktoren fiihren zu einer Verbesse-  Moglichkeit, Jugendiiche 10 Stunden taglich arbeiten wird durch die Einfhrung von &rztiichen Untersu-
Se Mogi. aTsarrungdes Regulativs. :
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Dokumente |
Nach wie vor bleiben aber entscheidende Schwach- Verfiigurig stefionder Aushildurigsplitze Sich noch er-Jn Forderungen des DGB es us onan

|

&

|

Diegronozanivon Ausnahmeregelungen, diemangel- 16 Jahre a
hatte Kontrolle und Uberwachung der Einhaltung der

a z dine" flexiblore” Handiapang der BestAURGEN ors.
gesetzlichen Regelungen und die lasche Handhabung ~~ grundsétzliche Freistellung am Tage and

9 ung
ir 4) méglichen, um sis in die Lage zu versetzen, baruras : der Berufsschule noch ausbilden zu kinnen. Diese Koppelung von Ju:

Sehr schnell wird deutch, daft auch mit diesem neuen gendarbeitsschutzbestimmungen mit der Zahl von

Gesetz, insbesonderein Klein- undMittelbetrieben, der Olle Anrechnung der Pausen Ausbildungsplatzen in der infamen Gleichung: mehr

Jugendarbeitsschutz nicht wirksamverbessertwerden - Taare ITH COE Aes:kann. Ablehnung sémtlicher Ausnahmerege- iio ung weniger Jugendarbeitsschutz gleich mehr .

|

Aufgeschreckt durch vielfitige Aktionen der G lungen Assiuosnine rasiein den parlamentarischen
it ratungen i firkung nicht.

| Eratugendrr eesieLandesrogeurgenund  Mindesturlaub von 36 Tagen ohne al- ng g
j

»

2 rsbe .

viz foosh Logmens Tran enSie (42 Tage im

Be onan, geterg

a No DieVorlage des Regierungsentwurfs ruft massiven Wi- 1976
I

RoCOPAEEMaronRaaSr BSR 20
derstand der Arbeitgeber und ihrer poliischen Erfiil-

a500 Voratans warda. lungshifon hervor. So lehnen 2. B. die CDU/CSU-re- Die sich an die dffetiche Anhérung anschiieBonde i
I lichCercle Experian “schiitzen die Dunkelzifor auf 9lertenLanderim BundesratmitihverdortigenMehrheit  parlamentarische Beratung fihrte nicht zuletzt auf-

ca. 1 Mio. Versione pro Jah.
den Gesetzentwurf der Bundesreglerung abundwer- ~~ grund der massiven Drohungen der Arbeitgeberver- ]

Ep i fen die Frage au, ob es iiberhaupt notwendig sei, das bande und ihrer politischen Freunde zu einer weiteren |

Zunehmend gelingt es Gewerkschaften durch Tarifver- ~~ Jugendarbeitsschutzgesetz zu reformieren. Arbeitge- ~~ Verwasserung des Reglerungsentwurfs. Gewerk- (
triage und Betriebsvereinbarungen viele Bestimmun- ber sehen wieder einmal

, die Existenz der deutschen schaften und Teile der SPD konnten zu diesem Zeit- :
gen des Jugendarbeitsschutzgesetzes zu verbessem. Wirtschaft bedroht", wenn der Schutz der arbeitenden  punkt keine ausreichende Gegenwehr entwickeln.
So wird beispielsweise in nahezu allen Branchen die Jugend verbessert werden sollte. Sie erklaren sich au- Jams. d veschiedtder . b

wchentiche Arbeitszeitauf40 Stunden begrenzt, Un-  Berstands, in vielenBereichen—wenn der Regierungs- imme >
schiieBt der Bundestagbei nur einer

veréndert bleibt das Interesse der Gewerkschaften,  entwurfGesetzwiirde—Jugendiiche beschaftigenoder iegenstimme das neue Jugendarbeitsschutzgesetz.
diese Verbesserungen allerdings auch fir all ie Berei-  ausbilden zu kbnnen.

Es verdient besondere Beachtung, daB das zur Zeit

che zur Geltung zu bringen, die durch Taritvertréige geltende Gesetz auch von der CDU/CSU mitbeschlos-

baw. Betriebsvereinbarungen nicht erreicht werden. sen wurde. Dies deshalb, da seit diesem Beschius die

Dies tiff insbesondere fir die vielen Jugendichenzu, 1975 STNGSuscm Lsger 46 GRUIOSagaTsn
din Kiin- und Keinsibelieben beschilligt werden.

ary 11 Jun 1975 fir dor Bundostagsausschu ir richt sbgerssen sind und die Diskussion. um das
Arbeit und Soziales eine Bffentliche Anhrung zur Re-  Schiagwort der ,,.sogenannten ausbildungshemmen-1073 mr i atr rv HestterderGewerkschaften, der rverbéinde und

a oo

®

Dem Bundesrat~insbesondere den CDU/CSU-regier-
|

nenrenaronmtn 3Sir,Cosine1 2S Siee,

sondere der Gewerkschaftsjugend — fir eine umfas- ser Kreis der Experten wird ergénzt durch Jugendver-  Pariamentarischen Beratungen ~ die vom Bundestag
sende Reform des Jugendarbeitsschutzgesetzes ha-  treter aus verschiedenen Bereichen von Industrie, et

ns biaaues una Rgichen Bens
stabilpeiBogiegt 0

[Atocht Goraosar tarda Homma ora Agartiors Die Uber den Reglerungsentwurf hinausgehenden For Bundeslinder auf weitere  Ausnahmeregelungen

beitsschutzgesetz zu reformieren. derungen des DGB werden nahezuvolistéindigdurch durchzusetzen. Besonders tun sichhierdie Lander Ba-

NettCAran Aussagen ii seu i) o- den-Wiirttemberg und Bayern hervor.

m i itspolitisch unbedingt notwendige Schutzma- = a

author ehelon Arbatagung in Solingen onaneall. naman ir Kinder un. Jugendiche. amerstlir,
"nem wichigen Punk zeigt dese tative Elo.

sténdigen Gesetzentwur, der am 8. Mai 1973 nach Ebenso wird durch Aussagen dor Vertroter der Gewer. |r den Bereich des Hotel- und Gaststattengowerbes ea
Beschiubfassung durch den DGB der Offentlchkeit  beaufsichtsamter deutich, daB auch verbesserle Be- ira. Schichtzeitauf11Stunden taglch ausgedhnt
vorgelegt wird. stimmungen bei der derzeitigen finanziellen und perso

otergehende Vorstellungen, so z. 8. der Antrag des

nellen Situation der Aufsichtsbehdrden nur begrenzt
Landes Bayer auf Beschatigung von Jugendiichen an

durchsetzbar sein werden.
20 Sonntagen hintereinander — werden mit Mehrheit

|

1974 abgelehrit.Unverbliimt und massiv machen die Arbitgeber ihren
" )

im Februar versfienticht die Bundesregierung einen  Widerstand gegen ein Reform des Jugendarbeits-
=onary aro; 1975 stimmt der Bundesrat dem Ju-

Entwurf fir ein neues Jugendarbeitsschutzgesetz. In schutzgesetzes deutch. Ricksichtslos nutzen sie die 9eNdarbeitsschutzgesetz in seiner derzeitigen Fas-

diesem Entwurf sind viele Forderungen der Gewerk- Situation der Jugendarbeitslosigkeit und den Mangel ~~ 5U"9 2U- AM 8. 5. 1979 tritt es in Kratt.

schaften aufgenommen, aber es wird auch bereits an Ausbildungsplétzen. Sie erkidren whrend des An- Quelle:
, Solidaritat’, MonatsschriffirGewerkschafti-deutch,dan in wesentiichenFragen bereitsderRegie-  horungsverlahrens mehrfach, da

, die Zahl der zur che Jugendarbeit, Heft 1, 30. Jahrgang, Jan. 1979
*

rungsentwurf hinter gewerkschaftichen Anspriichen

auricle. Die graiorndston ir zusammonge-
:

-

- f B LKH A - |Brief von Bonner -Arztinnen
a den Landschaftsverbandregierung vom Februar an den Landschaftsverban ~~

74 {
.Herm Es wird Bez: nommen auf das Schreiben vom

|

Mindestalter fiir die Beschiftigung 15 Prof. Dr. Kulenkampf es

Jahre Landschaftsverband Rheinland
famed ey Reon osien Milan

-
hat sich nichts rt.Freistellung von der Arbeit bei Berufs- ge Fis

schulbesuch von mindestens 5 Zeit- Nach der voriibergehenden Einstellung von Aushilfs-
stunden einschlieBlich der Pausen Nachrichtlich: kriiften, die aus Grinden ihrer Unkenntnis und hres

Anden Wechsels nur sehr bedingt das Personal entlasten

|
Die Pausenzeiten werden nicht auf die  Krankenhausausschus1 Konnten, spitzte sich wegen Ausscheidens vieler Aus-

Arbeitszeit angerechnet 2. H. des Vorsitzenden hiffs- und anderer Pfiagekrafte die personel Situation

Herm Beigeordneten Kémer in der zweiten Septemberhélfte derart zu, daB die erst

Zahlreiche Ausnahmeregelungen von Rathaus am 25.5. 1979 neu erdffnete Station Siid 1 A bereits

I den Beschiftigungsverboten in der am 27. 9. 79 wieder geschlossen werden muBte, um
mit dem Personal dieser Station die griBten Licken in

| Nacht, an Samstagen, sowie an Sonn- 50% Kon1 ]

g
J s den anderen Stationen filllen zu kénnen.

und Feiertagen iber die Betriebsleitung der Rheinischen Landesklinik

Bonn Dennochistdie pflegerische Besetzung in den mitje30
Mindesturlaub je nach Alter von 25 bis Patienten belegten Altbaustationen F VI A undF VIB

30 Tagen (im Bergbau 3 Tage mehr) Betr.: Abteilung 4, Gerontopsychiatrie desolat.
vi DG 1/80
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Auch die &rztliche Versorgung der Patienten ist in 9. 07.06. 1979: Frau R., gestirzt, Hamatombildung. 70. 06.09. 1979: Frau S., gestiirzt, Schédelfraktur.hechsiom Grade baderkichbenie Siatonan 10. 1006. 1978: Frau H. Getic Pltzwundeandar 71, 07. 09. 1976: Frau L, geste, Hamatombldurg
s 8.79

— r Unterbyo- ppe. 72. 07.09. 1979: Frau R., ,
Verdacht aufa chung — nur von einer Halbtagsérztin besetzt sind, die 11. 10. 06. 1978: Herr H., gestirzt, Hamatombildung. Schidelirakdur. im

zudem noch am 26. 10. 79 ausscheidet. 12. 12.06. 1979: Frau B., gestiirzt, Platzwunde am 73. 09. 09. 1979: Frau R., gestiirzt, Hamatombildung.
5

obi B

Ein Ersatz— ss werden 1,5 Arztebendligt— wurde rotz rechten Unteram.
.

74. 12.09.1979: FrauB., gestiirzt, Platzwunde am in-

diesbeziglicher dringlicher Hinweise vom leitenden
13: 13. 06. 1979: Frau R,, gestirzt, Oberschenkel- ken Auge.

Arzt bisiang noch nicht in Aussicht gestellt.
halsiraktur, an deren Folgen gestarben. 75. 13.09. 1979: Frau R., gestirzt, ausgedehntes

s

14. 13.06. 1979: Herr G., gestiirzt, Himatombildung. Hamatom im Bereich der rechten Gesichtshlfte.
Die im Sohraiben vom 29. 6. 79 vorausgesagten un- 15. 13.06. 1979: Frau S,, gestlrzt, Hamatom Uber 76. 16.09. 1979: Frau S., gestirzt, Platzwunde am

| ausbleiblichen schédlichen Folgen fiir die Patienten dem rechten Hiftgelenk, Kopf.
sindinvollem Umfang eingetreten: 16.big 1979: Frau K., gestiirzt, Platzwunde am 77. Rm aus dem Bett gefallen,

i il . nkelhalst ur.mnmo Tol
rats!00.1975:Fa, aus dom Batgoalen keine 75. 20.05 1975: Fra F., ges, Frakiren dr o.

em: ungen. und 10. rechten Ripe.
2. Ferner sind mit der Inbetriebnahme des Neubaus 18. 22. 06. 1979: Frau S., gestirzt, Verletzung an der 79. 23. 09. 179: Frau H., gestirzt, Hamatombildung.
und der dadurch bedingten personellen Unterbeset- Nase.

f

80. 23. 09. 1979: Frau K., gestiirzt, kleine Hamatom-
zung dieVerletzungen der Patienten sprunghaftund 19. 23.06. 1979: Frau E., mit dem Rollstuhl umgefal- bildung.
sehr erhebiich in die Hohe geschnellt (s. Anlage). Die len, Schiirfwunden an der Hand. 81. 25.09. 1979: Frau S., gestiirzt, Prellungen und

i Vielzahl der Verletzungenist erschreckend und liber 20. 24.06. 1979: Frau H., gestirzt, Platzwunde am Hamatombildung.
steigt bei weitem das ertrégliche Ma. Kopf.

-

82. 27.09. 1979: Herr S., aus dem Bett gefallen, Ra-

] Notgedrungen ist das Personal mehr und mehr dazu
2)- 25- 06. 1879: Frau T., gestlirzt, Hamatombildung. diusfraktur; wenige Stunden spéter gestorben.

| ibergegangen, unruhige Patienten u. U. den ganzen
22 28. 0B. 1676: He D., gestiizt, Platzwunde am 83. 28.09. 1979: Herr P., gestiirzt, periorbitales Ha-

( Tag ilber Im Sessel zu fixieren. Kopt, matom.

: 5

23. 28.06. 1979: Frau M., gestiirzt, Platzwunde am 84. 28.09. 1979: HerrL.,ausdem Bettgefallen, keine
Da die Minimalbesetzung im pflegerischen und &rztii- rechten Ellenbogen. emsthaften Verletzungen.
chen Bereichin den Altbaustationen' VIAund VIBnicht 24. 29.06. 1979: Frau M., gestiirzt, Oberschenkel- 85. 29.09. 1979: Herr L., gestiirzt, Hamatombildung.
mehr vorhanden ist, ist zurAbwendung weiterer Scha- halsfraktur, an deren Folgen gestorben. 86. 29.09.1979: FrauL., gestiirzt, Oberschenkelhals-
den die drastische Reduzierung der Patientenzahl in 25. 29. 06.1979: Frau A, aus demBettgefalien, frag- fraktur.
diesen Stationen zwingend geworden, d. h. deren Ver- liche Berstungsfraktur der Schédelkalotte. 87. 30. 09. 1979: Frau H., gestiirzt, Hamatom an der
legung in Altenheime, soweit dies aus psychiatrischer 26. 01. 07.1979:HerrN., ausdemBettgefallen, keine Stirn und oberhalb der rechten Orbita.
Sicht méglich ist. emsthaften Folgen. 88. 01. 10. 1979: Frau K., gestirzt, Platzwunde an der

Wie Herr Landesdirektor Dr. Czischke in seinem
 27- 03-07. 1979: Frau B., gestiirzt, Hamatombildung. Stim.

SE oral ED sual asada Bie

ohion Siiustionend. Ich OF 8/2) Zusemime!
.

05.0: : 79:

cn rosesares Borsmt erery 0 Brnvagnner
;

2 lio: ; :

I .

der Stim.
.

rechten Ellenbogen.
Siee, DetarStnsmn onsks 91307 nu,so hr 52.5 16 67 Ur. es. on or

: 3. 1.07. 1975: vem B. nhni. Sm je. retinWisi Lavan Bonn Kot “ . li 1979: rau'8., gestivan deine knoietes

Rs Dr. Soeheim
34 14-07. 1978: HerrW.,gestirat, Hématombidung. 94. 06. 10. 1979: Herr W., gestirzt, Hamatom und

Ltd. Abteilungsérztin Oberérztin
35+ 15.07. 1978: Frau M,, gestiirzt, Hamatombildung Schirfwunden am Schédel.

am rechtenEllerbogen. .

95. 07.10. 1979: Herr K.,gestarzt, Prellungen und

Fh
36. Bib Herr D., gestiirzt, zwei Platzwunden Hématom dber der rechten Hiifte.

Besondere Vorkommnisse und Verletzungeninder
37+ 17-07. 1979: Herr D., gestirzt, Platzwunde an der

eaeyth Num,

Auge 36. 20.07. 179: Frau B., gestirat, Hamatombildung.
hs 39. 23.07. 1979: Frau M., gestiirzt, Schirtwunde an

1. 25.05. 1979: Frau T., mehrfach aus dem Bett ge- der rechten Wange.
| fallen, Hamatome und Prellungen. 40. 24.07. 1979: Frau M., gestiirzt, Hamatombildung. 5

2. 26. 05. 1979: Frau T., wiedarholt vom Stun gefal- 41. 25. 07. 1979: HerrG..gestirzt, Schirfwunden im
Auch Prellungen und Hamatome kénnen ausgespro-

"len, keine emsthatten Folgen. Gest iret 5 : chen schmerzhaft sein und das Befinden des alten

3. 26.05.1979: Frau, mehriachzuBodengestirat, 42. 25. 07. 1979: HerrA, gestirat, Oberschenkelhals-
 1iorschen erheblich beeintréchtigen. Oberschankel-

Rerlinoer
= Tt RS aorien naistisicign isahen in der Mehizeh de Eli gon)

431,05. 1979: Herr N., gestirzt, Hamatombidung. 43. 25.07. 1979: HerrD., gestirat, Hamatom am Kopt.
tdlichen Ausgang (s. 0.). Zum AusschiuB oder zum

5. 02. 06. 1979: Frau S., gestiirzt, Hamalombildung, 44, 27. 07. 1979; Frau S., gestirzt, Frakturen der 10,
Dowels einer Frakdur mudten viele Patienten gerénigt

6. 05.06. 1979: Frau R., gestira!, Radiusfrakiur und 11. Rippe links.
] Werieh o eine, ii sha Wishigher eternal Langs

| id :

45. 25.07.1979. Frau B., gest, Hamatombidung,
"SMe Prozedur. Ferner waren beiallen Platzwunden

7. 06. 06.1978:HorrH.,gestiratkeinenennenswer- 46. 01. 08. 1678: Frau S., gestirat, Hamatombildung, tareoimetungen erfordertch, grafiere Platzwunden

ten Verletzungen. 47. 03.08. 1979: Frau S., gestirzt, Schiirtwunde am
ori Jnpcnes Hospital gens waren:

| 8. 06. 06. 1979: Frau H., gestiirzt, Hamatombildung. Ricken. Dr. Seelheim

Ford dl i i i

~~ Férderung und Integration behinderter Kinder
{ i

Aus dem Programm der internationalen Kommission fiir die Vorbereitung und|
"

i

es Durchfiihrung des Internationalen Jahres des Kindes in der Bundesrepublik
Deutschland

Problem
. derung bezeichnet wird, hingen neben denMerkmalen  gegliedart words. So werden Kinder mit Leistungs:roble Aird, 2

=

der Person weitgehend auch von den aligemeinen  rlckstanden und Lemschwachen alzu leicht als ler-

. . Kio und Wertsetzungen, ErwartungenundGewohnheiteninder ~~ behindert abgestempelt und damit in ihren weiteren
In der Bundesrepublikgibt es keine exat Ld Gesellschaft ab:,Entscheidend fiir das Entstehen von Bildungs- und Berufschancen beeintréichtigt.
sende Behindertenstatistik. Nach aPinan Behinderung ist dasBestehenvon bestimmen gesell-  Demgegeniiber sind jedoch die wissenschaftichen.
Untersuchungen ist jedoch mit mehr ls 300000 be:

scnaftichen Vorstallungen darioer,waseine Behind-  mediziischen und technischen Mogichiaien zur

Ioiuisten kinetin i Ee wird rung st” Damitst Behinderung aich in sozialr Tat- ~~ Pévention und Therapie von Behinderungenso wo

pn dafijedespL Fir bestand und nicht nur individuales Schicksal. fortgeschritten, da soziale Integration von behinderten

501SapeLeyes. ois Si Spach Kindem praktisch und aktuell mbglich ware.

Gan a dkbrperliche Behind
bopA Mit der Steigerung der Leistungsanforderungen in ge- Ausder Sicht der behindertenKinder bedeutet soziale

ingen, geistige und korperliche lerungen die sellschattiichen Institutionen, mit dem zunehmenden Isolation, daf ifire Mitwirkung am sozialen Geschehen

grote Rolle. :
’ ‘Biidungs- und Entwickiungs-Auseinanderkaffen von Merkmalen sozial benachtel-  eingeschrankd wird, ihre Bidungs-

Neben den statistischen Mangeln liegt die Schwierig- liter Kinder im Verhaltnis zu den technisch und wirl- ~~ chiancen beeinirachtigt und ihnen rele Handungs- und

Keit einer Situationsbeschreibung auch darin, daB as schaftlich bedingten Verhaltensanforderungen besteht Entfaltungsmoglichksiten verweigert werden. ei
keinon exak! definierten einhaitichen Behindertanbe- die Gefahr, da Immer mehr Kinder als behindert defi- ders Kinder laidon nichl zuletzt daruntar, daf s

:
von

gif gibt. Denn die Aussagen dariiber, was als Behin-  niert und aus sozialen Lebenszusammenhangen aus-  Erwachsenen ‘mehr als andere abhéingig sind und daB
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sie Vorurteilen und Diskriminierungen ausgesetzt wer- Voraussetzung ist unter anderem, daB anstreben, Eine méglichst bald zu verwirklichende Fér-

den. — Lehrer, Erzieher und Sozialpadagogen im Hinblick ~~ derungin diesem Rahmenistdie Aufnahme von Inhal-
Unzureichende  therapeutisch-padagogische Férde- auf Diagnose uind Behandlung eine Beratung erfahren, ten der Behinderienproblematik in die Aus, Fort- und

rung und soziale Ausgliederung forder die Gefahrzu- dieaufdie Besonderheiten der Behinderung der betrof- ~~ Weiterbildungslehrgéinge aller kinderkundlichen Beru-
satzlicher Beeintrachtigungen und Behinderungen.  fenen Kinder eingeht. fe.
Diesen Problemen mehrfach behinderter Kinder wird ~~ das betrofene Kind eine besondere Férderung in 2

bisher kaum Rechnung getragen besonderen Problembereichen erhilt die als Alerma- ~~Wohnungsférderung fiir Behinderte 9
Von seiten der sich als nichibehindert verstehenden  tivprogramm oder -unterricht angeboten wird, ProblemUmweltsind folgende Reaktionsweisen auf dasBehin- ~~ Dabei muB im konkreten Einzelfall durch ambulante

dertenproblem charakteristisch: Kréfte in den Regeleinrichtungen durchgefihrt wird, Jahrlichwerden in derBundesrepubliketwa60 000 be-
— Behinderte werden offen abgelehnt oder ob das Kind in einer Spezialeinrichtung die erfor- ~~ hinderteKindergeboren. Dennochwird dieseBevolke-

— das Behindertenproblem wird ignoriert oder ver-  derliche Férderung und Therapie erhalt. rungsgruppe beim Wohnungsbaukaum beriicksichtigt.
dréngt Die Férderstatten soliten den zentral gelegenen Regel- ES gibt beispielsweise keine DIN-Normen, die auf den

— Behinderte werden vorschnell und iiber das pad-  kindergérten und -schulen angegliedert sein. Bedarf behinderter Kinder abgestimmt sind. 3

agogisch vertretbare MaB hinaus in Institutionen aus- Durch die Integration von behinderten Kindern in Re- nbehinderten-gerechtén Wohnungen hat eIgesondert gelkindergaten und -schulen kann die Boziehung Er. Leangoran ceninderten-g 2

—Behinderte werdenin sozialen Lebensbereicheniso-  zieher/Lefrer zu Kindern verbessert werden, da der Tos eine gesetziche Moldepflicht fehl, dahersteine
liert (Wohnbereich, Freizeit, kuturelles Leben usw.) aligemeine Schissel verbessert wird. Dies fiinrt zu Frilherfassung aller Behinderten nicht maglich.
— Behinderten wird Mitleid entgegengubracht Kieineren Gruppen, die auch fir behinderte Kinder r- io Pls Brie Warder saSahat
~ durch wohltitiges Verhalten wird versucht, Schuld- ziehungsgunstiger sind. lage von Schétzwerten erstellt und decken somit
gefihle zu kompensieren. Neben den sehr groBen zentralen Diagnose- und Be- weder quantitativ noch qualitativ den realen Be- b

UnwissenheitiiberArt und Ursachederverschiedenen  handlungseinrichtungen sind zusatzlich kleinere Ein- darf;
Behinderungen und Verhaltensunsicherheit gegen-  heiten zu schaffen, die fir einen Einzugsbereich von _ infolge der bestehenden Vorurtelle sind nur wenige
{ber Behinderten in der Offentlichkeit tragen dazu bei, Ca. 25 000 Einwohnern zustandig sind. Fribehand-  vermieter bereit, vorhandene geeignete Wohnun-
soziale Benachteiligung und Isolation von behinderten lung kann dort ebenso stattfinden wie langfristige The- gan an Eterm mit behinderten Kinder zu vermieten; | A
Kindern zu verfestigen und ihre Integration und Gleich-  rapie. Das behandelnde Personal soll interdiszipindr  _ den Eltern fehit oft der Mut, die Gffentlichkeitaufihre
berechtigung zu verhindern. zusamimenaieiisn: Problemehinzuweisen und ihre Rechte durchzuset-

zen. Eltern von behinderten Kindern sind eher dazu
Soziale Benachteiligung und Behinde-  Einbeziehung der Eltern in Therapie bereit, schwierige Wohnverhéltnissezuertragen(ein
rung und Férderung ihrer Kinder behindertes Kind kannleichterdie Treppe hinaufge-

Der Zusammenhang vonsozialer Benachtelligung Und Eine umfassende undauf D Jegte Th
hdd aa

fassende und auf Dauer angelegte Therapie
dom Aufireten von Befinderungenist unbesrtton, ob- und Forderung beinderter Kindor and soganaiebey Fr 6as Kind abor haben disseunzureichenden Wohn-
wohl die offiziellen Statistiken oft ein falsches Bild von kann nur dann gelingen, wenn Eltern bzw. die Familie ~~ YerMaltnisse schwerwiegende Folgen:
der sozialen Herkuntt behinderter Kinder geben. Dies mglichst friih in die Habilitation ihrer Kinder partner

Die aufgrund der Behinderung entstandenen Entwick-

1454 sich unter andere darauf zuriickiiihren, da die schaftlich mit einbezogen werden, das heit unmittel- 'ngsstorungen werden durch unangemessane Woh-

Unkenntrisiiber amtliche Hilen in Arbeiterfamilien be- bar, nachdem eine Entwicklungsverzogerung oder Be- .ungen noch verstérkt, da vorhandene Fahigkeiten
sonders verbreitet ist und sie daher nur unterdurch-  hinderung festgestellt worden ist.

kaum oder gar nicht weiterentwickelt werden kénnen.

schnittich in den Statistiken auftauchen Ziel aller Bemiihungendieser Art muB sein, den Fami- ~~ Unangemessene Wohnungen machen oft ein Verblei-

Mohr als die Halfealle behindertenKinderstammtaus en HiezurSelbsthie zu geben. Dadurch wird Sorge 21dorKinder boy IanEllerunriégiion.Eewirdene
etragen, da das Erziehun en der Familien ing scioidsiict Dies wiederyh Dr:

Arbsiteramilien. Bei den lernbehinderten Kindern sind 321/58 A
hohe Kostenfirdie Eltern und die Gesellschaftmit sich

$5 Soca) fund 70 Bragents aust ele uts) den Brper A Snr oha leIsolierung des Kindes von Familie und
behinderten Kindern machen Arbeiterkinder mehr als % 96" frelgesaz wird

Umwelt. Eine Integration in die Gesellschaft wird er-
45 Prozent, unter den sehbehinderten iber 54 Prozent ©achleute sollten Therapie- und Férderprogramme Scher
und unter den sprachbehinderten fast 50 Prozent aus,

ach Moglichksit gemeinsam mit der Familie erarbei- 3

Die unzursichenden materialen Lebensbedingungen (6 Blcungseinriohtungen fir behindarto Kinder undo
von Familienmit behinderten Kindern belegen, da so- _ Etermhaus missen zu einer Erziehungseinheit wer-  FOrderungen
ziale Benachteiligung haufig geradezu Ursache der gan Dies wird nur dann gelingen, wenn alle Méglich- ggmijgsenmehrbehindertengerechteWohnungen
Behinderung ist. meal SSE gebaut werden. Zu diesem Zweck sind genaue Be-

Forderunigen gruppen- und einzeftherapeutischen MaBnahmen aus- ToningSiri nasa
geschopft werden. Als eine konkrete Forderung unter pays eine Quotierung von Behindertenwohnungen

| Anséltze zur Lsung der mit der Forderung von Behin- anderen mub daraus das systematische Miteinbezie-  yorgegehen werden sollte. Die Vergabe von Zu-
derten verbundenen Probleme miissen sich an der In- hen von Sozlalarbeitern/-padagogenindie Elemarbeit  gchiiggen an Bautrager sollte von derElnhaltung| tegration der behinderten Kinder orientieren. Diese der allgemeinen und der besonderen Erziehungsein- gioger Quotierung abhéngig gemacht werden.
Bemiihung um Integration erfordert Konsequenzen: richtungen abgeleitet werden.
— im stadtebaulich-planerischen Bereich (beispiels- Das RechtderElternaufHilfe in der besonderen Erzie- ~~ Die Bedarfsplédne miissen auch iiber den Woh-
weise hinderten-gerechter Bau von dffentichen Ein-  hungssituation eines behinderten Kindes muf sicher- ~~ nungsbedarf fiir spezifische Behinderungsarten
richtungen, Schwimmbédern, usw.)

. ; Genial punh Sa sind dazu zuST= BUST Jaan nner bien Daron| hinsichtiich der Lokalisierung, Gréfie und personel- diese besondere Situation bewaltigen kénnen. Dazuist -
bzw. inderten -

len Besetzung von ams (keine auch notwendig, daB die Erwartungshaltung der Etern ~~ nungssuchenden einen Fragebogen aushandigen,
GroB-Behindertenzentren in abgelegener Lage, son-  méglichst realistisch abgekért wird um ihre besonderen Wohnbedilrfnisse festzustel-
dem Wohngemeinschatten-Gruppen in den Stadten  Eltern behinderter Kinder benétigen nicht inder ersten len.LA Li hctss kénnenfo iund Gemeinden), Linie bis ins kleinste ausgefeilte Anleitungen und Pro- ~~ spezifischer inderungsarten entsprecta Era OEE Be EErTye a
Friihdiagnose von Risikokinder), Ausbau und volle tigkeit von Férderprogrammen birgt die Gefahrinsich,  entsprechend umgebaut werden.

Ausschpfungder bestehenden Moglichkeiten zur fri- da Fachleute den Eltern immer mehr Therapie aui- Die Wohnungen fiir Behinderte dirfen nicht im
hest mdglichen Erfassung. biirden und damit gleichzeitig die Alleinverantwortung ~~ Grilnen* angesiedelt werden (Ghettobildung),
~ Einrichtung von Verbundsystemen zur Durchfiih- fiir das gute Fortkommen des behinderten Kindes sondern miissen zentral liegen und in Verbindung
rung von MaBinahmen und Programmen fiir Behinder- ~~ Eltern benstigen zunachst aber (systematische) Hilfen ~~ mit allen Lebensbereichen stehen. So sind ver-

te, Verbesserung der Kooperation im gesamten Be- in der Auseinandersetzung mit der Tatsache, ein be-  stérkt Behindertenwohnungen iErdgeschof von
reich der Behindertenhilfe auf allen Ebenen, hindertes Kind zu haben. Diese Hilfe missen—je nach Mehrfamilienhéusern auszuweisen.

Entwicklung von Landesbehinderienplanen und von Bedarf mehr oder weniger ausgeprag - kontinuierich  Behinderten-gerechte Wohnungen bleiben relativ
Behindertenplanen auf regionaler und lokaler Ebene gegeben werden. Denn das Akzeptieren der Behinde- ~~ wirkungslos, solange Spielplitze, Schulen, éffent-

zur Abdeckung des Bedarfs, rung des Kindes ist kein auf einen engen Zeitraum ein- ~~ liche Gebaude, Verkehrsmittel und StraBen nicht
— verstérkte Forderung der Schwerstbehinderten, bei- ~~ geschrénktes Geschehenoderein linear ablaufender ~~ behindertengerecht gestaltet sind. Aus diesem

spielsweise der mehrfachbehinderten Kinder, im ge- ~~ ProzeB. Grund sind die Landesbauordnungen, soweit dies
samten System der Behindertenhilfe. Bei allen Hilfenfiirbehinderte Kinder miissen alleiner- Re nana pssean unSoller— Erganzung von Sonderprogrammen fir behinderte  ziehende Elternteile, kinderraiche und sozial schwache~~ Dariiber hinaussind soziale Problemewie die Inte-
Kinder und Jugendiche durch eine verstarkte Forde- Familie verstirktin den Bick genommen werden. Go- gration Behinderter, in die Ausbildungsordnungen
rung, integrative Programme", die der Integration von rade hier sind oft rein prakiische bzw. finanzielle Hilfen fiir Architekten autzunehmen.
behinderten Kindern und Jugendiichen beispielsweise ~~ Voraussetung fiir jegliche Férderung des Kindes. Diese Die erstelltén DIN-Normen zur Beseitigung und
in Kinder- und Jugendireizeitstétten, Erholungsstatten, ~~ Hilfen sind bedarfsdeckend vor Ort zu gewéhrieisten. ~~ Vermeidung architektonischer Hindernisse:

i Sportverbanden usw. dienen Die Férderung behinderter Kinder und Jugendiicher ~~miissen, dasiebisher nur empfehlendenCharakter
~ behinderte Kinder und Jugendliche sind so weit wie kann aber nur dann erfolgreich sein, wenn neben die haben, als verpfiichtende Vorschriften eingesetzt

| irgend méglich in Regeleinrichtungen gemeinsam mit Hilfen fir die Familie ein Entgegenkommen und eine werden. Ihre Einhaltung ist durch die Bauaufsicht
nichtbehinderten Kinder und Jugendiichen zu erzie-  Annahmebereitschattderiibrigen Bevolkerungtiitt. Of- ~~ zu_kontrollieren. Bei Vernachléissigung dieser
hen und auszubilden. Behinderte miissen die Mglich- ~~ fentichkeitsarbeit mus von der Nachbarschaft ausge- ~~ DIN-Normen sind tfentliche Forderungsmittel, mit
Keit haben, gemeinsam mit Nichtbehinderten zu leben hen und als Ziel die Mitwirkung der nicht behinderten ~~ denen Behindertenwohnungen groBziglg bezu-
und sich die gleiche Erfahrungswelt anzueignen. Bevolkerung bei der Férderung der behinderten Kinder ~~ schuBt werden, zu entziehen.
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Regierungsentwurf sieht demgegen- 1. Es fehlen eindeutige und schnell grei- Auftreten von Krebserkrankungen und
liber generell ein Anmeldungsverfah- fende Kontroll- und Eingriffsmoglich- sonstigen chronischen Schéden auf-
ren mit z. T. erst nachtréglich wirksam keiten der zustandigen Behorde. tritt.

denden Boschrank Vorwerdenden Beschrankungen und Ver
Im Hinblick auf die spezifische Gefahr-

boten vor. 2. Die schon auf dem Markt befindlichen  qunassituation von Arbeitnehmern fordern
0 olla 1, Se store nin tae ung:

Da2. Es wird die Einrichtung einer Sachver- O//eRs
5

die Gewerkschaften weiterhin:

sténdigenkommission, etwa nach dem Gh od) Ee — die liickenlose Prifung und Anmeldung
i einbez . 3 . meVorbild der  Zulassungskommission hs Prafung auch der alten aller neuen Stoffe und die Registrierung

nach §25 Abs. 6 Arzneimittelgesetz rasarian Lisanaraaat.
und Lokalisierung gesundheitsschadi-

i oder der MAK-Kommission der DFG
bit wird gefordert gender Arbeitsstoffe am Arbeitsplatz;

f
3

i di

~
;

En
. | :

ye aa Po die Errichtung eines _bundesweitenI) j 2 if. 3. Die Kopplung chronischer Toxizitéts- Krebsregisters als Basis fiir eine epi-
aufwands verbiete ein stares Priif-

te Porte demiologische Erforschung des be-
schema und erfordere intensive Bera- pi 1g tions! genstu-

rufsbedingten Krebsrisikos;
tungsschritte mit Experten. fen wird abgelehnt. Erfahrungen der

) } izin. diletzten Jahre haben mehrfach gezeigt, = einen Ausbau der Arbeitsmedizin, fer

3. Es soll kein schematisierter Priifauf- daB gerade Stoffe mit z. T. sehr gerin- Gewerbe- und Umwelttoxikologie und
;

N

k
a

)wand festgeschriRees 5gn oe gen Produktionsmengen, aber extrem der Wirkungsforschung
hierdurch leicht ein falsches Sicher- hoher Giftigkeit, zu schwerwiegenden pie Geiwerkschatten sehen in dem geplan-heitsgefiihl erzeugt werden kénnte. Erkrankungen fiihren kénnen. ten Gesetz sin wichtiges Stiick ,,sozialer
i g ~

en Geset Zein 9 di uber4. Die zustdndigen Behdrden miissen
y

Strukturpolitik”, also einer Politik, die ul
0

iiber eine direkte Eingriffserméchti- 4. Die vorgesehenen Ausnahmeregelun-  schadensausgleichende esE

i
en fr Stoffe in den Bereichen For- ‘Anspruch erhebt, einen Beitraganyok v ernir ra pica‘geselischafticher Struktu-84,

JE
tungsakt, g 2 ji 2 ro Risiken vorzu-bereits in Verkehr befindlichen Chemi- russeseingeschrénktwerden, da fiir ren zu leisten, um sozialen Ri

© 2kalien verfigen, sofern deren Geféhr- die betroffenen Personenkreise gerade  beugen. Ein solches Gesetz musse sic

liohkeit erwiesen oder wahrscheinlich hier besondere Gefahrenpunkte lie- u, a. an einem scharf gefaBten Risikobe-Fo iif, einer gesamtokologischen Betrach-ist. d griff,
eine EeHam aontungsweise und eine!

OeAuch von den Gewerkschaften wurde z. T. 5. Es wird ein Zulassungsverfahren bei  horizont orientieren. Der vorliegende Ent

scharfe Kritik am Gesetzentwurf geibt. Als den Stoffgruppen gefordert, bei denen wrt werde diesen Anspriichen leider in

en or A em, ain gehéiftas. Uberdurchschnitiches _ keiner Weise gerecht.
29
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u mg EE []Radioaktivitdt als Krankheitsfaktor =|

A
. |

Einige Aspekte zur Auseinandersetzung ber die Wirkung
ionisierender Strahlen im Niedrigdosisbereich a
Teil 1 Ww

2

A T= B=.
Von Uwe Schmitz

mr ———= RET
: >

Noch 1902 hielt man eineStrahlenbelastungvon2500 R (Réntgen)fiirungefahrlich,
/

Fe
1920 wurde die Dosis auf 100 R herabgesetzt. 1931 waren noch 50 R erlaubt, 25 R Wa x

a

waren 1936 ,,unschadlich*. Nachdem man sich 1956 auf 5 R geeinigt hatte, spricht Ba J
man derzeit nur noch von Millirem—Werten.

Z

<¥

7A
Doch auch nach dieser Verminderung wird die verbleibende Strahlenbelastung lf i
noch immer bagatellisiert, zudemheiBtsie nicht mehr ,,unschédlich*, sondern ,,zu- > \
Iassig*, wohlwissend, daB es keine noch so niedrige ionisierende Strahlung gibt, —

! 7 \ \ =
die nicht einen biologischen Effekt haben konnte. wey fn

~ Ty A ed
\ t ma ws

‘ 3 hl —=
i SESSa Sy

So stellt auch die Internationale Strahlen- Von der Wahrscheinlichkeit eines ato-  zung mit den derOffentlichkeitangebote-
schutzkommission (IRCP) fest: ,,Die IRCP maren Unfalles abgesehen, stehen die ka- nen Mefwerten, die kritische Analyse de-

istbeauttragt worden, die Birger vorradio- tastrophalenAuswirkungeneinessolchen ren Zuverlssigkeit und Vollsténdigkeit
aktiven Schaden zubewahren. Es wird oft Unfalles im Brennstoffkreislauf auBer sind und bleiben daher von groBtem Inter-

behauptet, daB man das Risiko von Strah- ~~ Zweifel. esse. Aufgrund der Komplexitat dieser
lenschaden mit den gewaltigen Vorteilen  \wenn man den Wahrscheinlichkeitsrech- Fragen und der Vielfalt der Probleme kann
abwégen misse. Dazu kann nur festge- nungen folgen will, daB groBe Storfalle dies hier nur in gedrungener Form ausge-
stellt werden,daB dieses bei unserenheu- oder Katastrophen aller Wahrscheinlich. fiihrt werden. Zur Erlauterung von strah-

tigen ungeniigenden Kenntnissen {ber- eit nach nicht eintreten werden (was je- lenphysikalischen und biologischen Fach-
haupt nicht méglich ist.”

} doch sptestens nach Harrisburg und bei ausdriicken sowie zur Vermittiung ent-

SchlieBlich stellt die IRCP zu den letztend- 354 gemeldeten ,,besonderen Vorkomm-  SPrechender Grundkenntnisse wird auf die
lich festgelegten Werten fest: nissen” 1977 — 78 in bundesdeutschen €inschlégige Literatur verwiesen. (Siehe
.,Die Kommission ist der Ansicht, daB die-  Kraftwerken schwerfallt) so bleibt die Fra- ~ 2uch Literaturhinweise im Anhang.)
serWert (Grenzwert von 5 rem/JahrGanz- ge, op die Schaden durch die Emission ra-
kérperbelastung bei beruflich strahlenex-  gioaktiver Substanzen von Atomkraftwer-

0 4 nin
3 rrr)

ponierten Personen) einen verniinftigen kon und Wiederaufbereitungsanlagen so Die Quellen ionisierender
Spielraum fiir die Atomenergieprogramme harmo und zu vernachlassigen sind, wie Strahlen

ces Se Zukunft schafft. Es sollte og yon deren Betreibern und auch den Ge-
Fe Sbervorgehoben werden, daB dieser Wert i i i i

.

uf die Menschen wirkt standig ein Ge-

maglicherweise wegen der Unsicherheiten Spans immer wieder dar-
"ich ionisierender Strahien ein, die sich I

in der Abschatzung der méglichen Scha-
Lo :

aus der Hohenstrahlung aus dem Weltall,
denundderwahrscheinlichen Vorteile kein I 987Tatbleibenviele Fragenoffen,liest natiirlich auf der Erde vorkommenden ra-

richtiges Gleichgewicht zwischen Schaden Man die Werbebroschiiren der Elektrizi- gioaktiven Substanzen (Uran, Thorium)
und Nutzen reprasentiert.” tétsgeselischaften oder die offiziellen Be- und Radionukliden im Karper zusammen-

Die natiiriche Strahlenbelastung in der Kanntgaben Uber MeBwerte, Strahlen-  setzt SchlieBlich muB zur natiriichen
BRD betragt derzeit ca. 100 mrem, die Be- schutz und radioaktive Umweltverseu- Strahlenbelastung auch der Beitrag jener
lastung durch Kernkraftwerke betrégt offi- ~~ ©MUng- Radioisotope gerechnet werden, die durch
Zell derzeit weniger als 1 mrem Ganzkér- Das gesamte Spektrum der Niedrigstrah-  Hohenstrahlung iiber Kernreaktionen aus

perdosis pro Jahr bei storungsfreiem Rou- lung, der daraus resultierenden Langzeit- den Atomen der oberen Atmosphére gebil-

tinebetrieb. und Spétschaden, die Auseinanderset- >hy led C—14 und

I p= 7 g mE In mi a im ee
i by ii El B i i Rt ea HOAEid = i

i Rr igica. Rl
Rl TO KRAFT Hinzu kommt nun die kiinstliche oder auch

d) $9 R IST Fe zivilisatorische Strahlenbelastung, herbei-
\ 0Bey a og Nr

pra. gefilhrt durch menschliche Tatigkeit in
\ We > eo Fi Wirtschaft, Technik, Ristung, Wissen-

’ i 3
t IN schaft und Medizin. Hierzu gehéren, um

°
4 0 Na A \ \ |

2 i nur einige wenige Beispiele zu nennen, der
/

i pt afi A

by | | Uranbergbau, die Kernenergieverwertung
2 ¥ or = y

;
he il durch Atomkraftwerke und Wiederaufbe-

/ 3 i. Tl yy | \ reitungsanlagen, Baumaterialien mit er-

oo ] \ Ra
m

hohter Radioakivitét, fall-out durch Atom-
; $

1
i RodiockTivitet entKee Gros bombenversuche (radioaktive ~Nieder-

i= Eo 8 e oll schiage), Rontgen und Isotopenuntersu-
Ha = ra

x

p "SE chung in der Medizin und Fernsehen.

=] bios= EY
A

1
Ee

5 f=" Die offizielle zivilisatorische Strahlenbela-
Ed Ii f-%= =. stung setzt sich in der Bundesrepublik wie
= LC 2 | A

Gaeen  folgt zusammen:
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méglich, daB eine strahleninduzierte Apla-

=|
§ | so Go ocarmats Ty le cuit

|
j [TAT] | chen Todesfélle ohne Krebs und fiir die

a \ | meisten der myeloischen Leukdmien die

) A pr | AR | Ho 3 pan Ve |
a IN Swe -

aalll 7 Eine weitere Berechnung verdeutlicht die

|Bk mm 77 7

yt / Wirkung auch geringer Strahlendosen: R.

2 er || es Bertell kam zu dem SchiuB, daB ionisie-

T= B=. RL i een elf ety A
rende Strahlung moglicherweise fiir den

ET Frans Tu U {i = Lebenszyklus iiberhaupt verantwortlich ist.

WO fo We, | alt f

Alle Organismen sammeln im Laufe ihres

) Telia, ep TN
Wp Sy

Lebens allmahlich
, Irtimer" in ihrem Bio-

NE HLL por Fe end rR—— informationssystem, bis sie im Normalfall

J \
iW lfpf olf th ssn

unter Zunahme der Gebrechlichkeit altern

7A Fr oa Ea 4 Wl 2 und sterben. Grundgedanke seiner Unter-

,
 —i GA

Fa : . suchungder Daten von 16MillionenMen-
\ J Vi0 im »)Vr —aJi schen liber einen Zeitraum von drei Jahren
=Y

2/ / nt HSi 4
= Zl ALS$7 war die Tatsache, da die nicht-lymphati-

A ed Re ox = Wi Ly Zn 77 z sche Leukdmie eine Alterskrankheit ist,
2 Za 2 Vv =

Te den Héaufigkeit in der Bevolkerung mit

—= oF od (= 5,3 % pro Lebensjahr zunimmt. Er stelite
SESS A daraufhin Berechnungen an, in denen die

wirkung mil
Genetisch signifikante Strahlenexposition in der Uber bedeutsame Strahlenschaden, die i eh i
[Bungssrepublix Deutschland) 377 durch kleine Strahlendosen erzeugt wer-  Abschétzung, daB ein rad Hautdosis (was
1 Natiirliche Strahlenexposition ca. 110 mrem/a den kénnen, gibt die folgende Tabelle Auf-  etwa 0,17 rad Knochenmarkdosis ent-

1.1 durch kosmische Strahlung in Meereshahe ca. 30 ~~ SChluB: spricht) in der Unterleibsregion mit dem
mrem/a durch 1 Jahr natiirlicher Alterung verur-

ez en terrestrische Strahlung von auBen ca. 50

pel Aufenthalt i : Bedeutsame Stral aa: . i o i

bei Ar}57 mrem/a BegsursameStiohisnsaiiiviguagen incueiert [nitklsinenSiraliendosen.
1.3 durch inkorporierte radioaktive Stoffe ca. 30 ~~ Wirkung Biologische Primér- Bedeutung Experimentell Mutmassliche

mrem/a prozesse gepriifte Minimaldosis
2. Kiinstliche Strahlenexposition ca. 60 mrem/a ~~ Minimaldosis
2.1 durch kerntechnische Anlagen < 1 mrem/a *) Genetische Gen-Chromosomen- subtile Anderungen 8rd keine

22 durch Verwendungradioaktiver Stoffe und ionisie-  Anderungen in mutationen ierankheit
render Strahlen in Forschung undTechnik < 2mrem/a der Keimzelle Missing
oa durch technische Strahlenquellen < tmremva ted 0000000000000

2.2
durch Industrieprodukte < 1 mremv/a i i 3

m1
Genetische

~~
Gen-Chromosomen- ~~ vorzeitigerTod(2) 250 mrd keine

23beruflichstrahlenexponierte Personen(Beitrag zur isefg puisibhen Nigel Alten 2)
miteronStaherexpositon des Menschen) < 1 Zalen immanclogische
jrsmia

pg Cross-over- Heterozygotie oder Stérungen (2) |

24 duhbi ITsfa Induktion Ta Krankhett (7)

2.4.1 Rontendiagnostik ca. 50 mrem/a Entwicklungs- Mutation Missbildung 5rd keine
2.4.2 Strahlentherapie < 1 mrem/a storungen Zellverlust Hemmung

|
24.3 Nuklearmedizinca. 2 mrem/a (Wirkung auf Wachstumshemmung ~~ Krankheit

25 nsYulin g EnRe2 Ee uid

ES poniernictaversuchenie BRUNCTEIN)Be eae
2.6.1 von auBenim Freien unabgeschirmt <1 mrem/a ~~ Induktionvon Mutation 2) Krankheit 200-250 med keine

26.2 durch inkorporierle  radioaktive Stoffe < 1 Krebs ion fice (EbvSy

ita Ear ait Aktivierung von Viren (2)
~ gs Teee,

Um die mogliche Strahlenschadigungbes-  sachten Anstieg der Leukamierate ver-

ser einschatzen zu kénnen, sei darauf hin-  gleichbar ist.
gewiesen, daB manche Autoren der Auf-  Desweiteren stellt sich die Frage, ob die

fassung sind, daB 40 — 50 % der Karzi- von der IRCP angegebenen Werte eine si-

Gefahrdung durch Niedrig- nome beim Menschen durch die natirli- ~~ chere, obere Grenze angeben, zumal be-

strahlung che(!) Strahlenbelastung bedingt sind. In  obachtet wird, da die Raten von Mamma-

diesem Zusammenhang ist es denn auch ~~ karzinem und Lungenkrebs bei den Atom-

Die Gefahrdung des Menschen durch nicht verwunderlich, da man bei Arbeitern ~~ bombeniiberlebenden noch eine stei-

Niedrigstrahlungkann nur in wenigen Fdl- der Plutoniumanlage Hanford trotz gerin-  gende Tendenz haben. Dies ist deshalb
len direkt geschtzt werden. Die Berech- ger mittlerer Strahlendosis ein erhdhtes von Bedeutung, da die nach den Atom-

nung dermeisten Risikofaktoren beruhtauf ~~ Krebsvorkommen festgestellt hat. Ein ho- ~~ bombenabwiirfen ersteliten Statistiken mit

der Extrapolation (Umrechnung) von Wer- hes Leukémievorkommen wurde bei Ar- zur Berechnung der Werte herangezogen
ten, die mit meist konzentrierten undhohen  beitern ineinerWert fiir Atom-U-Boote re- wurden, von denen aus die zumutbaren

Strahlendosen gewonnen wurden. Hierbei ~~ gistriert. Nach Untersuchungen von AM. Werte im Niedrigstrahlenbereich berech-
wurden dieRisikofaktoren pro rd so be- Stewart zeigte sich, daB Krebs nicht die net wurden. MancheAutoren schétzen,
rechnet, da die Dosis — Effekt — Kurve li-  einzige dosisabhéngige Todesursache bei da die IRCP-Werte mindestens um den

near durch den Nullpunkt verlauft. Das Atombombeniiberlebenden ist. Neben  Faktor3zu klein angesetzt worden sind, da

heiBt, es gibt keinen Schwellenwert, unter- Krebs tragen nichtieukamische Bluter- die Kontroligruppen nicht unbestrahit ge-
halb dessen ionisierende Strahlen unwirk-  krankungen am meisten zu den dosisab-  blieben sind, sondern erheblichen Fall-

sam sind. hangigen Todesféllen bei. Deshalb ist es out-Aktivitaten ausgesetzt waren.
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3 per ITY Aus mehreren Griinden kénnen jedoch in
5

é AP ronri fe i 3
den Kérper aufgenommene (inkorporierte)

Si AES RITE Radionukiide wesentlicher schaden. Al-

ECSTACY SIE is AREY Ha Ee pha- undBeta-Strahlen schadigen infolge
i RR ha TA ihrer intensiven Wechselwirkungen mayfi Elin Sa Materie biologisches Gewebe besonder:
RIESE Sa Sap Si

stark. Wegen ihrer geringen Reichweite
he CT ERREERT sind siefiirdie duBere Bestrahlung von ge-Dh ringer Bedeutung, bei innerer Bestrahlung :

?

hingegen belasten sie Zellen und Gewebs
aus néchster Nahe extrem hoch. Fiir deft

#
Menschen von besonderer Bedeutung

he ran

sindz.B.Anreicherungenvonradioaktivem
hs

2

3

. is Jod(Schilddrise),Radiumoder Strontium,
Br oh ig mail Césium (Knochen),Tritium, Krypton, Koh-
eos Eid isla ji) i lenstoff C-14, und Plutonium.

|Hera

n
ly Be

A AL

Das Tritium-Problem

Bei der Freisetzung von Radionukliden aus

kerntechnischen Anlagen wird Wasserstoff
—3 (Tritium) immer ausgeklammert. Es gibt
derzeit keine wirtschaftlichen Méglichkei-ititen, Tritium auszuscheiden, abzufitern
oder auf sonstige Art und Weise zuriickzu-
halten, daher wird es zur Génze in die Um-

el welt abgelassen. Es entweicht aus jedem
Tank, es diffundiert durch jeden Stahl, kein
Beton und keine Schutzhiille kann es am

Umstritten ist auch der von der IRCP fest-  sacht auBer einer duBeren Bestrahlung  Entweichen in die Atmosphire hindern.
gelegte Grenzwert fiir beruflich strahlen- auch eine Bestrahlung von innen, sofern  Hinzukommt, daB Tritium nur sehr schwer
exponierte Personen mit 5 rem pro Jahr die radioaktiven Stoffe in den menschli- zu messen ist, da es ein nur sehr schwa-Ganzkérperdosis. chen Korper aufgenommen werden. cher f-Strahler ist. Deswegen wurde es
Die Ausnutzung dieses Grenzwertes Schaden durch Emission radioaktiver lange Zeit bagatellisiert, doch ist es als Iso-
wirde nach 40 Jahre Berufsleben nach Substanzen werden von den Betreibern top desWasserstoffssehrgeféhrlich,daes
realistisch erscheinenden Schitzungen von Atomkraftwerken und auch von den anstelle des Wasserstoffs leicht in den
eine Wahrscheinlichkeit von 6 % fiir einen Genehmigungsbehtrden immer wieder Kaper eingebaut werden kann und oft nur
berufsbedingten Krebstod bedeuten, hinzu  verharmlost, weil die Messungen anschei- sehr langsam wieder vom Kérper abgege-
kdme die gleiche Anzahl ,heilbarer" nend nur geringfiigige Werte ergeben. Da- ben wird. So kann es auch in die Chromo-Krebserkrankungen. bei beziehen sich diese MeBwerte immer  somen eingebaut werden und kann so das
Die im Hinblick auf industrielle Ballungs- lediglich auf Kernkraftwerke im stérungs-  Erbgut mit bis zu 50 000-fach hoherer
zentren ungemein wichtige Frage nachder freien Normalbetrieb. Indie Gesamtab- Strahlenwirkung belasten, als wenn es als
KombinationswirkungStrahlung und kon-  schatzung des Risikos miBten jedoch Wasser vorliegen wiirde.

ventionellen Schadstoffen ist heute noch auchandere kerntechnische Anlagen, vor Tritium wird iiber Wurzeln von Pflanzen
nicht2ufriedenstellend zu beantworten, da allem dieGr6Benordnungen dergeplanten  aufgenommen und gelangt so ebenso wie
diesbeziigliche Untersuchungen fehlen.  Wiederautbersitungsanlagen — und zwar  iiber den Wasserkreislaufin die Nahrungs-
Bekannt ist die multiplikative Wirkung bei international — mit sinbezogen werden. Bei ketts.
Rauchern unter Uranbergwerksarbeitern. der geplanten Expansion der Kernener- Im Umkreis von AKWs ist Tritium gehauft
Die zu erwartenden Synergismen bleiben giewirtschaft ist mit einer zunehmenden  aufgetreten. Es ist jedoch nicht meBbar,
derzeit bei der Risikobeurteilung von Kern- Emission zu rechnen. Eine Wiederaufbe- wenn man nicht gezielt danach forscht. In
kraftwerken véllig unberiicksichtigt. reitungsanlage beispielsweise gibt das deutschen Atomkraftwerken wird Tritium
Alle wesentiichen Untersuchungen und 10 1000fache an radioaktiven Substan- nur in der Abluft und in den Abwéssern ge-
Experimente kénnen hier nicht wiederge- zen an die Umwelt ab wie alle von ihr be-  messen, jedoch wird die MeBgenauigkeit
geben und erdrtert werden; zusammen-  treuten Kernkraftwerke zusammen. durch die Anwesenheit von Edelgasenfassend kann jedoch gesagt werden, daB Auch bei der Emission von ,zuldssigen schwerwiegend beeintréchtigt. Insgesamt

joeafone Schadwirkungauf Mengen* gelangen die radioaktiven Sub- mu man davon ausgehen, dalbei den
= oe = Se Senne stanzen in die biologischen Systeme und bisherigen  MeBmethoden  gefahriiche
pores, pedwi pnabn ay werden dort angereichert. Hierdurch ~Substanzen wie Tritium gar nicht oder nur

I I peatwth aSl
auch das Zusammenwirken der Anreiche- es"suche bereits iiberal findet (fall-out), wird
rung mancher Nukiide in kiitischen Orga-

}

"

haufig so argumentiert, als sei das Tritium
nen des menschlichen Kérpers. Bei Euratom in Luxemburg sind 263 Strah-  ghnghin nicht durch die Atomenergiewirt-lerpartikel registriert, in bundesdeutschen  ¢ pat 7, verantworten; nicht zuletzt durch

Die Wirkung inkorporierter Ea werden jedoch nur22de- je mug mit einem erneuten Anstieg von

Radionuklide ariert, in krassen Féllen sogar nur 5 (!) Tritium gerechnet werden.
gemessen und angegeben. Da eine umfassende Darstellung der Risi-

Eine radioaktive Verseuchung von Luft, Fir die biologische Strahlenwirkung istdie ken ionisierender Strahien den Rahmen
Boden und Wasser als Folge der Atom- im Kérper absorbierte Dosis maBgebend, der Zeitschrift sprengen wiirde, werden wir

bombenversuche und als Folge der Emis-  wobei es unwesentlich ist, ob der Mensch an dieser Stelle in Fortsetzungen weitere
sion von kerntechnischen Anlagen, verur- die Strahlung von auBenoder innen erhélt. Artikel verdffentlichen. (Teil 2 in dg 2/80)
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Der Bundesminister des Inneren erlaBt zum Schutz der Bewohner im Umkreis von Anlagen zur Erzeugung elek-
trischer Energie aus Kernspaltungsprozessen — im folgenden kurz ,,Kernkraftwerke* — im Falle einer Stérung
beim Betriebeiner der obengenannten Anlagen, die mit demAustritterheblicher unzuldssiger Mengen radioak- '

tiver Substanzen verbunden sind - im folgenden kurz ,,Katastrophenfall“ — die folgende

OB fs
|Rahmenverordnung zum Schutz vor Folgen groBer Storfille in kern- Ee

i i

-technischen Energieerzeugungsanlagen—KKWKatSRVO —.

anhie 1: Katastrophenfall i die Sslg Soil im CorEr tat-
eines falls hin soll hier zunéchst die  séchlich vorgesehene— ,,Unterstiitzung"

re
Radioaktivitét von Boden und Wasser be-  dlirfte wohl nicht nur der Verkehrsrege-Ein Katastrophenfall im Sinne dieser Ver- 2 ; ; fas= stimmt werden; Dauer: mindestens 1 lung dienen; immerhin sind hochbe-

ordnung liegt vor, wenn in der Umgebung gyn ie1 Bei dem dort haufiaBraet sta Perarn eraser Ieee
eines Kernkraftwerkes im Freien befindli- yuoopcow nen ie 4 jtn hatte Die Mitteilunq Strohms (2) tiber ri
che Personen aufgrund einer technischen ig raioaktive Wolke nach Abschiu die- in Schieswi -Holstein, bei denen die Be-Sioringloein) Botisl disor Aniacs eine

Io Messungen schon fast die GroBstadt  troffenen ws errgebiet eingeschiossenGanzkbrperbestrahiung von mindestens Freiburg erreicht. — Zu dem 2. Satz ein Zi- werden a unglaub-
50 rem erhalten. Geringere Strahlendosen

"2c" diem Anhang zum ,KatS-Plan® lich, wie sie zundchst scheint,
S

sind aufgrund dieser Verordnung als un- nie yaccorschutzpolizei im Regie-  SEVESO ?
’

bedenklich anzusehen. " . 4 x

:

rungsbezirk Freiburg verfiigt weder liber
6Zitat aus dem Fessenheimer ,KatS-Plan”: ~ Strahlenschutzausstattungen noch im s

,...
Dosen zu ca. 50 rem (kénnen) im all- ~ Strahlenschutz ausgebildete Beamte." Ubersteigt die empfangene Ganzkérper-

2 Liem

pang Pp
gemeinen als verhltnisméBig unbedenk- dosis 100 rem, so ist im Umkreis von 8 km
lich angesehen werden... In solchen Fél- um das Kernkraftwerk eine Evakuierung
len ist allerdings von der Zeugung von durchzufiihren.
Kindern in den nachfolgenden Wochen  Abschnitt 2: SicherheitsmaBnahmen Io = !

abzuraten.” Die  vorgeschriebenen §4 Vie den Evalulerungsabsichten zugrun-
Grenzwerte fiir den Normalbetrieb von deliegende Uberlegung, daBnur rechtzei-

Kernkraftwerken liegen um etwa das Tau- Nach Feststellung des Katastrophenfalls  tige Réumung von geféhrdeten Gebieten

sendfache niedriger! (§81 bis 3) ergeht unverziiglich eine einen wirklichen Schutz darstellt, wird
Warndurchsage Uber Lautsprecher an die durch die Detail-Vorschriften ad absur-

§2 Bevolkerung. Diese ist darin unter ande- dum gefiihrt: So sieht etwa die offizielle ee
.

rem aufzufordern, sich in geschlossene Deutsche Risikostudie Kernkraftwerke"
Die Feststellung des Katastrophenfalles Réume zu begeben, die Kleidung zuwech- (3) die Evakuierung 2—14 Stunden nacherfolgt durch Strahlungsmessungen im (4 Tot Ells Ee on od Mittelung des Stats, 1 of :

Umkreis des Kernkraftwerkes, sobald der Scr Sich grundlich zu duschen oder zu Mitteilung des Storfalls, in einem Gebiet
; an waschen sowie Ruhe und Ordnung zu be- von maximal8 km vom Kraftwerksstandort ErnBetreiber der Anlagen seiner Verpflichtung

i i = wahren. entfernt vor!
2ur Meldung des Vorliegens eines Stdrfal- Dieses Gebiet wire z.B. bei Windstéirke 3ahiSkonv eh ist Dope od aay STispAe schon nach etwa 1/2 Stunde radioaktiv
Ob er dies so gesetzestreu téte, darf be- oe rn1 oa 3Fd verseucht, die Evakuierung also sinnlos
2weifelt werden; vergleiche etwa die Se- 1’ 2 FluBwasser nicht schon vom

(/3" die Anmerkung zum vorangegange-
veso-Katastrophe, bel der das verantwort- yuoii *yercop' cin pon tor

nen Paragraphen). E>
liche Hoffmann La Roche-Tochterunter- folgt dies spétestens jetzt bzw. durch diei ie 2nehmen erst nach etlichen Stunden die spéter vorgesehene ,,Dekontamination”.  Abschnitt 3: Medizinische VersorgungBehen eTJonoy Tio Der so mit radioaktivem Abwasser ver- §7
schenfallim Kernkraftwerk bei Harrisburg, sq.,0nte Rhein ist beispielsweise Trink-
wo die Bedienungsmannschaft den Kiiti-

oooroserioir fir § Mio. Menschen! Arzte und Pflegepersonen aus der Umge-
schen Zustand der Anlage mehrere Stun- :

bung sind zur Versorgung akut Strahlen-
den lang gar nicht erkannte!

§5
kranker heranzuziehen. Der unverziigliche
Transport gefahrdeter Personen in die3§

Einzelpléne zur Sperrung der StraBenund ~~ Strahlenschutzabteilungen der umliegen-
Die értlichen Polizeikrafte sind mit der Wege in der Umgebung des Kernkraftwer- den Krankenhauser ist zu veranlassen.
Durchfithrung der in § 2 genannten Mes- kes sind vorsorglich zu erstellen. Bei den Bosiais der Zahl und Ausriistung des
sungen zu beauftragen. Die hierzu erfor- ~ AbsperrmaBnahmen ist die Polizei durch medizinischen Personals sowie der Kiini-
derliche Ausbildung und Ausriistungistals Bundeswehr und Stationierungsstreit- ken findet § 3, Satz 2 entsprechende An-
gegeben anzusehen. kréfte zu unterstiitzten. wendung.
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. Umwelt und Gesundheit

Beispielsweise wiirde die Erstversorgung ~~ Eine solche Bestimmung gibt es — wohl- — |

von 2 Millionen Menschen (Hamburg liegt ~~ weislich — nicht: Zur Versorgung von 2 Mil-
30 km vom KKW Stade, der GroBraum lionen Menschen (s.o.) wéren z.B. taglich
Frankfurt etwa 50 km von Biblis entfernt) ca. 10 Millionen Mullbinden und je 4 Mil-
bereits tausende Arzte erfordern! — In lionen Ampullen Breitbandantibiotika,
Freiburg (175 000 Einwohner) gibtes 7 (!) ~ Analgetika und Atemanaleptika erforder- .

Arzte mit Strahlenschutzerfahrung, von lich (2)! JeanCarpentier
denen bei einem Test der Blirgerinitiative r . .

nur einer an beiden Testtagen erreichbar APSChnitt 4: SchluBbestimmungen Aufwiegelung
war. Im Regierungsprésidium Freiburg §10

z Ges efftkonnten 1977 35 Menschen mit leichten Die zustandi 6 i

! i
igen Behorden sind gehalten,

a sym spy| 8Cestnih
handelt werden, fiir schwere Strahlenun-  tastrophenschutzplane fiir jedes Kem- franzosischen Kassenarztes
félle gab es in ganz Baden-Wiirttember i ig .

farthest
9 i Diese unterliegen TE, 160 Seiten

: 08)
'

8
Ebenso wie diese fiktive ,,RVO" werden Jean Carpentier istseit10Jahren Arzt

§ KatS-Pléne" — soweit es sie liberhaupt im Pariser Arbeitervorort Corbeil.
In allen als Wahliokalen dienenden Raum- iTn Betrc kg gSea Boise SyPoin Si

|
lichkei i i iumjodid-Ta- ten. Fiirchtet man eine liber soviel zuver-

A Al ! Je-Ee ssigen Sonutz- emptrs Bevery? solu ingeingt wird und seine
i

. Versuche, eine am Menschen mit

er Die oben skizzierte ,,Verordnung" ist nur | seinen Problemen orientierte Medi-
iki i inisteri i in durchzusetzen. Er analysiert dic

durch geféhrdete Personen ist sicherzu- Lo Bn oe Krankeit als Rebellion rn Ta]stellen. neswegs realitétsfern. Sie kénnte den bis- als Ausdruck der ne = sozialen
— re I, : Zustiinden, die nicht mehr verarbei-Dies st diewohlmeistdiskutierteund sinn- her Sian igorenen Sen

tet werden kann.
loseste MaBnahme aller Katastrophen-  .Schutz'planen zugrundegelegen haben,aiasy ep) e)

io

schutzplanung. KJ-Tabletten schiitzendie $0 dem 1977 von Umweltschutzinitiativen Meine Kranken
Schilddriise nur vor der Zerstérung durch ~~ verdffentlichten—geheimen! —

,

Besonde- Mein Arzt
radioaktives J-131, wenn sie spatestens ren Katastrophenschutzplan fir die Deut Defies shod ni dor ike
1/2 bis 1 Stunde vorher eingenommen sche Umgebung des Kemkraftwerkes DST se oe
werden (also vor dem KKW-Uniail?). Au- FossenhRT 8A fimiS; Bia n Ld Fes Lr TET Eo
Berdem bestehen— soweit bisher bekannt ~~ Senheim) des Regierungsprasidiums Frei- | Ich denke dabei an den Eindruck,
— die erforderlichen Depots nirgends. Sie burg (1).

@ den 2Sn _

waren auch nicht erreichbar fiir einen Literatur afsich ndmiich der Arat einzig

Bi d ao lrorir
und allein um ihn kiimmert.

Cli erJoo 8

:bi a bellpe a= pba, Versuche ich als Arzt, mich immer
] saan gleich zu verteidigen?ten. burg unddesArbeitskreises Umweltschutz der Univer- Vielleicht i a besitat Freiburg 1977. ielleicht ist etwas dran, aber. . .
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Die zur Behandlung erkrankter Personen aren .

; ; OOM arsonung und Tocmaige. veriag T0v remand. | IKATTIETENrforderlichen Medik: te und medizini- 9 2erforderlichen Medikamente und medizini-
"070 »

{
schen Hilfsmittel sind in ausreichender 192 Seiten - DM 8 (Abo 6)
Menge bereitzuhalten. Nils Greve E

ISF AESon »

ee == on 217 2 2

= 2C7 oe No bir eo
= $l Wa (C. my Yi 7

=enbishen Joa
. Seen fn¢

= 75h —~ toad 7% BR v
|

4 ~~
Hel Amd Foe.) 2 Neher =F ay i ~Und LETRETE OAV Yee Se Hier wird weniger eine Phéinomeno-
Erne BE a

0) Tr EEE i i iti i-
EE

ET eT aa \ HATE logie heutiger (positiver und negatiSEERTen iT b= ys= Fe ver) Karrieren geliefert als den Ko-snEee| BY EN Re Eee sten von Spb und Kar-
=A FETs if = z=) EeVel riereverweigerung nachgegangen -

SERIE oa pI] f RN A pc 5 beiMénnernund Frauen und Jugend-
cial gre fe aATTTT lichen, wy

E> Cn pe, WE. TERae—_ | Vatis Argumente/ Eigentlich ddLSE TAY;Cr Vi : pi pri er SR
$a TG mh Cy. RR Soa =|

J

2 BAAS Ta ENE EL ™ F Ss Sal TANT 1949- so alt wie die Republik/Uber
>» enewe SN” 4:

- Y= SEE den Widerspruch von Weiblichkeits-

£44: EN Rr FN SUA BG eT = rolle und Karriere/GroBen-und All-
> GTS th eed § i3pLC pS eS machtsphantasien / Uber die Kosten

B{RY J ES Po 5 i: er SN eines Traumberufs / Deutsche Kar-

7 R \ AN Ae Be RIE SSE 3 rieren.
7

A )¥ ih pee oo SEEN = Sirier re? ih or ER
= i

{i

; Cr3
4 j rN )2 A a my HY AZ Wer ly Bw —

! J 2 i d) =e ¢! | = : Verlag, Dannkriegt man den kostenlosen

|
Ny

5 7 2) ) & \ = ==
= alngus Ws kleine Rotbuch«. Post-

= Fry) 2 8 = FEU XSZ arte geniigt:
f A FQ

>
REE Zare£0

a tha
2H 3 a Feb Saasot

[Ribs FATT VOR leRRis te >|

DG 1/80 35

kB



r

Ausbildung
1Verunsicherung Vereinsamung, Dauerstr eB2

Eo

Situationsbericht nach 1 1/4 Jahr Ausbildung an der MTA-Schule Bonn §
a

a i u hin und setzten vermehrt Leistungskontrollen ein,Vor Aptis an wissen uns sieLer rie Stand 21 dig un a P it, meist ca. 15 Min. Dieser DauerstreB filhrtede in den meisten Fichern stiindlich abgefragt und zwareinzeln, vorn am Puit, . .

A «

ns
Selbstmordgedanken und Magengdann unter den Schillerinnen zu Gewichtsabnahme, Kreislauf- und Bohlpreinras,Salk e EroHeelschwiir. In einigen Fillen haben die behandelnden Arzte auf den Zusammenhang von Er g

’

asen.
i ie Isolation. Ich sehe statt dessen fiira kurrenz untereinander und fiihren jeden in die Is

)a Dogegen sondern mit meinen Kolleginnen zusammenzuarbeiten und méchte, da
i iilerinnen méglich wird.das auch in der Ausbildung zwischen den Schii g

Ld
{i i

i

- in der Endpriifung ohnehin der gesamteMedizinische Terminologie setzt Patienten  — Teste werden manchmal von nicht kom 0a) bik jeprilft wird, ist da-A " Ke rt und be- Stoff von zwei Jal gepris duh Sohieylisre und nin Leiden pashien DRISDIOR karin und
durch eine ausreichende Lernkontrolle ge-die Maglichkeit zu begreifen. Die Unsitte, wertet, d.h. sachliche Fehler kénnen
roschon ab den ersten Unterrichtsstunden auftreten, da die entsprechende pow geben,

) !die Schiiler mit Fremdworten 2Sama ir (ber den Unterrichtsstoff informie ee Shokandieren, ist einigen Dozenten nicht einmal k

i a =

raktika
c Jnach mehrfachen Bitten abzugewdhnen — an manchen Praktikumsplétzen wird die Beurteilung und dienen nur alsDruckmittel.gewesen. Es sei darauf hingewiesen, da Schiilerin zur Aufrechterhaltung des per Schilerin ist in derRegelnichtbe-

der Ausbildungszweig fiir Realschulabsol- Routinebetriebs eingesetzt. Somitistes  kannt, wer ihre Beurteilung abgibt. Sie hat
venten gedacht ist, und daB Fragen wie: unmaglich, mehrere Techniken zu erler- lediglich am Ende des Semesters die Mog-
Wer hat denn hier kein Abi?" nicht nurun- nen.

!

lichkeit, kurz in den Bogen einzusehen.
angebracht, sondernvor allem diskriminie-

 _ jg Verweigerung einer Klassenarbeitrend sind. kann zum AusschluB vom Examen fiih-
. Lehrerkonferenz).i indi llem MaB zur ren (Auf Antrag derFSISSl insii

ia ntdaaungeridenor: So konnte vor 2 Jahren in ganzer MTRA-
5sollen aber nicht dazu dienen, Nichtaka- jahygang noch gerade davor bewahrtwer-  Vorschlége zur Reform

isidemikern die MiBachtung auszudriicken. den,nach 1 1/2 Jahren Ausbildungmit lee- der MTA-Ausbildunghon

~ Diffamierende Anspielungen auf Intim- Bei iber 10 % Fehistunden je Fach erfolgt pep Mitbestimmungsphare der Schillerinnen vein Zulzssung zum Examen, DieTatse-
==" ' =ByDyinal re ph aossknzstiosizy nl et bi Hh ee lautunberiicksichtigt.

r n

vermerken
wurde. Eine Solerogibt = odin Form eines Kurssprechers, der mehr

; ai tdie Bewaltigung organisatorischer Pro-
i ur diSchulleitung, als fir die Interes-

hn. Laboratoriumsas- ~~ schulbildung oder eine mindestens gleichwertige cul der a(-innen) ge-Son78) name.sn. Fads Shiu RAREWI, Da 89 sick bode MTA:AushilGor Gosatres voms. September 1971 und da Die Ausuahderaufzunehmenden Scnulerort | dung nicht um eine Lehre handelt kann +

Go massa Austins.ndPenge. JrCrrdege cesSerubgarsszaunsses| kein Jugendvertrter gewst werden unddazu erlassenenLIund Prifungsord- °C Bedarfstall einer Janingapisivns 89 es besteht auch nicht die Maglichkeit, sichly
i. Deus Materatk und donnaurwssasenatt| Gawerkschaftich zu organisieren.DisSEEi lichen Féichern gelegt.

Die MTA-Schiiler sind weder bei den all-nonewo Avsioung a, D2 Abgangszeugris der Miteischule reich
gemeinbildenden noch bei den berufsbil-aarewa420240 © peutochanicntmehraus eas

den Schulen einzugliedern. Es bestehta nah peel i Maglichkeit son der Landesschii-Ee Goad
zugliedern, doch ist frag-tsos og Davo akhanten BoomroGoch aSenior von allgemeinbil-anarotoch Bo Soirol aie Si re= denden Schulen die Problematiken derfiesEE SS Woanon nem Jahr unterbezahiter Arbeit tatséchlich einen MTA-Ausbildung nachvollziehen kénnen.i t tere2 Wochen.

:Fr ER wird ry Die rechtliche Interessenvertretung bleibtrea
i ti a iEs don var LSluansision Wan ingeieh) pn LC po ini.

Y20,~bis240, DMmoratlch verangt. Das richtat Mi
;

herecht, sondern ein echtes Mit-Die Hauptarbeitsgabiete derMTA sind:
lkrobiolo-

Sich U-a danach, ob auch eine Internatsunterbrin- itspracherecht,
opOnSer eT, MESMMSSOE

ung 60, DW) angttn wr SL

Di rots abiste der MTR sind; iTe —— : Ite Ausbil
le Haupt 9 3 ind die Kosten fir

-Réntgendiagnostik, Strahlentherapie, Nuklear- atragen. Fir Laborgeré- Gesetzlich TayA's! LLmedizin. te, dio curch sigenesVarschuidenbeschadit dung fiir Lehr-| S|
Aufn werden, ist Ersatzzuleisten. Die Ausbildung wir

|a vorgeschriebene Mindestbedingung nach dem Bundes-Ausbildungsférderungsgesetz Ein erschreckendes gn Solinzur Aufnahme ist eine abgeschiossene Mittel-  (BAFGG) geférdert. Ausbildungsstéatten ist die fehle

nicht gesetzlich geregelte Ausbildung der =
DG 1/80iy
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Ausbildung————————————————— rete eee.

Lehrkrafte. Die Ausbildung zur Lehr-MTA | Seom

5istimmer noch den finanziellen Verhltnis- RODERBER G-VERLAG N EUEo Postiach 129 Telefon(06 11)751046 - Telex 04-14 721treffendena,Die Susiezeit dauert etwa fiinf Monate im Block un

aa ——
bers und des Arbeitsamtes. Damit ist even-

tuell ein Arbeitsplatzverlust verbunden.
Das Mu Zugunston einer gesetzlich gere-

ngelten Ausbildung fur Lehr-MTA's gedin- Hans Mausbac
Ae tsior Werden Barbara Mausbach- AE

; |i d flichtet wer- ; EINDE DESDozenten miissen dazu verpfli
;den, bei Ubernahme dieser honorierten Bromberger

LEBENS |

Tatigkeit ihren Unterricht wie in allgemein-
;Ld Schulen nach Plan abzuhalten. FElNDE pa fAusfallund Ver- YRS a

it Ansonsten kann eswegen
dlegung zu einer uneffektiven Unterrichts-

i )

1anh&ufung kommen, da die gesetzlich vor

geschriebene Stundenzahl auf jeden Fall
4 |t eingehalten werden mus. LEBENS a A

[ Bs
:

]Umarbeitun:g des Pflichtstun- NS-Verbrechen E
:denplanes an Kindern :

i

;

: orDie Verteilung dereinzelnen Unterrichtsfa-
>chersolte in einer sinnvollen und aufbau-

#16 Seiten, :enden Reihenfolge gestaltet werden, d.h.
mit rund 100 Abbildungen, 4imih yehivs bulJnicht SEE Kart., 24,— DM ona saeaeheitslehre und dann Anatomie und Physio- ISBN 3.87682.719-1 5

t :logie gelehrt werden sondern umgekehrt
Ebenfalls sollte die Anzahl der Unterrichts-
isis
Schwerpunki ausgerichtet werrden. Diol Vortech der Nazisthabon! Namen(nlden Deseiren LandernDeispietl\minsokbe-sich Radidlogiebe vor den Kindern nicht haltgemacht. Europas verubt. Unheilvolle Begriffesenflado er! Noheie 1pod, io Der Zweite Weltkrieg, der mehr als waren an den Schreibtischen der[KhareSeea wo ohatten. alle vorherigen Kriege die Zivilbe- SS- Fiihrung zur Umschreibung ihrerBy a ERED kare 8 i

volkerung einbezogen hatte, traf verbrecherischenAktionen gepragt
die Kinder—die schutzlosesten Op- pate nTgees; n

-

: Sehr = ~Austiidungsieriingerung fer —besonders hart. STSahavon 2 auf 3 Jahre un
»

n - V h Kin-rte Herr- Uber die NS-Verbrechen anEinfiihrung verniinftiger Der totale und praktiziel
T = ne

en und ausléndischen,niu 9 schaftsanspruch der Nazis hattedie dern, eutsclLernkontrolien Kinder in Deutschland’geistig und ~ berichtet dieses Buch. psporiotBei einer Ausbildungsverléngerung von 2 moralisch schwer geschédigt. In sich damit im Namen Sy iessui Sielse mionll do tc natsion Renny voi [Beschismusiivorgiosn SsenenllfascssIE aaTRLSSchwerpunkie mehr Riicksicht genommen Lander bezogen die Statthalter und Rassismus und unterstrei
onprss konnte auf jeden Fall ein weit- des NS-Regimies die Kinder in den die Rechtejedes Kindes, in Friedengefachertes Basiswissen angeboten wer V/glkermord ein: Kinderraub und und Freiheit, ohne Ausbeutung und
den, sowie Neuerungen auf dem Gebiet  Kindermord wurden im deutschen Diskriminierung leben zu kénnen.
von Wissenschaft und Technik gelehrt
werden, statt wie bisher in der Weiterbil-

dung unterzugehen. Durch EinfiihrungEe
verninftiger Lernkontrollen (GrUPPenge-  s———————————

spréche, freiwillige Tests u.4.) kénnten die
FEINDE DES LEBENSschadlichen sins der jetzigen Ich bestelle En HR Nerramares Breen oo Fe 24—Verhiltnisse beseitigt werden.

5

:Te ar Ea
n die Ausbildut ,

MTA-Schule beendet. Der Austausch sme

> .mit meinen Mitschiilerinnen hat mir gehol-
_ Bitte einsenden an:

GGMBH |
|

for. worm ich meinto. allen vor cine Fro. FC07 RODERBERG-VERLA
|ble zu stehen. loh wre foh, wenn mein (een Postfach 4129 6000 FrankfurtiM.

Bericht den jetzigen Schillerinnen Anre-
x ds pegungen gibt und wiirde mich ber Zuschrif:

ten freuen.

An Dem.Ges.
Postfach 101040
41 Dusiburg 1 EE =
DG 1/80
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Skandal im LKH Bonn|
bis Sliips Ea

Das Beschwerdezentrum
he CURRRG I or h us x

ol

kh El © Bl Bonnist nun aber beileibe kein Einzelfall,
Bo nil Ml ic es die Verantwortichen bei jeck

f jo =a an i ERAN hed — re ortlichen bei jedem
i i ASE 2 SE ou (0ME SA ndal versuchen darzustellen.\ ily SRE Ns IE in anderen LKHs herrscht chronic

il
a

"Rin 2 AN hind eS AL on in
| | } \

lig i 2a J. nesReSungan
I

L- vl rs Gr CEN conn nur OB ior 5 a- A J (3 ) aN MM trum existiert ran a
|

[4 oy AZ H r auf

m7 || [| AP. Bi | pr
\

Initiative des SSK (Sozialistische Selbst- {

i | a Se

;

5h hilfe K8In) als drittes im Rheinland gegriin-
- gem oR i] det.

oY Ro\ a Wi viola Sawonl zane Bstrolionen |

? :

: EN Er bei der Durchsetzung ihrer Rechte helfen
;

\

rh iorES pe po aa bb
X > gil Chen Kraflen auf eine Abschaffung des

\ - 2) iiber hundert Jahre alten Behandlungssy-
\ "le 4 EE

3%8Y
w \ ksi en.

A Seit November betreiben wir, zusammen

mit einer anderen Gruppe, eine Teestube,
Die Anstaltsleitung hat die Polizel verstandigt. sn Nach gestae! ist und An-

N . -
laufstellefiir Betroffene und Interessierte

Nach Kéln-Brauweiler und Diiren kam Obwohl der Umzug in den Neubau und die sein soll. Wir hoffen durch dieses Angebot
im Oktober 79 in Bonn der dritte rheini-  aligemeine Umstrukturierung seit Jahren die Solidaritét vor allem der Patienten un-
sche Psychiatrie-Skandal in zwei Jah-  geplant wurden, war die Organisation so tereinander als auch Ansétze zur Selbst-

2 : ereinarren ins Rollen. Das Beschwerdezen- miserabel, daB die schon bestehenden hilfe fordern zu kénnen. Des weiteren
trum, das die katastrophale Versorgung  MiBsténde sich noch verschirften. Die sammeln wir Informationen aus dem Be-
und daraus resultierende Todesfille an Folge waren zahlreiche Kiindigungen, reich Psychiatrie/Soziales/Recht (bei uns
die Offentlichkeit brachte. Die gesamte aber auch ein Brief zweier Arztinnen von  arbeiten auch Anwalte mit), um eine effek-
Klinikleitung wurde ausgetauscht. Alten-Stationen, siehe Dokument in dieser tive Unterstiitzung von hilfesuchenden Pa-

In B GC Pp Ausgabe (d. Red.) die den Trager LVR tienten zu leisten. Dies hat sich schon als
onn wurde im September '79 ein 130- i .

A -~ (Landschaftsverband Rheinland) zum sehr wirksam erwiesenMillionen-Neubau erdffnet, der schon in wiederholten Mal aufdieLageihrer Statio-
:

der Planungsphase veraltet war. Auch die “HC EE as ol war
Sehr wichtig ist uns auch die Offentlich-

simpelsten neueren Erkenntnisse psychia- pio oo Katastrophal, daB die Eo keitsarbeit. Wir schreiben Flugblatter und
trischer Forschung (s. Psychiatrie Enque- goo gefilttert, stark an Gewicht verlo. Atikel in Studenten- und Alternativzeitun-
te, DG 1/79) wie Abbau der GroBkranken-

on "6" ikelen Und sich verletzten. Vier 98M: Die Lokal-Presse aber schweigt die
héuser, vor- und nachsorgende, ambu- Todesfalle waren die Folge. Diieser Briof 2ustinde imn LKH meist tot. Das Be-
lante und sektorisierte Versorgung — kurz: qo“ qe Beschwerdezentrum zuge-  SChwerdezentrum ist deshalb oft gezwun-,
Die Ausrichtung an den Bedilrfnissen der spielt, das nicht zbgerte, ihn — und 2uses gen, mitspektakuléren Aktionen am Rande
Bevélkerung — wurden einfach ignoriert. an Tod:stall publik zumachenund der Legalitit auf die Mistande aufmerk-
Statt dessen baute man gleich nebenan

anzuzeigen. Die Folge war, daBderLVRin  S3m 2u machen. Die Situation im LKH
den 560-Betten-Neubau. Die ganze bekannter Weisereagan: Die Kiiniklel- Bonn wurde erst dadurch zum sffentiichen
Mammut-Kiinik zai jetzt 1456 Betton. Na- po’ = 112198 PA9IO0: D8 FIVE  gicandal, da wir die Alten-Stationen

, be-
tirich wurde bei Planung und Ausfilhrung 09 0 &09SIELSoN, CBS BORAT catzten”. Ohne diesen Druck hatte kein
das Pflegepersonal oder gar die Patienten Sa aber blieb Lnangeta: y grantworticherauch nur einenFinger ge-

Sl
praktisch nicht gefragt. :

riihrt, Aber auch jetzt geht es eigentlich nur. 4 A J

9
= i TE um die Todesfalle. Die sind aber nur die
KX Ey he Spitze des Eisbergs.
LiL <

Fh Ld

;

ol] Ce
il A Wir wollen aber gerade das alitagliche

* Hh Lo N ly Elend der LKH-Patienten jedem vor Augen
AT WY&

a |
fiihren und mehr Versténdnis fiir die an-

p Ee i (%-7 E71 dd geblich so unverstandlichen ,.Irren" schaf-
po Z wg fen.Ie = 4 J

1 Cid L a |i | 2
—

—

| Dr
. cp Sy fee} |

Der MiBstand hat System
— —

TE

| DerAustauschderKlinikleitung ist zwar ein
¥

A spektakularer Erfolg, wurde aber vom LVR
€ inszeniert, um erneut von den eigentlichen

h Ursachen der MiBsténde — die in diesem

es
Behandlungssystem liegen — abzulenken.

se ea ET iss ns 28 bs isie angebunden. ystem liegen, soll jetzt auch in einem Zi-
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— =FTTSsuichehivenuiging
wemmizen Sauer auf das SSK| ur aas

vil-ProzeB gegen den LVR mit tber 100  Fiktives, aber mégliches Gesprich zwi- BY NES2 ™ = i= Wi
Zeugen belegt werden.) Da sich aber am schen zwei Mitarbeitern im LKH Bonn: gg

A 2 7 " \

System nichts geéindert hat, hat sich auch A) ,,WeiBt Du schon das Neueste? Ge- [Si
as. \

die Lage der Patienten im LKH Bonn kaum stern hat der SSK hier im LKH eine Sta-
| YnSHENREHTEin gebessert: tion in der Geriatrie besetzt. RSTTT

— Weiterhin sterben Menschen: Minde- B) ,Was, dasdarfdochnichtwahr sein. wn def a
oF

stens 3 weitere Todesfalle wurden be-  Woher weiBt Du das denn?" LS

a kant Ai Stand heise in derasiung.)
Hl 1=Ear

i I F

HE

{

— Weiterhinsindviele Stationen ohne Arzt. ede. Giagickass acl dasehen ] i} 2 ' § =
¥

Die Bereitschaftsrzte haben 1/2 Std. he. = e S FE Ry
pro Woche Zeit fiir diese Stationen. Dieser kurze Dialog zeigt die ganze

=

—

Weil igkei

)

| pe schreiben Oberérzte trotz  Zwiespiltigkeit der Aktionen, mit denen Geradezu Hohn spricht da aus dem gleich-
% Arztemangel eintragliche Gutach- der SSK und das Beschwerdezentrum + s a

ass Gr i ik 221g geduBerten Wunsch des SSK, mit
ten und vernachlassigen dafiir ihre Pa- Bonn in der Rheinischen Landesklinik der Belegschatt der psychiatrischen Kran-bb sae Bonn eine Verbesserung der Verhdlt- \osuqor zusammenzuarbeiten. Daran

— Waiterhin werden in Bonn, wie in allen Nisse in ihrem Sinne erreichen wollen. i i

:

ist momentan iberhaupt nicht zu denken,
LKHs, Grundrechte aufgrundvon Rund-  Dabei muB der Leser wissen, daB es lange der SSK weiterhin Prozesse an-
verfiigungen und &rztiichen Anordnun- dem SSK am liebsten ware, wenn Uber- gy. “gio in der Offentlichkeit dazu her-
gen umfassend eingeschrankt. haupt nichts mehr lauft, denn er will die 1.01" ji Misere in der Psychiatrie der

Psychiatrischen  GroBkrankenhauser gap 4 die Schultern einzelner abzuwéil-abschaffen, zen. Die Praxis entspricht nicht einmal den
Ausgelést wurden die ganzen Aktionen, Vorstellungen des SSK selbst, da er die

Organisierte Opposition mit denen der SSK seit einigen Monaten  Wurzel des Ubels in der Struktur des Ge-
das LKH Bonn in das Zentrum seiner Akti- sundheitswesens selber sieht und nicht

In Bonn zeigt sich aber auch, da Initiati- ~~... i 1
i i i

"

! iz
vitdten stellt, durch einen Brief der Abtei- Vorwiegend im Versagen einzelner Perso

ven, die von auBlen her gegen MiBstande |, cs tin (ind einer Oberarztin der Ge- nen.
angehen, nur ein Faktor sind von minde- La an die Zentrale des Landschaftsver-
stens zweien, die ntig sind, um das Psy- pongo mieinia nin dom die besonderen

 Vndestvoraussetzung fir eine Zusam-
chiatrie-System zu verandern. Was—nicht youieeenet ooton 3 Monate, die in Te2reit ware weiterhin ein solidarischer
nur hier—fehlt, ist eine organisierte Oppo- gioco" a schon seit Jahren Sl Dialog mit den Mitarbeitern des LKH iiber
sition innerhalb des LKH, aus dem Perso- " pec "deren Arbeit, was allerdings sicher nicht

gemeldet wurden, allerdings in einer un- Balinal. Shnli
mit allen méglich sein wird. Bisheuteerfah-gewshnlichen Form, namiich einer Liste, on apo ginzelne Mitarbeiter erst auf Pres-

Die einzige organisierte Kraft, die das Zu- die 95 Vorfille beinhaltete. Diese Liste coyonferenzen und durch Strafanzeigen
riickweichen des LVR nach dem Skandal  landete unbeabsichtigt zuerst in den Han- pei staatsanwatt, das der SSK mit ihrer
genutzt hat, war die Schilervertretung den des SSK, bevor sie den Landschafts- git nicht einverstanden ist.
(8V). Ihr gelang es — da viele SV-Leute Verband erreichte. Die weitere Entwicklung
auch in der OTV sind auch mit teilweiser ist bekannt, die gesamte Betriebsleitung Der einzige Vorteil, den in der letzten Zeit

Riickendeckung des Personalrats — Ver- des LKH Bonn wurde gefeuert und bis jetzt Aktionen des SSK gebracht haben, ist ein

besserungen in der Mitbestimmung und in erst zum Teil durch neue Leute ersetzt, etwas genaueres Bild der Offentlichkeit
der Ausbildung durchzusetzen—auchzum vom LV wurde eine groBe Pressekonfe- Uber die Verhéltnisse im LKH Bonn, was

Wohle der Patienten. renz abgehalten und eine Woche lang flitz-  ausdriicklich zu begriiBen ist, denn jeder

A ten sind di Sr -

ten stéindig Reporter und Kameraleute sollte wissen, was auf ihn zukommt, wenn

nsonsten sind die ersten Ansatze einiger dures Haus. erins LKH gehen muB. Aber dieses Bild ist

BAi3s 887|Sis vASAI ALISOBi auch wieder verzerrt, denn es vermittet,
Sle apci wie oben angedeutet, den Eindruck, das
DENINSOIR Bi SrECISN Rl SIE Blend inldsiiReycnintiio sei dor Pauls
vorhanden, aber noch nicht so weit, daB Al irk uf di und Unféhigkeit des Personals anzulasten.
man sich in der Gewerkschatt oder der \uSWirkungen aut die

Do ion,
: a. tagliche Arbeit osarjiols he icin) is {daneiinion

DGSP (Deutsche Ges. f. soziale Psychia- gl nur den anders gelagerten Interessen der
trie) als Gruppe organisieren wiirde oder | ger alitaglichen Arbeit auf den Stationen ~ Sensationspresse geschuldet, sondern
gar an die Offentlichkeit ginge. Dies hat pat sich aber iiberhaupt nichts gedndert. auch den z. T. eigenniitzigen Zielen des
sich aber in Dren und KgIn-Merheim als |m Gegenteil: durch die, ohne die Mitarbei- SSK, der mit Hilfe méglichst sensationeller
erfolgreich erwiesen. ter, durchgefiihrten Aktionen ist eher eine Prozesse und Enthiillungen zu immer

0 i Verschlechterung eingetreten. Durch die mehr Macht und Handlungsméglichkeitellem das Beispiel Diiren, woein Auf- ng eing( igsmoglichkeitenDrenamplt wurde, beweist, da inzwischen tbliche Praxis des SSK, die kommen méchte, wobei die Frage, ob er

nur durch das Zusammenwirken von f-  Todesfalle der letzten Zeit dem Staatsan- diese Mittel auch im Interesse der Patien-

fentlich auftretenden Gruppen und organi- walt im Rahmen einer Strafanzeige zu ten einsetzen wird, noch offen ist und wei-

sierter innerer Opposition erst entstehende melden, ist eine tiefe Verunsicherung des ter diskutiert werden solite.

Freiraume auch in reale Verbesserungen Personals eingetreten, das sich inZwi- pie vorstehende MeinungsauBerung zu den Vor-

fur die Patienten umgesetzt werden kon-  Schen dreimal iberlegt, ob es einem Pa- gingen im LKH Bonn und der Arbeit des Be-

nen. tienten Ausgang geben kann oder nicht, da schwerdezentrums Bonn wurde in einer Gruppe

Fi
es damit rechnen mu, am néchsten Tag eonBehe JHETReTor It Ck Sonn Sikutier

Borehwerdezentrum Psychiatrie Bonn eine Strafanzeige des SSK zu bekommen,  reprasentativ fir alle Mitarbeiter zu sprechen.
Mozartstr. 49, Tel.6554 09, 16-20 h wenn etwas passiert. Die Verfasser.
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" ohne Mitglied der Amtskirche zu sein, stieN jemand darf wegen... auf unverblimtes Unversténdnis. Recht
dogmatisch wurde mit einem nochmaligen
nicht zu vereinbaren* die Gewissensprii-

ZurEinstellungspraxis an bundesdeutschen Kran- ps nn ea or
7 g

ol
len Wiinschen fiir die Zukunftkenhé&usern(Teil 2?) fiatterte alsbald eine schriftiiche Absage

ohne Begriindung, versteht sich, ins Haus.
Die darauthin erfolgenden Anstrengungen

Ungefahr ein Drittel aller Krankenhauser in der BRDwird in , freiergemelnniitziger des Leiters der psycho-medizinischen Ab;
Tragerschaft betrieben. In der Regel bedeutet dies eine direkte oder indirekte Tra-  teilung, mit Hilfe derdbrigen drztlichen Lei-

gerschaft durch eine der beiden groBen Kirchen. Die in diesen kirchlichen Hausern ter diese verwaltungsdiktatorische MaB-

Titigen sind nicht etwa wie Im offentichen Dienst ,Arbeitnehmer” oder ,Ange- nahme riickgéngig zu machen, schiugen
stellte”, sondern genieBen wie alle anderen von der Kirche Beschiftigten den be- fehl.
sonderen Status als ,kirchliche Mitarbeiter. Dies fiihrt schon bei der Einstellung Eine Unterschriftensammlung, bei der na-

zu Situationen, wie sie der nachfolgende Fall des jungen Arztes N. (Name ist der hezu alle Mitarbeiter derAbteilung die Ein-

Redaktion bekannt) am Marienhospital Euskirchen, einem Krankenhaus im Rhein- ~~ Stellung von N. forderten, wurde vom Ver-

re waltungsdirektorium offensichtiich als un-ger, zeigt. noserhérte Einmischung und Provokation ge-
. sehen.

Angst vor ,,Fremdbestim-

pang:2
fl

FH grr
elne nstel |uNn g Tatsache ist, daB die Abteilung weiterhin

zum caritativen Nutzen der Patienten mit

an an Ie nur zwei Assistenzarzten arbeitet und die

fur Abtrunnige abgelehnte Stelle von N. bis Ende 79 un-

besetzt blieb.

> ;ve bis Ende Juli 1979 arbeitete er dort
als Medizinalassistent in der psychomedi- i

.

Siischen Abteilung. Wogandor unmet. | DEF dritte Weg: Ausweg oder Sackgasse?
chenden medizinisch-psychiatrischen Nach dem 6ffentlichen Dienst sind die beiden groBen Kirchen der gréBte Arbeitgeberin
Versorgung der ca. 55 stationdren Patien- | der BRD. Umso erstaunlicher wirkt es da, da die dort Tétigen arbeitsrechtlich weder
ten di hen* Einri

en dieser ,,gemeindenahen” Einrichtung | durch das Personalvertretungsgesetz noch durch das Betriebsverfassungsgesetz ab- |fur Akutkranke durch 2 Vollassistenten, | gesichert sind. Dies betrifft ausnahmsilos alle, den Pfarrer wie die Krankenschwester,
Oberarzt und Chefarzt rechnete er sich | den Arzt wie die Kindergartnerin. Konkret heiBt dies: das Arbeitsverhaftnis ist nicht

guteChancen aus, zum 1.10. 79 die plan- durch einen Tarifvertrag geregett, die Moglichkeiten der Mitbestimmung sind entweder
maBige 3. Assistentenstelle zu bekommen, nicht vorhanden oder durch schwammige Formulierungen eingeschrénkt.
zumal Chefarzt und Oberarzt zum groBen )

Teil mit der Versorgung der zahireiohon | Von der Evangelischen Kirche Deutschiands (EKD)wird zur Regelung des Arbeitsver- |
ambulanten Patienten ausgelastet sind, | hltnissesder,Dritte Weg" favorisiert. Dritter Weg deshalb, weil die EKD den ersten

Eine entsprechende Bewerbung wurde | (= @inseitige Regelung durch kirchliche Arbeitgeber) und denzweiten Weg (= beider-| |

vom Leiter der Abteilung ausdriicklich un- | Seitige Regelung auf der Basis eines Tarifvertrags wie im ffentlichen Dienst) ablehnt.
lterstiitzt. - ” pL. sMit dem dritten Weg sollen durch ein kirchliches Arbeitsrechtregelungsgesetz (ARRG)

innerkirchliche Arbeitsrechtskommissionen, zusténdig jeweils fiir den Bereichderein-
zelnen Landessynoden gebildet werden. Diese sollen, formal paritatisch besetzt, die

n }

Arbeitsrechtsverhéltnisse der Arbeiter und Angesteliten der Landeskirche regeln, wo-

Uberpriifung des Gewissens bei eine anderweitige kirchengesetzliche Entscheidung vorbehalten wird. Von der

Verdichtig lange biieb das Bewerbungs- Gewerkschaft OTV wird dieser dritte Weg entschieden abgelehnt. Kritikpunkte sind
i es 0 insbesondere:schreiben beim ,,Verwaltungsdirektorium*

- Hauses liegen. Erst nach Ablauf des | Die Paritat istnur formal, da sie durch die Abhangigkeit der Kommissionsmitglieder in

itvertragesals Medizinalassistent mel- einer kirchlichen Kommission als kirchliche Mitarbeiter zwangslaufig eingeschrankt

rd Verwaitungsdirektor telefo- | bleibt. Die Méglichkeiten,sich gegenunzumutbare,L6sungsvorschldge in tariflichen
on aE use, um nur auf ei neAsinzicen Auseinandersetzungenzuwehren, sind singeschrénkt (kein Streikrecht). Die Rechts-

unkt zu sprechen zu kommen: wirksamkeit der Beschliisse nach dem ARRG fiir Einzelvertrage ist bisher offen. Das
Boi der Frage nach der Konfession habe er |ARRG kann jederzeit einseitig durch die Synode aufgehoben werden, mithin ein Riick-

SSS al) prem fall auf den ersten Weg (einseitige Arbeitgeberregelung) nicht ausgeschlossen.

aaa, pat sadn Letztendlich bleibt die
,,Partnerschaft” nach dem ARRG immer ein Verhandeln von

00h ergich enrn en,
Vorgesetzten mit Untergebenen, da sich diese nicht von ihren Gewerkschaften vertre-

einbaren, im Arbeitsvertrag den Passus zu pl kénnen, und somit nicht, wie etwa ein Personalrat, besonderen Schutz ge-
men. NPASSUS2U | open.naa > den Kirchiich cart

I .

slyly iich sein wolle. Die. | Die Beschreitung des dritten Weges bedeutet in Abwandlung eines christlichen

Hi SLI,das Grundsatzes: Vor Gott sind alle Arbeitnehmer gleich, es sei denn, sie sind kirchliche

Schrift unter einen solohon Pass:
ie ter- Mitarbeiter.

iy us erlaube
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N 1 d lands) in ihren Leitsatzen von 1959: ,,Auch  bereit war, diese, wie wir meinen, Ein-ieman in der Kirche muB den Ergebnissen der  schriankung des Rechts auf Arbeit hinzu-
Entwicklung des Arbeits- und Sozialrechts nehmen oder sich das Problem durch eindarf wahrend der letzten hundert Jahre Rech- dann bleib ich eben in der Kirche" Ist.

Munggelragenee, doch schlieBt sie AbschlieBend ein Zitat aus dem Memoran-
labei offensichtlich die Entwicklung der dumdes KDA (Kirchlicher Dienst in derAr-wegen... Berufsverbotepraxis der letzten A ein.  beitswelt) der fas

(Neuerung: Hier geht es um Nichtmitglied- x NE "schaft) Vor bitterer Ironie konnen wir uns nur

Ist es nur die Angst vor der ,Fremdbe- SChWer schiitzen angesichts einer ,auto
. .

stimmung der Kirche", wie sie bei den Aus- omen’ und nicht fremdoestimrmtent Kir-

Der geschilderte Fall ist kein Einzelfall.  einandersetzungen zwischen Kirche und She disir) Singin sshishen Mens iniush

Eine derartige Praxis wurde von uns von  OTVimmer wieder formuliert wird,oder gar sozialen Aktivititen von éffentlichen Gel-

vielenKollegen, die sich an katholischen die Hoffnung (und wohl auch Tatsache), dern lebt und Ly hieVerwaltung glielcey

wie evangelischen Krankenhausern be- daf sich manch einer angesichts der Fol- 59128 der weltlichen Birokratie Gbernom-
worben hatten, gleichermaen berichtet. gen seinen Kirchenaustrtt aus ganz un-

[151 a
Konzessionsbereit war man allenfalls bei  theologischen Griinden noch einmal iiber- UB Segelscat inviel ligerWeise ver
Heidenkindem”, bei ,Ausgetretenen” legt? flochten und dabei Femdbestimmung nicht

! b eq -

schigt dann das Gewissen. Uns hat bei Gespréchen mit Kollegen am
Seu

Zwar sagt die EKD (Ev. Kirche Deutsch-  Krankenhaus erschreckt, wie leicht man Wir teilen diese Bedenken.

Der Fall Hajo B Id und di iker Fall Hajo Bomhold und die Praktiken
§

n . #hi Al b beineskirc ichen r eitge ers

Am 26.6.1979 erhielt der Arzt Hajo Bom-  benennt. Gegen diese angedrohte Maf3re-
hold von der Verwaltung des Elisabeth-  gelungskiindigung ist erstinstanzlich ent-
Krankenhauses in Essen folgenden Brief:  schieden: D: Ii Ki -

Wir haben Vi I . hmal
a" a

fihabeni/eraniavsung, Sie ochimars dri

schriftlich zu befragen Und bitten um  (SONMAISLLdealdige Beantwortunglioigenderifira; freie gewerkschaftliche Betatigung im Be-
gen: o 3 trieb zunéchst ins Leere gingen, versucht
1. Haben Sie Informationsmaterial der gingen,| a kschaft OTV in den Ri der kirchliche Trager auch weiterhin die { )

wer Cons enFeumen pn Aussage des Arztes zu erzwingen. — e G

| ry %9%18Y Der Hintergrund dieses absurden und ih- = se

u Hipa r gen gt tf Vi I resgleichen im Offentlichen Dienst su- \ZeSa ios tar) 2SSUNY chenden Verhaltens des Krankenhauses FN
oder im Auftrage der Gewerkschaft OTV

© tin de er .

he

| getan oder aufgrund eigener Entschel- [>t I

Jer Zunehmenden Auseinandorde.
dung und Verantwortung? eeFER BR

| | 3. Warum haben Sie dies getan? NA Econ siohi dieses Erelonis ingreinerem
C

l

4. Wieso haben Sie vor Verteilung ovo" poses ya gRiess!
Yh

und/oder Aushang die zusténdige Ver- fieilichety 2usalnimshenc,
://

waltung des Krankenhauses von Ihrem Erst ein Jahr, nachdem Frauen den An- ‘

| Vorhaben nicht unterrichtet? trag auf Gewahrung eines ihnen zustehen- a.

5. War Ihnen zu diesemZeitpunkt pe. den Hausarbeitstag gestellt hatten, wurde unsere
| kannt, daB beziiglich des Zugangs-, In- dieser im Hause gewahrt. a

formations- und Werberechts ein Pro- — Einer Mitarbeiterin, die sich in den 0.g.
Aion

zeB zwischen der Gewerkschaft OTV Punkten fur ihr Recht eingesetzt baste :

K Krankenpfiege,
Sr wurde gekiindigt. Das Arbeitsgericht Es:

wadiunsersmitisussianninglg war?
sen hielt die Kiindigung fiir sittenwidrig und

Der Aushang und die Verteilung von Infor- hob sie auf. Gleichzeitig wurde die Frau streckung und Zwangsgeldandrohung we-

mationsmaterial, liber den die Verwal- zwei Lohngruppen héher eingestuft. gen fortgesetzter Weigerung jedoch anlief,

tungs-Auskunft wollte, war im Zusammen-  — Eine Mitarbeitervertretung, der ,Be- hat das LandesarbeitsgerichtDortmund
hang mit der bundesweiten Aktion der OTV  triebsratersatz* der kirchlichen Einrichtun-  erstmals die Zwangsvolistreckung ausge-
Humanere Krankenpflege erfolgt. Der gen, bestehttrotzderrechtlichen Verpflich-  setzt. Der Urteilsinhalt ist wie immer: Zu-

Kollege Bomhold, seit 1975 OTV-Mitglied tung des Arbeitgebers, nicht. tritts- und Werberechte ja, aber vorldufig
und Vertrauensleutesprecher des Kran-  Seit Jahren leiten die Kirchen die Verwei- nicht durch Gesetz durchsetzbar...
kenhauses, beantwortete dieFragen nicht.  gerung des Zutrittsrechtesfir die Gewerk- In diesem Zusammenhang versucht die

DieVerwaltung verklagte Hajo Bomhold schaften zu den kirchlichen Einrichtungen ~~ Verwaltung weiter dem Assitenten- und
Col en)ns Ar- ue a Fenisnaschiipar antonLid on

nkenhaus, verfassungsgesetzes, em  Rédelsfihre:
2

3

c

das Verfahren einzustellen. Dennoch Grundgesetz und der Weimarer Reichs-  innerbetriebliche Organisationsgrad steigt.
wurde im noch laufenden Rechtsstreitdem ~~ Verfassung ab. In vielen Klagen hat die Hier zeigt sich deutlich, was die Kirchen

Kollegen die Kiindigung angedroht,fiir den OTV inzwischen das Zugangsrecht erstrit- nicht wollen und zuweichenMaBnahmen
Fall, daB er die Fragen nicht beantwortet ten. So auch erstinstanzlich im Elisabeth- sie bereit sind, um mindige, kritische Mit-

und nicht weitere an der Aktion Beteiligte  Krankenhaus Essen. Als die Zwangsvoll-  arbeiter zu ducken.
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Am 31.12.78 empfing der weltberihmte mus, weil sie die Bildung sog. mischfunk- 670 solcher Paare hatten 836 Kinder, da-
Mediziner Prof. Ton That Tung eine 3-er tioneller Oxidasen — bisher hemmungslos von wurden 43 ( 3,6 %) mit kongenitalenDelegation der Freundschaftsgesellschaft  —fordern. Alle Organe, besonders aberdie MiBbildungen geboren. Bei der Ver- |BRD-SRVietnam im ,Krankenhaus der Leber kénnen befallen werden. gleichsgruppe (116 Paare, alle ohne Her-
Freundschaft’ in Hanoi. Ein Richter, ein Das erschreckend Neue ist aber die muta- bizid-Kontakt) gab es keine MiBbildungen.Lehrer und ein Arzt aus der BRD waren gene Wirkung von TCCD auf die Chromo-  Wihrend bei letzterer Gruppe in 10,4 %
Zeugen eines erschitternden Vortrags somen (also die krankhafte Verénderung  Fehigeburten und Friihgeburten auftraten,Uber die Folgen des barbarischen Krieges der Erbsubstanz). war es bei den 670 Paaren der ,,Giftgrup-mit Entlaubungsgiften gegen Vietnam. Prof. Tung trug hierzu die neuesten For- pe” 15,3 %. Auch die Sterilitét der TCCD-
Eine Mio. Vietnamesen wurden von den  schungsergebnisse seiner Arbeitsgruppe ~~ Kontaktierten war mit 3,32 % der Paare
US-Truppen direkt getétet. Die USA wur- vor und iibergab der Vietnam-Solidaritits-  deutlich haher. Unter den miBgebildetenden am 30.4.75 besiegt. Vietnam war frei.  bewegung die — auch fiir die Skologische ~~ Kindern waren allein 15 mit Herzfehlern
Aber die US-Kriegsverbrechen gegen Bewegung der BRD wichtige — Arbeit: und 9 mitZentralnervensystemschaden.Vietnam toten weiter. Das Problem der mutagenen Wirkung AuBerdem eine erschreckende Zahl von
Die USA haben iber Vietnam 550 kg des nach der Exposition mit Herbiziden in der  Kindern ohne Gehirn, mit kleinem Gehirn,bisher stérksten Giftes Dioxin (TCCD) als  zweiten Generation”. Hier wesentliche ohne Augen, ohne Ohren und allen Arten
beabsichtigte ,,Verunreinigung” ihres Ent- Ausziige: In der Entbindungsklinik von von Gesichtsspalten und anderen Anlage-laubungsmittels ,,Agent Orange" ver- Yen-Bai wurden z.B. von 1975—78 3058 fehlern.spriiht. In Soveso haben allein 4 pro mille Kinder zur Welt gebracht. Davonwaren30 ,Normalerweise® (statistisch) gibt es ein
dieses Stoffes einen ganzen Landstrich  miBgebildet. Allein 15dieserMiBgebildeten ~ gehirnloses Neugeborenes auf 2777 Ge-und kiinftiges Leben verwistet. In Vietnam  stammen von der Minderheit der Vater, die  burten. Bei den Herbizid-bespriihten Viet-wurden eine groBe Fléiche des Waldesvon als Soldaten im Siiden Vietnams Kontakt namesen kommt aber 1 Gehimloses bei
den USA vernichtet. Was richtet TCCD bei mit Herbiziden hatten. Die Nachkommen  197,8 Geburten vor. Gehirnmangel kommt
den Menschen direkt an? friiherer Soldaten im Siden Vietnams, die 1 mal bei 25 000 Neugeborenen vor. BeiTCCD und andere Dioxine wirken so ver- Frauen des Nordens geheiratet haben, ~TCCD-Kontakt-Vatern in Vietnam aber {heerend auf den menschlichen Organis- wurden in groBem MaBstab untersucht. auf 1187 Geburten. Und sténdig kommen
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i | |- Ton That Tung erl4utert der Delegation der Freundschaftsgesellschaft BRD-SR-Vietnam seine Forschungsergebnisse.
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| neue Hiobsbotschaften: Indem,, Institutfiir Eine Gruppe dieser Gl-Veteranen ver-

Mutter und Kind" in Hanoi gab es 19 Fille  klagte daraufhin die fiinf Hersteller, darun-
der beiden Gebérmuttererkrankungen ter auch den Chemiekonzern Dow Chemi-

. Blasenmole und Chorionepitheliom. Dar- kal. Sie verlangen die Einrichtung eines

unter allein 9 Frauen, deren Manner Solda- ,,Versorgungsfonds" von 4,2 Mrd. Dollar.
3 ten in Sldvietnam waren. Zum AbschluB des zweistiindigen Gespra-

# = f=, 0 ches und des Klinikrundgans dankte Prof.
4 Tung fiir die Solidaritat. Er hofft auf mate-

ATT vee wr SEE
}

5
4

vorher die Giftwirkung von TCCD be- Er griiBt alle Freunde in der BRD und &u-
” kanntgewesen. Berte die Erwartung, daB die wissenschaft-
od

x

i A |
lichen, die politischen, ja die staatlichen

$ /
|, ' DieUSAhabeninVietnameine genetische  Beziehungen zwischen der BRD und der

[RRA a Zeitbombe abgeworfen, die sie aber auch sRy sich kiinttig entwickeln werden.
hy

pa 2 “aly '

; selbstbetrifft: 50 Soldaten aus Australien, po [0b ENA x RE die in Siidvietnam mit-entlaubten, haben  piedergelassener Arzt

| NS * 13 miBgebildete Kinder gezeugt. in den Mitglied der OTV und des BGA

A A USA, wo Prof. Tung Mitte 79 Vortrage zum nels der Freundschaftsgesellschaft
Thema hielt, gab es bei den Nachkommen "Cre, Tie]

GleichaltrigeKindermit Mikroencephalie und Blindneit; VON 70 Vietnamkriegs-Veteranen 7 MiBbil- 2000 Hamburg 62
Die Vater waren Herbiciden ausgesetzt. dungen und 8 Fehigeburten. (Literatur beim Verfasser)

z

u u|]

e 1 amente un me 1Z1n 1 SC e
uu uV namns rumen e ur 1

J BSE n _— rer rerAm 4.12.1979 haben Prof. Uta Ranke-Hei- Die Initiatoren haben eine Dringiichkeitsii- 2, Medizinische Instrumente,
nemann und Sybille Weber, Geschéftsfuh- ste aufgestellt, die wir Ihnen in der Anlage chirurgische Bestecke
rerin der Hilfsaktion Vietnam e.V., einen  beifiigen. Ihre Spenden senden Sie bitte und Geriteersten Transport von Medikamenten im an:

Schatzwert von 220 000 DM, die von der
| & Fabig, Immenhaven 19 ausschneiden/einsenden

Freundschaftsgesellschaft BRD und So- 2000 Hamburg 62, Tel (040) 520 2348 Bitte einsenden an:
zialistische Republik Vietnam (SRV) ge- op

Freundschaft: lischaft BRD-SRsammelt worden waren zusammen mit  Solien die Spenden abgeholt werden oder [Suliciscraiispsssl scnal

Medikamenten im Werte von 250 000 DM, kennen Sie noch weitere hilfsbereite Kolle- | Vietnam,
. 50die die Hilfsaktion Vietnam eingekautt hat- gen, dann informieren Sie uns bitte mitdem | Duisburger Str. 46, 4 Dusseldo

te, nach Vietnam begleitet und dort iber-  peiliegenden Abschnitt. Tel. (0211) 490 111geben. O Ich werde eine Medikamenten-ly spende an Dr.K.-R. Fabig, Ham-
Diese Medikamentensammiung geht wei-

inl
: burg, senden

ter, weil der Mangel an Arzneimitteln in SEA O Ich bitte um Abholung einer Sach-
Vietnam die Arzte und Schwestern vor FE spende durch Ihre Mitarbeiter (Tele-
gréBte Probleme stellt. Von den Erfahrun- ERLE fon-Kontakt s.u.)
gen der ersten Sammlung ausgehend, bei a (ia O Bitte wenden Sie sich auch an fol-
der verhéitnismaBig viel ,,Medikamenten- [i gende Kolleginnen/Kollegen:
mill" angefallen ist, bittet co Freund- :

rls

schaftsgesellschaft um usendung Ana ETianerkannter (WHO-Kriterien)  Dringlichkeitsliste der Name

Praparate—besonders Monosubstanzen— Aktion
rh.

Anschrift
in groBeren Mengen. ,,Medikamente und medizini-
Die Freundschaftsgeselischaft schreibt gche Instrumente fiir Toleeedazu: Vietnam*

>,In der geplanten Medikamentensamm- Name:

lung und dem Aufruf, medizinische Geréte, Anschrift."
wiederverwendbare Glasspritzen UsW. zu 1 pedikamente

Ce

spenden, sehen wir die Moglichkeit, das Tolmtmma
vielerorts geduBerte Mitgefiihl mit der viet-  Schock-Herz-Kreislaufmitte!
namesischen Bevolkerung in konkrete  Corticosteroide MeineAnschrift_____
Hilfe umzusetzen. Antibiotika
Ein Team aus dem Bereich des Gesund-  Sulfonamide LE —

heitswesens wird unter Leitung von Dr. Fa- ~~ Tuberkulosestatica
A foie

En 3 NSC ee cenbig die eingehenden Sachspenden noch Analgetica
!einmal hinsichtlich ihrer Brauchbarkeit ~Antipyretica und -rheumatica oe

(Verfallsdaten, Eignung fiir den Seetrans- ~~ Glykoside
port etc.) begutachten; vietnamesische Vitamine und Enzyme

’

Freunde werden bei den Ubersetzungen  Blutplasma, Plasmaersatzmittel und Unterschrift.___helfen. Infusionen

| DG 1/80 43
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7am pievorstellungen nur verwirklichen kann, ~Aufruf zur Hilfe durch Selbsthilfe, denn;
ar oz seit sie sich das Recht nahm, eigene Inter- Nicht Mitleid wollen wir, sondern Ver-ylt4 a0 == essen wahrzunehmen. Sie baute sich ein stédndnis. Wer einen anderen bemitleidet,

‘AJ7 sigenes Leben auf, begann Zeitungen und nimmt ihn nicht ernst, zwingt ihm eine hilf-
\ A = Biicher zu lesen, Leserbriefezu schreiben, lose Rolle auf. Mitleid ist eine Form der

\ U d / ih — politisch aktiv zu werden, Gespréchskreise  Menschenverachtung.” (U.F)
A / [7 mit anderen Eltern zu besuchen usw. Sie rid Hausler: Kein Kind zum Vi

SH WN WW & \ Y = wurde selbstsicherer und schaffte es, ausNo Frauen aktuell, Bd. 4524, no | i
a a iNe a ihrer Isolation herauszukommen.

a statigung in ihren Kindern suchen, und ge- |

wr#LwP<[pardon prisesbere) ThSen Berufsverbote und |
sich dann sehr schnell eine uniiberschau- i a Ee

:

bare Symbiose, En benindertes kina SOZlalpolitik 1933
»Kein Kind zum aberstellt eine Anforderung an die Mutter Eine Arbeit von Stephan Lelbfried und

Vorzeigen* dar, ihr Leben und damit auch das Leben Florian Tennstedt iiber die Auswirkun-
des Kindes in die Hand zu nehmen, und gen der nationalsozialistischen Macht-

Ingrid Hausler, 27, hat ein Buch iiberihr Nicht in eine verkrampfte Opferhaltung zu ergreifung auf die Krankenkassenver-
jetzt 8jahriges mehrfach behindertes Verfallen. ... Alles Gerede der Katholi-  waltung und die Kassenarzte
Kind (kein Kind zum Vorzeigen?) und  SchenKirche, die Frauen sollen doch mehr
die damit zusammenhéngenden Pro- fur ihre Kinderda sein, anstatt in Egoismus Vor 1933: Eine den Interessen der Sozial-

bleme geschrieben. Der Titel ist viel- 2u_verfallen, bleibt deshalb wirkungslos, ~Versicherten verpflichtete, den Gewerk-

leicht in mancher Hinsicht umzuéindern Well es die Selbstachtung der Frauen be-  schaften und ihren Zielen nahestehende sr
in: Keine Frau zum Vorzeigen?* — wie  Stétigt" und solidarisch verbundene Krankenkas-

derSternvom11.10.79 schrieb —da In- senverwaltung. In der Endphase der Wei-

grid Hausler anhandderSchilderung ih- Sa, rdbse marer Republik: ein Teil der groBstadti-
res Lebens mit ihrem behinderten Sohn yo ! schen Kassenarzteschaft, besonders in
: oS (]]] in Berlin, aufgeschlossen ber dihre eigene BewuBtwerdung zu einer ES I , aufg gegenuber den

lischaftli | rAll} Ideen sozialer Hygiene, bereit zu konstruk-Lanny Richie sai ! L 2 tivem Dialog mit der Arbeiterbewegung,
i Vorzeigen H wegen ihres sozialen Engagements ge-

Sie schildert mit sehr offenen und ehrlichen | achtet in den gesundheitlich schwer bela-
Worten ihre eigene Entwicklung, ihre Ehe, a |

steten  proletarischen  Bevolkerungs-
die Schwangerschaft mit Frank, dessen I EX schichten. Oktober 1927: Die Arbeitsge-
Geburt und Kleinkindzeit. Sie klagt die | a WL meinschaft sozialdemokratischer Arzte
Pharma-Firmen, Krankenhéuserund Arzte NN 2) kandidiert als Liste Il zu den Berliner Kam-
an, Fehler gemacht zu haben und diese A Jag merwahlen fiir die Abschaffung der érztli-
nicht zuzugeben, und vor allen Dingen die va by Za chen Ehrengerichte (damalige Form der
Tatsache, daB sie erst sehr spit (zu spat?) [| = gl Berufsgerichtsbarkeit), fiir die

,Bildung ei-
die Wahrheit iiber ihren Sohn erfahren hat: 0

ner allumfassenden Arztegewerkschat”.
verbittert bemerkt sie, daB durch diese 5 3 Der Verein Sozialistischer Arzte tritt als Li-
Hinhaltetaktik und falsche Riicksicht- Ei ste | fir die Abschaffung der Strafverfol-
nahme wertvolle Zeit in Hilfe fiir Frank ver- ha rN gung nach § 218 bei wissenschaftlicher
geudet worden ist. ,,Die Wahrheit mag im und sozialer Indikation, fiir die

,Férderung
Moment harter und brutaler erscheinen, Als Lésungsmoglichkeit sieht Ingrid Haus- der arztlichen Gemeinschaftsarbeit in
aber man hat viel Zeit gewonnen, sich auf ler eine Arbeitsteilung zwischen Ménnern ~~ staatlichen, kommunalen und Kassenpoli-

einLeben miteinem behinderten Kind ein- und Frauen in der Kindererziehung und  Kliniken“ (die damals in Berlin existierten).
zurichten, zu einer positiven Konfliktbewal-  Berufstatigkeit, in besserer Aufklarung, Das ProgrammdieserListe stand unter
tigung zu kommen. Schatfung von mehr und besseren Behin- dem Leitgedanken einer spateren ,Sozia-
Sie beschreibt ehrlich die Eheschwierig-

dertenarbeitsplétzen(,,Schon heute leistet lisierung des gesamten Gesundheitswe-

keiten, die Abkehi
VIeTld" der Staat und die Industrie lieber ,,Aus- sens". Nachzulesen in den von Leibfried

, r der Familie und die Re- i a 4 :

aktionen der Umwelt, Manch eine Mutter 9¢/onszahlungen”, anstattbehindertenge- und Tennstedtgesammelten Dokumeniten.

wire wohl verzweitelt, aberI rechte Arbeitsplétze _ bereitzustellen"),
.

Die jd

' Ingrid Hausler bessere Ausbildung der Therapeuten und Nach 1933: Die judischen Arzte, fort-
denktimVerlaufihrereigenen Entwicklung schrittliche und demokratische Arzte ver-
bald nicht mehr daran, sich mit Schuldge-

Soaund von _ Therapiemoglichkeiten (LLoichtungen sowie die den Ge-
fiihlen zu beladen, die eine positive Ein-

(Was niltzt die besteTherapie, wenn nicht
meTkeonaRontvorurdenoniKiantenkaes

sich nicht mehr durch die héufigen, harten,
ed

ter Berufsverbot gestellt wegen ,,nichtari-
unversténdigen und mitleidigen Reaktio- Und besonders fordert sie mehr Verant-  scher Abstammung", ,.kommunistischer
nen der Umwelt verunsichern zu lassen.  wortlichkeit der Gesellschaftinder Kinder-  Betétigung”, ,,nationaler Unzuverléssig-
Sie erkennt, da sie sich dem rechtschwie-  erziehung und Hilfe bei behinderten Kin-  Keit" oder

,manistischer MiBwirischaft".
figen Frank offener und direkter zuwenden den. Der wichtige, das Buch durchzie- Dann erfolgt die Gleichschaltung des Ge-
und die teilweise sehr schwierigen Thera-  hende rote FadenihrerEntwicklung, istder  sundheits- und Sozialwesens durch

= DG 1/80
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Reichsfiihrerschaft und NS-Krankenkas- Es ist in diesem Rahmen mig, dariiber  schaft und Technik ohneAnthropologie* |
senkommissare fir eine antisoziale, rassi- zu spekulieren, ob und wo die Arztekam- an derEntmenschlichung der Medizin hat-

| stisch deformierte, faschistisch-militari- men diese Auflage aus dem Verkehr ge- te. 1960, auf dem HohepunktAdenaver- |
stisch geprégte Zielsetzung. Leibfried und ~~ zogen haben. Sieht man sich Politik und ~~ scher Restaurationspolitik, befaBte sich |

Tennstedt nennen es den, alltaglichen Ho- ~~ Politiker der Standesorganisationenan, so Mitscherlich vor allem mit dem Problem der |

| locaust” in der Gesundheitspolitik, der ne- wird ohnehin iiberdeutlich, weshalb die ,Uberschétzung des Gewalthabers"oder
| ben der im Niimberger ArzteprozeB von  Auseinandersetzung mit der nationalso- der Subordination vor dem Mérder, wenn

Alexander Mitscherlich und Fred Mielke zialistischen Medizin iiber das Jahr 1949 er nur Funktionsglied einer idealisierten

Lack heal ney Cg
q| 'g : KarlHaedenkamp riickten nationalsoziali- Das Vorwort von 1977 fragt dann wieder

Eine Pflichtiektiire und ergiebiges Nach- stische Berufsverbotspolitiker wieder zu
stérker nach der Geféhrdung der Medizin

schlagewerk fiir alle sozial und demokra-  \ys-o dort Stunde westdeutscher Arz- durch den Forscherarzt. Diese Interpreta-
tisch Engagierten im Gesundheits- und tepolitk auf. Ihnen folgte spéter der tionen erfassen in ihrer Summewesentli-

Sozialwesen. i SS-Arzt Sewering als Prasident der Deut- che hip Sha
i Zin in den Konzentrationslagern ul leil-

|

| Senslausesen i at Spi anstalten. Es falit auf, daB zwei Aspekte
|

Zu bestellen bei der
CoVerhiitung BrannNachwuchses Uberhaupt nicht oder nuram Rande beach- |

| atte: ,,Nicht nur fort solltihr euch pflanzen, gi .

| 2832 Bremen 33 sondern hinauf”. ali Ta
Ee ” Yo! i

L

nin se Be I =3»Medizin ohne Mensch- age Planung von Menschenversuchen bele-
lichkeit‘ Ege) gen.AlN 4] .Dok te des Niimbe eh XN __4£] Der erstgenannte Aspekt findet in den Do-

umente des Nurnberger——————— kumenten der Unterkiihlungsversuche, der

Arzteprozesses on Phlegmoneversuche (kiinstlich erzeugte

Die von Alexander Mitscherlich und
TRL. Eiterherde; die Red.) und der Versuche

© 1955 re Mitarbeiter
i {iber medikamentése Sterilisation dage-

sr vers! pen sd tt gen ausfiihrliche Belege, aber keine bin-

a wai seinbe dige Interpretation. Nur die Kenntnis von

he en pe ad

ri 9 .
an anderer Stelle publizietem Material

memosinitia) macht deutlich, daB dieseVersuche im Zu- |
.

y

g sammenhang von Bemihungen der SS [

mandie Auflagenhéhen,sokommt man 3 [
> standen, gegen die Schulmedizin auf der

|putlleinegerbieiiunghdinsss Sowahl Grundlage von Volks- und Naturheilkunde
qualiiativiwielquantitativiwichiigsteh eine Reform der Medizin durchzusetzen

|

Sushesizu/Ei Nationalsesislistischon
und deren Verwertung der SS zu sicher.

Medizin von iiber 100 000 Exemplaren.
ooDiese Zahl kénnte AnlaB zur Beruhi-

in
Ander solche Hinweise etwas an der In-

gung sein und damit Raum geben fir terpretation des Materials? Soweit aus ihm
eine kritische Auseinandersetzung mit

| poooies noben den Eutha-  ©INe abstrakte Kritik an medizinischer For-
den ausgebreiteten Fakten und Inter-

nasieaktionen die wichtigsten in den Kon- schung, Naturwissenschaft und Technik
pretationen. Fir eine solche Beruhi-

zentrationslagern durchgefilhrten Human- abgeleitet wird, glaube ich, daB dies der
gung ist dennoch kein AnlaB, da das

experimente. Es hat exemplarischen Cha- Fall ist. Naturwissenschaften, Volksheil-

Buch seine urspriingliche Absicht, die
"hp iheliung nationalsozialisti- Kunde, anthropologische Medizin, Psycho-

Auseinandersetzung liber den Natio
op xooprachen, quantiativ umfapt  0gie oder Soziologie waren im Rahmen |

naisozialismus innerhalb der Arzte-
es allerdings nur einen geringen Teil des der nationalsozlalistischen Medizin keine

schaft zu férdern, nicht erreichen konn-
inzwischen bekannt gewordenen Mate- Widerspriiche. Ihr Kooperationsfeld waren

te; dashéngt mit seinem ,,seltsamen tials. Querverweisungen zu anderen Pro- auBerhalb derKonzentrationslagerdas In-
Schicksal™ (S. 14) zusammen.

zessen oder Publikationen fehlen fast voll-  €Tesse an Leistungssteigerung und profi-
Mitscheriich war der Leiter einer von der standig oder sind, wo sie vorliegen, so un- tabler Verwertung von Arbeitskraft, inner-

Arbeitsgemeinschaft Westdeutscher Arz- genau, daB sich mit ihnen kaum weiter- halb der Konzentrationslager das Pro-

tekammem eingesetzten Kommission, die arbeiten [48t. Der Verlag wire sicherlich Bm der offenen ,,Vernichtung durch

den Nimberger ArzteprozeB beobachten gut beraten, wenn er dafiir einmal mehr Arbeit”.
und (ber ihn berichten sollte. Im Rahmen Platz reservieren kénnte. Dieser Hinweis Dig nationalsozialistische Medizin ist nur

dieser Tatigkeit erschien im Mérz 1947 un- ist nicht philologischer Sammelleiden-  pegreifonr alsAusdruckdieserwirtschaftii-
ter dem Titel ,,Das Diktat der Menschen-  schaft zuzuschreiben, sondern den chen Interes: Die in der Dok tation»! i le i cial Bbal 4

chen IntereSsen.Die in der Dokumentatior
verachtung" ein vorlaufiger Bericht; zwei  Schwierigkeiten, die die Interpretation des pelegten Faktoren von politischer und mili-
Jahre spater erfolgte der AbschluBbericht  ausgewahiten Materials macht. Sieht man tarischer EinfluBnahme, von Kollektivem

hlichkeit". ich die Hinweise all Snli

y
i

,Wissenschaft ohne Menschlichkeit”. sich die Hinweise aller 4 Ausgaben an, so und persnlichem Versagen wissenschatt-
Folgte der 1. Verdffentichung noch eine zeigt sich, daB auch die Herausgeberdarin ich und ethisch desorientierter Forscher
erregte Diskussion, so blieb der AbschluB-  schwankten, welche SchiuBfolgerungenzu sind dagegen Mittel, nicht Ursache dieser

”
”

h

"

: itscherlich undgemeinschaft der Westdeutschen Arzte-  heit des Arztes und ihrer Bedrohung, so Cr ldMitscl

kammern zur Verteilung", aber: »Nahezu  hebtderAbschluBberichtschon mit seinem Fiecher Taschenbuch-Verlag, 3. Aufl,
nirgends wurde dgs Buch bekannt, eine Tite! Wissenschaft ofnie Menschlichikeit™

 FiSEner (0550 oo;
Rezensionen, keine Zuschriften aus dem in erster Linie auf den Anteil ab, den der Walter Wultke-G.roneberg (Tabingen)Leserkreis* (S. 15). Apparat einer heilkundlichen Wissen-  Walte
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Bratt m hn LL Iofron iiuensostshien aus érzt nu Se Strahlenrisiko?!
:

r J gl >

PE " *
v. Hermann Kater nicht nur damit, iiber aktuelle Problemati- In der Serie Piper erschien das Buch

ken, wie z. B. Endlagerung von verbrauch- »Strahlenrisikol? — Medizin, Kernenergie,
Man kann die Menschen einteilen in sol toy Kernbrennstaben zu informieren, son-  Strahlenschutz" von Ludwig Rausch, Pro-
che, die gegen Atomkraftwerke sind, und gern vermittelt auch wissenswerte Hinter- fessor am Klinikum der Universitit GieBen
i i

!
% ace ojene, die dariiber noch nicht nachgedacht  griinde zum Bonner Atom |. amZentrumfiirRadiologie und Mitglied der

haben." Dieses Zitat, vom Autor bewuBt an 5 38
programm, wel- Strahlenschutzkommission.

das Ende des Vorwortes gesetzt, driickt Tish hn i |

bibl] rn osi eis massakern von Hiroshima und Nagasaki— [seriepiper: |
feEE Sond ae og, CNistanden ist.

.

zum Nachdenken liber Kernkraftwerke und ~~ Unter der Uberschrift ,,Die Atomenergie'—
ihre lebensbedrohenden Nebenwirkungen Lobby und ihre Sympatisanten* beschreibt 7 A

anregen. In kurzer aber pragnanter Weise Kater die Verstrickung von nationalen In- i udwig
wird demLeser eine Fille von Fakten Uber ~~dustriegiganten und multinationalen Kon-

/ wv Oy RENE
den gesamten Problemkreis nahege- zemen im profitablen Atomgeschéft, auf (ain)bracht. nationaler Ebene zusammengeschlossen @ vy, |
Uber den Autor schrieb.Medical Tribune®  ™ Deutschen Atomforum*.Pro-Burger- ISHIDA Ee

h 3
3

&
Lop initiativen finden ebenso Erwéhnung wie izim Juni 1979: ,,Da der Verfasser, langjéhri- ie innergewerkschattich stark umstrittene Red en

: = Dae Coyger CDU-Stadtrat in Hameln, fihrender  gtgjiungnahme des DGB zur Kernenergi NE
pina

a Nd

2 gie. 2Hartmannbund-Mitstreiter in Niedersach: ye
sen und 2. Vorsitzender der Kassenarztii- Es folgt ein fir die im Gesundheitswesen [FomrbRN
chen Vereinigung Niedersachsen sicher-  Tétigen interessanter Teil iiber die verwa- Strahlenschutz i
lich unverdachtig ist, sich vor den Wagen schene Position der Bundesérztekammer,
links-ideologischer Bekampfer des Atom- sowie Riickblicke auf kritische Stellun-

Alle ah .

stroms in unserem Lande spannen zu las-  gnahmen innerhalb der Arzteschaft, wei-  CiVlicherweise wird bereits im Vorwort die

sen, fordert sein Buch zusétzliches Inter-  terhin Abschnitte, die die oft bagatellisierte Katzehidoy Sack pass od Autor
esse heraus.” Bsn, oe oisCi pyey LL or

Ry . n atastrophenschutz-MaBnahmenun pT CS i

Man bescheinigte ihm gleichwohl Einsei-  3,,ch konkrete HilfsmaBnahmen bei Strah-  Schaft zur Kernenergie nicht als eine um-

tigkeit, Wissenschaftsfeindiichkeit, und . 1 5

t,
|

by lenunfallen behandeln. fassende, wissenschaftlichen  Beurtei-
stellt ihn in die Reihe der Umweltfanatiker, lungsmaBstaben standhaltende Stellung-
die es sich zu leicht machen. Im Interesse einer komprimierten Informa-  nahme fiir oder gegen dieKernenergie

eC 4 4 hn 3 yrerio nae SFdonSn, oy|3 idungshilfenlogie ist der SchiuB des Buches (,,Es geht  bieten, aber diese beschrénken sich auf neg
auch ohne das Atom") recht knapp gehal- den Bereich biologischerStrahlenwirkung.
ten und kann wohl nur als Diskussionsan-  Damit si

iamit sind keine Aussagen ber Fragen
re der Reaktorsicherhelt, des Bi

9
Re a

erhelt, des rennstoffzy-
Ergéinzt wird der Textteil durch ein sehr us: der Endlagerung ... gemacht”. Angi anderer Stelle wird dem LsOrniarereiohenleyATSS inderer Stel rd dem Leser jedoch ver-

- g Is SOWie  Gionert | daB der Sachinhalt des Buchdurch eine Dokumentation u. a. iiber die sip
am &

;
inhalt des Buches

Iia ye Verflechtung der westdeutschen Atomin- So 2M Standwissenschattiicher Erkennt-

dustrie und Ober ,,Die GroBen im deut-
°° orientiert und da mich der WunschTo - schen Atomgeschft”. nach Darstellung von Wahrheit und inhait-9 ren

i

licher Ausgewogenheit leitete, die sich auf

Insgesamt gesehen ein Buch, das durch ie Arbeitsfeldernseinen InformationsgehaltvonInteresseist  gliicklicherweise oft zweifelsfrei ermittein

und kritische Leser zu einer tieferen Aus- lassen. Und zur Wahrheit gibt esbekannt-
LTT einandersetzung mit den Risiken der lich keine brauchbare Afternative.” So gibt

=

Kemenergiegewinnung anregen sollte. sich der Autor in populdrwissenschaftii-
"me NYA Eberhard Hermann

chem Stil einige Mihe, dem Leser seine
Veri

0 ’ radioaktiven Angste zu nehmen, schon in
dit

{
> J

den  Kapiteliberschriften: ,Atomkraft?
w 4 Nein danke? Olpest? Jabitte!", ,,Das Milli-

A wp J >

3
Tem als Angstraum: der MiBbrauch von

Aw AEE Va Kenntnissen" oder 18. Kapitel: ,Kem-

nd § & > #.~ Hermann Kater kraftwerkskatastrophe! — Was bringt uns

+ p
a 1 7 ¢ ,Atomkraftwerksgefahren aus é&rztli- der Autoverkehr?“. ,Reiten Sie? Fliegen

mEa a|"cher Sicht* Sie? —Realistische Einschatzung von Risi-

wid ; #7 ™ 4. Auflage ken". Das 25. Kapitel schlieBlich wird mit

Au on fom, + Adolf Sponholtz-Verlag, Hameln .Erbgesundheit bis zur nichsten Eiszeit"
Rl Sh A 1sBN 387766 0444 Uberschrieben, was zur Zeit wohl noch
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Buchkritik
efOY YJry

nicht dem Stand der wissenschaftiichen chen Interesse ist. Rausch kommtsoauch men auseinanderzusetzen, da bei dem
Auseinandersetzung entspricht. zum dem SchiuB, daB ein beachtlicherTeil  populérwissenschaftiichen Stil doch man-

|
i Co

der Arzteschaft, auch der Radiologen, auf ches an kritischer wissenschaftlicher Her- I

| Trotzdem ist vieles richtig, wenn man als dem Gebiet des Strahlenrisikos Ansichten  angehensweise an diesen Fragenkomplexkritischer Leser und Kernkraftgegner sich vertrete, die nicht mit dem Stand der Wis- unter den Tisch fall, Vieles wird Opfer der| dem Buch néhert. Eine Losung zu der  senschaft zu vereinbaren sind. Er fordert  vordergriindig verstandiichen, aber letz-Frage,Kemkraftwerke ja oder nein" findet gine bessere Risiko-Nutzen-Abwagung  tenendes doch vereinfachten Darstellung.
SA Be espLudi und letztlich damit einen Einhalt der noch Der Autor hat dies schon selbst bemerkt, er
wuBt. Letztenendes jedocl ZU immer steil ansteigenden Kurve der Ront- war sich schon im Vorwort bewut,
dem SchiuB, daB eine Ablehnung von  genuntersuchungen. 50 manche Kit von allan Seften éinciok.
Kernkraftwerken wegen ihrer Strahlenbe- ken miBte.
eR nioa or Insgesamt st das Buchfir den Interessier-lasingisintios seit,

ten als Zusatzlektire int nt. Als allei-
Breiten R: ird der durch Réntgendi en oy es nie- Ludwig RauschFSvsnTeLTIVIG dy durCH ONS a

!

'9
gnostik bedingten Strahlenbelastung ein-  manden empfehlen, vor allem dem nicht,  Strahlenrisiko!?

a pg Sl : i ie Pi

| geréumt, was vor allem fiir die im medizini- der frisch beginnen méchte, sich mit Strah- ~~ Serie Piper
| schen Bereich Tatigen von nicht unerhebli-  lenschutzfragen und Kernenergieproble-  R. Piper & Co. Verlag, Miinchen, 1979.

\| : Pr A

Der SMON-Skandal oder Geld geht vor Gesundheit Araneimittel-Multis
SMON — das ist das Stichwort fiir einen der gréBten Arzneimittel-Katastrophen un- undder
serer Zeit. Erschreckend ist, wie wenig man dariiber auBerhalb Japans weiB. Da SHION-Skandal |

hilft es auch wenig, SMON als die Abkiirzung fiir das Medizinerlatein: ,,subakute an

myelo-optische Neuropathie* zu erkléren. Dies ist eine Krankheit, die mit Prickeln
3

) Po)
und Taubheitsgefiihl in den FiiBen anféngt und zu oft mit Erblindung und totaler In- FOR i 3

validitét endet. Hervorgerufen wird sie durch den Wirkstoff Clioquinol, besser be- e ¢ )

kannt unter den Firmennamen ,,Mexaform“, ,,Entero-Vioform* u. a. Opfer dieser Se Bia
Krankheit sind mehr als 20 000 Japaner. Ober Jahre hat die Pharmaindustrie unter i b

ji

hs. n TL tNFiihrung des schweizerischen multinationalen Konzerns Ciba-Geigy diesen Arz-
i DisRatiteridisneimittelskandal vertuscht.

V ©
aiid

Sp ehigenYonsien erschien nun das Buch von OlleHansson, hey Kinderneu- TL agaiilogenSkEShsien,der pistes,die id ieser a} onGevcuatprentiing

18 katasirop ie autzudecken und dis Behauptung der Pharmaindusirie zurlickzu-
Pharmakonzerne

Miaisen, Han SMON sin [Ranches Pisbler wai.
Zz

1934 brachte Ciba die Substanz Clioquinol stellt. Seit 1976 sind in Japan insgesamt 32
re

auf den Markt. Angepriesen wurde es als Verfahren gegen den japanischen Staat
. .

|
harmloses Durchfallmittel. Bereits 1935 und sechs Hersteller des Mittels anhangig. pa nl

in ei ini it- ly
7

ppusielinisine feusentiviscen Rochas Den ersten 45 Opfern wurden jetzt acht  genhédndler?"schrift Uber eine schwere Nervenkrankheit
ol

h Clioquinol berichtet und h d Millionen Mark Schadensersatz zugespro- »pac oquinal perici und auch der
cen. Olle Hansson war durch seine Arbeit »Da8 Gesetze und Verordnungen immer

Fimampgensit:
an der Aufdeckung der Zusammenhénge dnt plpsasdie

5 p 4 icherheit des Patienten schiitzen, ist eineoy|Sissons Toada Tae) bel ram rte
GnSOS-Vi i ioals Zeuge auf. :

4neg aSl 5
5

icin kom SATE ach
bei Ciba aber schon. HAtte doch

Der erste Teil des Buches verschatft einen die Erkldrung geil, praJ,Betis
man

é
 Hattemandoch op nenden Einblick hinter die Kulissen. ~~ Pharmahersteller in vielen Léndern — for- ipalbei eigenen Tieruntersuchungen im Jahre mal véllig legal, aber moralisch verwerflich

1939 &hnliche Beobachtungen gemacht.  AuBerhalb Japans gehtderVerkauf jedoch _gon Verkauf von unniitzen und/oder ris-
1

Spéiter wies man die Kaufer dieser Durch- weiter. Nur in Schweden und Norwegen imi ikanten Arzneimitteln fortsetzen diirfen.
fallmittel auch daraufhin:,,Fiir die Behand- wurde der Wirkstoff verboten. In der BRD oka)dl ;

Diese Liicke in der Gesetzgebungwirdbe-lung von Tieren nicht geeignet. Fiir Men-  begnilgten sich die Behdrden damit, die genkenios ausgenutzt, In Schweden spre-
schen wurde weiterproduziert, bei der Ciba Préparateab1. 1.1977 unter Rezeptpflicht con mehrere tausend der 16 000 Arzte
bis 1970 allein 2650 Tonnen. Zu kaufen zu stellen. Zwar wird in Packungsbeilagen gine Sprache, die die Pharmagiganten
waren die Medikamente ohne Rezept, an- vor zu langer Behandlung gewarnt, wie  Jorgiopen. “sic boykottieren Ciba-Geigy-gewendetwerden soltten sie hauptsachlich  willkirlich dies geschieht, zeigt ein Ver-  prsoorate” wo dies ohne Schaden fir den
bei der Vorbeugung und Behandlung ,,un- gleich der Ciba-Geigy Dosierungsempfeh- Patienten még ch ist.
spezifischer Durchfalle”, obwohl es in der lungen. Den Engléndern mutet man nur

Fachwelt langst als erwiesen galt, daB die 7 Gramm zu, in Spanien wird erst ab 21 Das Taschenbuch liefert einen erschrek-
Praparatein der Behandlung z. B.des Rei- Gramm zu Zuriickhaltung gemahnt, wah-  kenden Einblick hinter die scheinbar re-

sedurchfalls ,,weitgehend nutzlos" waren. rend man glaubt, daB die Mtaliener 42 spektablen Fassaden der internationalen

|

Gramm vertragen kénnen. Und SMON gibt ~~ Pharma-Unternehmen. Es erhebt nicht
Aufmerksam wurde man erst, als in Japan gg nicht nur in Japan, wo es auch bei Pa- den Anspruch einer umfassenden Analyse
Endeder 60er Jahre tausende an einer  yignten aufgetreten war, die nicht mehr als und ist sehr von den personlichen Erfah-
..geheimnisvollen Krankheit* erkrankten. {1 Gramm eingenommen hatten. Allein in rungen des Autors gepragt. Es macht be-
Am 7. August 1970 &uBerte ein japani-  gehweden sind Hansson 22 sichere und  troffen und fordert den Leser zur eigenen
scher Professor den ,ungeheueriichen  mingestens 15 vermutete SMON-Opfer  Stellungnahme heraus. Dem Buch ist eine
Verdacht", daB das bisher als véllig unge- nach Clioquinol bekannt. Er fragt: weite Verbreitung zu wiinschen.
fahrlich geltende Clioquinol, die als SMON
bezeichnete Krankheit verursacht. Bereits ,,Allein um des Profites Willen offensicht- Ole Hansson
am 8. September 1970 wurden Verkauf lich nutziose Préparate, deren Anwen-  Arzneimittel — Multis und der SMON-

| und Anwendung verboten. 1972 wurde dung zudem das Risiko geféhrlicher Ne- Skandal
1

Kein neuer Krankheitsfall in Japan festge-  benwirkungenmit sich bringt, zu vermark- ~~ATI-GmbH — Berlin 1979
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a uReformen die Refo rm en verh 1 ndern
J

Der Vertrag zwischen gesetzlichen Krankenkassen und der Kassenérztlichen  .»
sor 0 @ TbBundesvereinigung Uber »Verhaltenstherapie auf Krankenschein

“<y

:

>
Zum 1. Januar 1980 sollte es fiir alle Krankenversicherten ,,Verhaltenstherapie auf  vorlaufig gestoppt, die eine Vorgeschichte
Krankenschein‘ geben. Dies beinhaltet ein Vertrag zwischen den gesetzlichen hat: Im Juni 1978 legte das Bundesge-
Krankenkassen und der Kassenarztlichen Bundesvereinigung, nach dem ,,Verhal-  sundheitsministerium einen Gesetzent-
tenstherapie” Teil der ambulanten kassenirztlichen Versorgung werden soll. wurf Uber die Zulassung von ,,Psychothe-
Ein Fortschritt? — Kein Fortschritt! meinte die betroffene Fachgeselischaft, die rapeuten" zum Heilberuf vor. Gewerk-
Deutsche Gesellschaft fiir Verhaltenstherapie (DGVT) und schlug Alarm: Der Ver-  schaften, freie Wohlfahrtsverbande, die
trag torpediert alle Reformversuche im psychiatrischen Bereich. Dieser Alarmruf  beiden groBten psychotherapeutischen
kurz vor zwolf (am 17. Dezember 1979 auf einer vielbeachteten Pressekonferenzin  Verbinde DGVT und GwG, die Dautsche
Diisseldorf) zwang die Vertragspartner, ihr Unternehmen um mindestens drei Mo- Gesellschaft fiir soziale Psychiatrie
nate zu stoppen. . (DGSP) und dieArbeitsgemeinschaftder

Sozialdemokraten im Gesundheitswesen
(ASG) argumentierten gegen dieses Ge-
setz: Es gehe nicht an, daB die Versor-

Mit diesem Vertrag wird die unkontrollierte  Stadt- und Landgebieten, in denen die gungsfrage durch eine berufsrechtliche
freie Niederlassung von Diplom-Psycholo- ,besseren” Schichten wohnen. Magli-  Regelung beantwortet werde.
gen gefordert. Dies widerspricht jedoch ei-  cherwsise werden sie dort einen kinstii-

Senergemeindenahen und bedarfsgerechten chen Bedarf wecken. Auch oopdedVersorgung im psychiatrischen und psy- aus ahnlichen Griinden dagegen. Dasa Bereich. EinReform Andere Bevblkerungsgruppen werden  BMAS strebte eine gemeindenahe Versor-

modell, das von allen Bundestagsparteien,  Weiterhinmit ihren psychischen Problemen  gung an; doch gleichzeitig wollten die be-
von Gewerkschaften, den freien Wohl ud Stérungen direkt in Landeskranken-  troffenen Politiker vor der Bundestagswahl

fahrtsverbénden‘und allen, die tiberhaupt Se aunTa py sine
, Reform" vorweisen kdnnen.

etwas mit psychiatrischer Versorgung zu
eurologie und Psychiatrie beobachten, Da sich die Linder— trotz offizieller positi-tun haben, begriiBt und unterstitzt wird.

yen 9 i
5

Weiterhin gibt es ahnliche Erfahrungen in ver Stellungnahmen zum Prinzip der ge-
dor ase Ey a

notwendige Bund-Lander-Kommission fiir
Finanziell werden die gesetzlichen Kas- Poychiatrs wehrten, die dieRefarnactiusDieser Vertrag widerspricht sen durch diesen Vertrag weiter belastet;  koordinieren und planen sollte, brauchte

allen Reformvorschligen denn ein niedergelassener ,Verhaltens- die Bundesregierung etwas anderes zum

|

therapeut" will auch — seiner Ausbildung  Vorzeigen.Zwei Monate vor dem Bekanntwerden des entsprechend—leben und braucht deshalb
Vertragsentwurfs durch die Pressekonfe-  stets eine Anzahl von ,,Patienten”. Sonst SO regte das Bundesarbeitsministerium
renz der DGVT diskutierte der Bundestag  |ohnt die Sache nicht. den nun vorliegenden Vertrag an. Anfangs
nach vier Jahren die Psychiatrie-Enquete

. _

verhandelte die Kassenarztliche Bundes-
(vgl. DG 1/79). Der Ausbau der ambulan- Der Vertrag hat noch weitere

, Pferdefii-  vereinigung nur mit den Ersatzkassen;
ten Versorgung nach den Eckpfeilern Be", die nur kurz genannt werden sollen: denn von der AOK war bekannt, da sie ei-
gemeindenah, bedarfsgerecht und ko- Die Arzte maBen sich mit diesem Vertrag ner solchen ,,Scheinregelung” nicht zu-= .

stengiinstig wurde als Hauptansatzpunkt die Kontrolle ber Methoden an, die sie in stimmen wolle. Als jedoch KBV und Er-
der Reform angesehen. ihrem Studium nicht kennengelernt haben.  satzkassen sich einig waren, muBte der

. 3

Der Psychotherapeut kann erst aktiv wer-  Bundesverband der AOK mitziehen; dennDer vorliegende Vertrag widerspricht allen den, wenn ihm ein Patient vom Arzt iiber- sonst wiirde es wieder einmal heiBen: diedrei Forderungen: wiesen wird. Der Vertrag ist wissenschaft-  AOK ist die ,,arme-Leute-Krankenkasse".
Gemelndenahe kann er nicht gewdinrlei- Ich Unhaltbar; denn der benutzte Begriff Dies ist dbrigens die tbliche Taktk der

sten; denn die zukiinftigen zugelassenen,,
YO" »Verhaltenstherapie” ist seit zehn Kassenarztlichen Bundesvereinigung: die

Verhaltenstherapeuten” werden sich nach Jahrtenveraltet. Dochwennerin Krafttritt, gesetzlichen Krankenkassen aufgrund ih-
ihren privaten Kriterien in den besseren wird er die zukiinftige Ausbildung ent- rer Zersplitterung gegeneinanderausspie-
Stadtteilen niederlassen. Maglicherweise scheidend prégen. Der Vertrag bevorzugt |en,

werden eines Tages die quantitativen Be- eine Berufsgruppe und gefahrdet damit
.

dingungen (Entfernungen) der Gemeinde.  ANS&Ze zu einer berufsiibergreifenden Selbst in den Gewerkschaften gab es Be-

néihe erfilt sein; doch die qualitativen In. eamarbeit. Er bedroht die Arbeit von &f- furworter fiir diesen Vertrag, obwohl er

halte (der, Therapeut” geht in die Ge- fentiichen Beratungsstellen, da diese in letztlich noch schlechter ist als das Psy-
meinde hinein, um dort préventiv zu arbei- Zukunft von ihrem Tréger gezwungen wer- chotherapeutengesetz, das von OTV und

:
o den, ,,psychother: isch” zu arbeiten, DGB eindeutig abgelehnt worden ist. Poli-ten) werden durch diesen Vertrag grund- PSY apeutiso Til igsétzlich ausgeschiossen um kostendeckend zu sein. Die préventive tiker und Gewerkschaften glaubten, diesersg Seen

Arbeit dieser Einrichtung wird somit ster- Vertrag kdnne zumindest kurzfristig Er-
Bedarfsgerecht im marktwirtschaftlichen ben. leichterung bringen.
Sinne mag dieser Vertrag schon sein; doch
er wird an den Bedirfnissen der Betroffe-  Dje Griinde derPolitiker Wie sehen die Alternativen
nen vorbeigehen. Konkret: Die zukiinftigen aus?»Verhaltenstherapeuten® werden sichdort Der Alarmruf der Deutschen Gesellschaft

:

niederlassen, wo Menschen fiir Psycho- fiir Verhaltenstherapie hat eine politische Esgibt jedoch schon Alternativen zu dieser
therapie sensibilisiert wurden, also in Entwicklung im psychiatrischen Bereich Regelung. Ihr Vorteil: Sie sind kurzfristig
= DG1/80
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durchfiihrbar, sie bringen Erleichterungen,  AOK Mettmann vorwiegend présentiv ar- nanziert. Dabei fallt die Einzelleistungsab-
und es sind die ersten Schritte hin zur  beiten und in den Handen der Krankenkas-  rechnung, die der Vertrag vorsieht, weg.
Schaffung einer gemeindenahen und be- sen sind. Es gibt Méglichkeiten der Misch- Nur so kann langfristig eine gemeindenahe
darfsgerechten Versorgung. finanzierung, wie die von der Bundesregie- und bedarfsgerechte Versorgung geschaf-

Sooshisydie ESvice 8 undRu rung RE i be- fen poise iayn lid |von ulanzen an psychiatrischen Fach- ~~ weisen. Hier wird in &ffentlichen Bera- neuen” so: a

Kliniken und an Allgemeinkrankenhéusern  tungsstellenin TrégerschaftderKommune heitsmodell veréndernd in die krankma-
mit einer psychiatrischen Fachabteilung und/oder der freien Wohlfahrtsverbdnde chende Umwelt einwirkt.

| vor. Schon heute gibt es Ambulatorien im die préventive Arbeit von den Tréagern, die
| psychosozialen Bereich, die wie das der  therapeutische Arbeit von den Kassen fi- Bernhard Scholten, Pressesprecher der DGVT

| |

| x ng nN

1 nute Nn umanitat a
Von Peter Liebermann

|
In der Diskussion um Kosten im Ge- veranschlagt mit 10 Minutenje Patientund Ein Beispiel hierfiir: zu Beginn der Unter-
sundheitswesen wird in besonderem Tag in den Anhaltszahlen— zusétzlicher ~ suchung existierte keine Auflistung aller
MaBe auf die Lohnkosten der Beschéf-  Personalbedarf 5,7 %, Werksambulanzen in der BRD und W-Ber-| tigten, vornehmlich die des Pflegeper- .. _. _.

lin. Im Rahmen der Untersuchung wurde
sonals, hingewlesen. Obwohl in vielen 9i¢ Einfihrung der 35-Stunden-Woche  yoghalby mit der Prémisse gearbeitet, daB

pd |
Krankenhiusern Planstellen nicht be- 3° 1985 die Anzahl der im Verband der deutschen

=
atzli 9 Betriebs- und Werksérzte e.V. registriertenniga bf TisRediohe: PesTaiBean 1%.

Arzte identisch ist mit der zahl der
schlossenwerden—geistertdieMarvon Ein riesiger Fehlbedarf also, der im  werksambulanzen in der BRD und W-Ber-
einem Uberangebot an Pflegekraften Hochstfall bei fast 100 000 Pflegekraften jin, 5)
herum. Um diesen Geriichten auf den liegt.

i

Als Berechnungsgrundlage fiir den Bedarf

| Grund zu gehen und somit eine bessere Bei nénerem Hinsehen erweist sich diese wurden ~ Krankenhausbedarfspiéine der
Personalplanung zu erméglichen, be- Studie als reine Zahlenspielerei, wobei nur Lander herangezogen. Da diese teilweisepl 9 Lb cnas esisiahy h ° >

a SugorsFamilleunaGesundnen die augend.jEam! 5

Deutsche  Krankenhausgesellschaft wiirdig sind — so sollen in NRW nicht mehr

(DKG) mit einer Untersuchung iiber den
y .

17 500 sondern nur 8 600 Betten abgebaut
Personalbedarf an Pflegekriften (Kran- Der Bedarf ist wesentlich werden-6),ergibt sich ein hoherer Bedarf

| kenpflegeenquete). 1) groBer als von der DKG an Pflegekréften. Hinzu kommt, daB durch

berechnet: die schon abgebauten Betten der Ausla-
Aufgabe der Untersuchung war es, "

. stungsgrad, der mit 85 % im Planschliissel
»Grundlagen fir eine rationale Personal- pig pKG verwendete eigene Berechnun-  berechnet wird, wieder ansteigt, und die
wirtschaft sowie Empfehlungen dber Art, gon ng eine Stichprobenbefragung, ob- 85 % bald erreichen dilrfte. Fir einzelne
Umfang und Richtung gegenwartig und in yp 7ahien des Statistischen Bundesam- ~~ Fachabteilungen, z.B. Innere Medizin, liegt
Zukunft zu ergreifender MaBnahmen zur ondderStatistischen Landesamtervor- der Auslastungsgrad sowieso schon iiber
Nachwuchsforderung zu erarbeiten.” 2) lagen. Teilweise wurde aufgrund fehlender 90 %.
Zieleinheiten der Untersuchung waren nteriagen Schliisse gezogen. Es wurden die alten Anhaltszahlen von
Krankenh&user, Einrichtungen fir Alten-
pflege, Sduglings- und Kinderpflege, Kur-

( kiiniken, Rehabilitationszentren, Gemein-
7 rs re

depflegestationen und Werksambulanzen. Se CY =
Der zu untersuchende Personenkreis um-

wo
STE bg ) >

fate examinierte Kranken- und Kinder- =7 oo {1
=krankenpflegepersonen, examinierte = 2 Li .

#

Krankenpflegehilfspersonen, Schiilerin- pve vse fl
nen und Schiller der Kranken- und Kinder- Cp Er Chkrankenpflege und der Krankenpflegehilfe. EE Za) = {

Das Ergebnis der Krankenpflegeenquete ff =;[8Ary ro) A pd?

ergab einen Fehlbedarf an Pflegekréften. | =

LEE Ces 25-5 SE 3

Zusatzlich wurdennoch 4 Faktoren hinzu-
I epBN Sr

gefiigt, die den Bedarf vergréBern: RN, Ay ae \CG8
E ZI

- “I

Da: ue Mutterschutzgesetz = EY $7 >S nel 2g = hi Po Se

zusiitziicher Personalbedarf 1,3 %,
§ |> AE GyTie Ree Zrmginlf

gedie Inanspruchnahme von2 Tagen Bil-
:

ss Zz.7 ——\lI (}oy
dungsurlaub pro Beschiftigten

5

y

NT

b 1980 zusétzlicher Personalbedarf 1% ’
= =

eine verstirkte personliche Betreuung
des Patienten ab 1985
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Gegenilberstellung von Personalangebot und Personalbedarf fiir die Dies bedeutet: stirkere Auslastung des

Prognoseeckjahre im Bundesgebiet Personals durch 100%-Pflegefélleauf den
Normalstationen. Mehrbelastung durch

eckjar pags eed abs. in% Tatigkeitim Minimalpfiege- bzw. Hostalsyzp
es es em

Damit verbunden ist eine stérkere Spezia-
a

teilung mit Erhdhung des Anteils an un-
,

1976") 287540 336050 48510 -169 ho pi Lelem die steige en im Kran:

19807) 325370 350780 25410 -78 kenhaus alsBegrindungfirden verstérk-
ten Personalabbau nicht mehr herhalten T

1985 356150 369190 13040 - 37 Kkonnen. hat die DKG nun auf,wi
DL Quit

wisssy
1990 368260 369190 S930] - 03 a Basis eine Begriindung dafur

1995 356650 12540 _ 3
:

’ Bote = aTron Seite glauben die Arbeit-

oss] hun au: oaAraSo zy
: =dungsuriad BenFlagepersona)kei

- " 3
8 Ld =am Krankenh d meh

Zot fir Beschiiftigte es2 BUS ung thorn
f

ia a

i$2 benutzt. Zahlen, die selbst von der Die SchluBfolgerungen Tt pre Rohan pat Te aricecions Goes
seit Jahren schon als zu niedrig an- der Enquete fahr 6 % mehr P o

gesehen werden.
ih map Personal

Die Bestimmung des Personalangebotes — Sicherstellung der angenommenen,
setzt sich zusammen aus: aber auch durch gegeniiber den Annah- i

ad
cidbis

—der Bestandsfortschreibung, bei der da- menderEnquete noch erweiterte Ausbil-
von ausgegangen wird, daB die, sonstigen dung neuer Krankenpflegekréfte, x

3

~——
Pflegekrafte” (also Personal ohne Ausbil- — Reaktivierung ehemaliger Krankenpfle- A

- — f

dung), die seit 1976 bundesweit nicht mehr ~~ gekréfte, of | a 3

statistisch erfaBt werden, bis 1990 véllig — Beschaftigung ausgebildeter Kranken- 3

: Pit {

durch examiniertes Personal ersetzt wer- ~~ pflegekréfte aus anderen Landern,” 9) die i i 1 A

den. je nach Bedarf wieder abgeschoben wer- E | -

— der Zahl der Auszubildenden, aufge- den. Sh
schlisselt in die drei Bereiche: Kranken-  — differenzierende Bestimmung des Ver-

A
i

pflege, Kinderkrankenpfiege und Pflegehil- ~~ sorgungsstandards in verschiedenen pfle-
3 = 3

fe, berechnet auf der Grundlage der aus ~ gerischen Aufgaben und Einsatzberei- a = :

der Bevélkerungsentwicklung berechne- chen, 1

3

}

ten Bildungsbeteilungsquote in diesen — entsprechende Abgrenzung der Aufga-
Ausbildunggsgéngen. ben und Funktionen von Krankenpflege- = RE

— der Abgangsquote, d.h. der prozentuale hilfskréften (Kinder-)Krankenpflegekréften
Anteil an Pflegekréften, aufgeschliisselt und Fachpflegekréaften,
nach den drei oben genannten Bereichen, — Ermittiung des wiinschenswerten, aber
der pro Jahr aus dem Beruf ausscheidet. auch des héchstzuldssigen Anteils von 1 mo
Dazu wurde das Mittel dieser Quote aus ~~ Krankenpflegehilfskraften einerseits und OTE Area Siemans ir Amand
den Jahren 1971—76 ermittelt. Fir den von Fachpflegekréften andererseits an der fe

frag dss Boras suitisieriis Si Jugs)

Krankenpflegebereich betragt sie 4,9 %. ~ Gesamtzahl der Pllegekrfte in den Lei-  ombsians uedKimmiesnBese meBiesoreamos
1971 1972 1973 1974 1975 1976 1e77  Stungseinheiten pflegerischer Versorgung, der BRD-Krankenpfiegeenquete, 2. Fassung, Diissel-

46% 4.8% 45% 29% 4.0% 87% 78%  — Saline eines entsprechend ge- oo 7rR DIETS
o Ny Zielten— rationellen und wirtschattiichen— :

dade

Bidetman das Mitel dor Jae Porsonaienstzos uner Borickschigung Pariaud Gosrcen,Uneaunngooor om go
Mittel der Jahre 1972—1977 ergibt 5,4 %.

der zu ubernehmendenAufgaben.” 10) genwértigen und kinftigen Bedarf an Krankenpflege-
Unterstellt man sine Al

J Den Aspekt der Ausbildungskapazitatser- Personen in der BRD, Zusammenfassender Bericht,
Shien

e Sores VON weiterung kann man vernachléssigen, da De usenetFamilie
fon >

aihaluman) schon Joy eine diese aus Kostengriinden nicht erfolgen 4) Sonderdruck des BMIFUG 2.0, S.46
Dweichunig zu Enquete von 5900zu- wird. 11) 5) Krankenpflegeenquete, a.2.0., S28

SBieh fehlender Krankenpflegekréfie.  yjig| interessanter ist der andere Aspekt; ©) Demokratisches Gosundheitswesen 1/79
i einer Abgangsquote von 8 % fehlen 7) Statistisches Bundesamt: Fachserie A, Reihe 7, Be-

So 15 200 Krankenpflegekrafte. re
! J Bynes[ispiach ui miies erst ab Dag Progressivpflegesystem sg cigene Berechnungen

PE

Fs ony rn ie i J

9) Zusammenfassender Bericht, Sonderdruck des

ee ay 3 i aap oh ohCi Bole reuseaaBra ren

ey ar he &
i 5) “es LLfy ih AR nepe b one BVIFUG, aa. 8 471

g

a y die bessere
\ =on

s wird el is ntensiv-, Nor- vg) “ie Diskussion um die Einfilnrung des neuen

rgung der Patienten im Vordergrund  mal-, Minimal- und Hostalpflege geben. krankenpflegogesetzes.
steht. Vieimehr geht es darum, neue Ar- Nach einer Untersuchung des DKI sollen 12) Hg. BMA und Sozialordnung,DKIDiisseldorfinZu-
gumente fiir Rationalisierung im Gesund- fast 25 % der Aufenthaltstage bei einer ~~ Sammenarbeit mit der Uni Dusseldorf, Untersuchung

© Do a ber di "

veheitswesen zu finden. Deshalb ist es auch vollstationéiren Versorgung durch Einfilh- 2%"@ personellen und finanziclien Entiastungsmag
unerheblich, ob 100000 oder 150000 rung der Progressivpflege GDEriiSSIgWEr- mero

menuderen
Pflegekréifte fohl

2lerungderKrankenhausakiivitéten nach vollstationé-
egekrafte fehlen. den. 12) er und semistationrer Versorgung.
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Hartmannbund auf CSU-Kurs?
Ein Blick in die Standespresse Unsere Neuerscheinung

mar Shaking beilpsys

a SR  .”peyohiatischen Alta
Von Hans See von AsmusFinzen y 5

1. Aufl. 1979, 132 S., DM 10,—
i i .Es macht SpaB,dieseseigentlich trockenen Stoff

aa ell ind reine Dogon Tend id hy ar

| Trax[ams ces Matar sehwmingio sd fies sui

reshauptversammlung im Dezember'79 tienten. Das schafft individuelle Eigenver- bereiten. Die Empfehlung richtet sich nicht nur an

und die beiden Nummer (24/79 und 1/80)  antwortlichkeit fiir Arzt und Patient — mei- | Arte, sondem an alle in der Psychiatrie Tatigen."

| des offiziellen Organs des HB ,,Der Deut- nen jedenfalls die Vertreter des Hartmann- NasArztablatt
sche Arzt“, die zum Jahreswechsel er-  bundes. Umden drohendenKollektivismus

(
schienen, ware das ein wichtiges Thema  abzuwehren, fordert der Ehrenvorsitzende | Wir liefern weiter aus
gewesen. Aber die bevorstehende Neure-  Jungmann als ,,Gebot der Stunde die Arz-

golung er}finaTi os teverbénde = ,.2ur Vertretung ihrer ge- | ,,Unter elenden menschenunwiirdi-
ahlen im Jahre rannten der HB-  meinsamen Interessen zusammenzuriik- en Umstianden‘ — Die Psychiatrie-

Filhrung &rger unter den Négeln als die ken". Dr. Braun, Landesvorsitzender des SR x

Bewéltigung der Vergangenheit des neu- HB Bayern will die guten Kontakte, diewir | Von A. Finzen und H. Schadle-Deininger
i

erdings wieder ins Gerede gekommenen zuden Unternehmerverbénden gefunden bE
Verbandes. haben", auch 1980 fortsetzen. Das Buch stfir jeden unentbehriich,dermit Psy-

Doch diese MaBnahmen betreffen alle die | chiatrie oder psychiatrischer Krankenversorgung
Was man den arztlichen Vereinigungen langerfristigen Ziele. Kurzfristig steht die befaBtist, sei es beruflich, seiesalspolitischVer-
und Verbénden, speziell dem Hartmann- neue Gebiihrenordnung ins Haus. Der | antworticher, sei es als Betroffener.
bund, von seiten des Spiegel” (vgl. Nr. Mann Ehrenbergs, Ministerialdirektor Hol- SctapyyhusheliraTRRhes

48/79) und ineiner Studie der Professoren ler, findet #rztlichen Beifall fiir seine Ver-

Leibfried und Tennstedt (,Berufsverbote sprechen, die drztlichen Interessen zu be- Demnéchst in 4. Auflage
und Sozialpolitik 1933“) anlastet, ficht den ~~ riicksichtigen. Man machte ihm klar, daB

heutigen Vorsitzenden nicht an. Dennwas ~~ &rztliches Verhalten (z.B. eine stérkere Be- Irren ist menschlich oder Lehrbuch

damals geschah, hat doch mit dem heuti- ~~ tonung des Gespréchs mit dem Patienten) der Psychiatrie/Psychotherapie
gen Hartmannbund nichts zu tun, Das war nur verandert werden kénne, wenn ein an- | von Klaus Drner und Ursula Plog

| die Frucht einer menschenverachtenden ~ gemessenes ,monetéres Gewicht” (soDr. | 4 unv. Auflage, 483 S., DM 25.—

Politik eines Regimes, dessen zutiefst in-  Bourmer) hinter der Sache stehe. Und der a J

humane und antiindividuale Zwangskollek- ~~ KV-Geschéftsfiihrer Liebhold aus Nord- 2S Foto Ls
tivierung zum Chaos fithrte”, war also ~Wurttemberg unterstrich: ,,Eine Mark hier beitung des vorliegenden Textes erheblich lernen

Schuld des nationalsozialistischen Kollek- oder da wiirde den Arzt nicht dazu verlei- und profitieren wird, wertvolle Impulse und Anre-
tivismus. Und schon ist der aktuelle Bezug ten, von anderen grundsétzlichen Uberle- hySige Adal genirasn iin

zum sozialistischen Kollektivismus der —gungen abzugehen, die sein Handeln be-
a ©

Gegenwart hergestellt. stimmen.” Um welche Uberlegungen es

Noch sind die Exponenten einer bestimm- sich da handeln kdnnte, hat er nicht verra- InVorbereitung
ten Partei (welcher, das braucht man nicht ten. Er, Holler, hat wohl richtig verstanden.

[ auszusprechen) von bestimmten Gruppen ~~ Aber Bourmer muB ihn schiieBlich trésten: Der Krieg gegen die psychisch
| (die man genau zu kennen scheint) noch ,,Na ja, Herr Holler, zur Hartmann-Thie- Kranken

nicht total beherrscht, aber diese Gruppen ~~ dig-Medaille hat's diesmal noch nicht ge- BetErkennen —Trauern —

treiben die Politik durch teils offene, teils reicht, aber das kann spater alles noch
a .

Kryptogene Wiihlarbeit" in Richiung so- kommen." Man mud ja erst einmal abwar- | iach ssiste undkerpench sehincenenBorgen
Zialistischer Kollektivismus. Sogar die ten, ob er sich gegen die ,.kryptogene | undihren Familien; verfast und zusammengestellt

a gor unter Sozialismusverdacht. Je- ~Wiihlarbeit" bestimmter Gruppen durch- bdHin oan Chere alka
fenfalls konnte der HB-Vorsitzende Dr. ~setzen kann. RE an

:

Bounereich davon asprochn.oi Dis Systemverinderer sind noch immer a
ler Demontage des Gedankens der am Werk. Und der einzige, der sie glaul ohoiois nicht nur der Vernichtungskrieg nach

Selbsthilfe undder individuellen Eigenver-  stoppen zu kénnen, Franz JosefStrauB, en Joe auch — mit Hitlers .Gnadentod-
antwortlichkeit mitgewirkt" zu haben. muB erst noch die Wahl gewinnen. Kanzler me
Was tun? Der kampferprobte Hartmann- Schmidt und andere (auch der ,.Genera- | (ccheint im Frahiahr 1080)
bund ist nicht ratios. Er erinnert seine list" Helmut Kohl) hatten zwar, wie StrauB,
32 355 Mitglieder daran, daB Wahlen be- ~ GruBtelegramme an die Delegierten der

vorstehen, daB die eigenen Stimmen Jahreshauptversammiung Ubermittelt, “

schon den Ausschlag geben kénnen. Man aber nur FJS lag, wie die Arztezeitschrift
kénne, rat der niedersichsische HB-Lan- status" mitteilt (vgl. Nr. 36/79, S. 13) mit
desvorsitzende, auchim Sprech-undWar- dem Grundsatzreferat der Tendenz nach

a n
tezimmer die Patienten auf die Gefahren, auf gleichem Kurs. Es ist nur schwer vor-

. an
die dem freien Arztberuf drohen, aufmerk- ~~ stellbar, da die Mehrheit der 32 355 Mit- iber den Buchhandel

sam machen. Denn es gehe dabei ja auch  glieder des Hartmannbundes glauben 1
oder direkt bel uns

um die freie Arztwahl, die gegliederte kénnte, mit StrauB sei die ,,Freiheit von Psychiatrie-Verlag
Krankenversicherung, die Selbstverwal-  Arztund Patient”zusichern. Vielleicht soll- und Versandbuchhandlung

| ati
a 5 i i i Miihlentorstr. 28

tung. Und welcher Patient wiinscht sich ten sie doch erst einmal die Geschichte des
schon den von oben" gegéngelten Mario-  Hartmannbundes kritisch aufarbeiten, statt

ye Regum 1

EE :
re [TLC Tel (05097) 2781 ©

netten-Arzt, die Einheitsversicherung, die der Honorarfrage so ein ideologisches Verlag
befohlene statt die empfohlene Honorar-  Ubergewicht zu verleihen.
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’y Die neue Psychiatrie in Ital en es 5 Ne] £2
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pL.Berichtiiber die Veranstaltung der Deutschen Gesellschaft —_

ee

Ny

TT

fiir Soziale Psychiatrie, Landesverband Bayern vom
y co i

12-14, Oktober ’79 in Miinchen : —
3 fr pT

SH

a

Von Heiner Keupp (Miinchen) =

Die westdeutsche Reformpsychiatrie beginnt allmahlich ihr irreales Verhiltnis zur that

Neuen Psychiatrie in ltalien aufzuarbeiten. Filr manche war sie zum Mythos gewor-
-

|

den, an dem sich auch die positiven Entwicklungen bei uns nicht mehr messen las- 4

Sen konnten. Ein emphatisch formulierter Reiseeindruck aus den heiligen Stitten
Italiens wurde in kritischen Diskussionsphasen zum Argument, das resigniertes
Schweigen zuriicklieB. Auch die immer haufiger stattfindenden GroBveranstaltun- oo wg i

gen mit den personellen Aushéingeschildern (Basaglia, Pirella, Jervis) der ,,Demo- der Initiativen in einzelnen Kliniken und

kratischen Psychiatrie” haben die zwischen mythischer Oberhihung und resigna- Stadten. Obwohldie italienischen Kollegen
tiver Abwehr schwankenden Einstellungen kaum realistisch Korrigieren knnen. die Tagung nicht zum Austragen interner

Eine Wende zeichnet sich ab, seit zunehmend mehr westdeutsche Kolleginnen und
Sirs Er

Kollegen die Méglichkeit nutzen, fiir Iangere Zeit an der praktischen Arbeit in Italien Selvin eauprigeRlnisrsclisdo inde
teilzunehmen. Jetzt wird es erst méglich, die programmatischen Aussagen der lta- Soneipunksssizingluey RercanakivoS

liener mit ihrer alltiglichen Praxis zu vermitteln. Jetzt wird erkennbar, daB ein SRT ASHI ISie fingenlmitdver,
Slogan wie ,,Freiheit heilt (so ein Buchtitel Giber die Neue Psychiatrie) richtig und PoSighJp

falsch zugleich ist. Er wird falsch, wenn er die Vorstellung erzeugt, daB es nur dar- des linen Speldrums, Boer BSI
auf ankéme, Patienten aus der Einkerkerung in totalen Institutionen in einer spek-

ioraioilyag) SicholeApesondsrheiion
takuldren Aktion zu befreien; richtig ist er insofern, als die Befreiung aus der an- Ruse. DnSino kon ioniglies
staltsfrmigen Deformierung die Bedingung dafiir ist, daf die Probleme der Patien-  odell", sondern es gibt eine Viezah! von

ten an die Gesellschaft zuriickgegeben werden kénnen und das wiederum ist die
inaee

Voraussetzung dafiir, daB das Leiden der einzelnen mit dem systematischen Lei- fehrungen genachi harsh Tig Neus Beg
den vermittelt werden kann, das der Kapitalismus aus sich heraus erzeugt. Doch

chiatrie ist deshalb kein dogmatisches
diese Vermittlung ist ein schwieriges Unternehmen, das nicht ohne Fehler und Wi- 109ramm, sondern vielmehr der immer

derspriiche bewiltigt werden kann.
snotS/S Suh:

they rfonnynan aussi shiund of ol

Genau dieshat die Miinchner Tagung ganz  rungen in allen und der BRD. Gearbeitat
S00 ooo AUSWertung zu organisieren.

intensiv vermittelt. Die Bedingungen dafiir ~ wurde in neun Arbeitsgruppen (u. a.zufol- 2. Die gegenwartige Starke der Neuen
waren grundsétzlich andere als bei friihe- ~genden Themen: Aufiosungderpsychiatri- ~~ Psychiatrie kommt in dem Gesetz vom

ren Veranstaltungen, bei denen Franco schen Anstalten und Aufbau alternativer ~ Friihjahr 1978 zum Ausdruck, das den
Basaglia und Giovanni Jervis mitihren Re-  Strukturen; Arbeitsplatz- und Wohnungs- Bruch mit dem psychiatrischen Kranken-
feraten im Zentrum einer sehr einseitigen probleme bei der Wiedereingliederungvon haus als dem Kern der psychosozialen
Kommunikation standen: Die groBen Gu-  Langzeitpatienten; Frauen in der Psychia-  Versorgung politisch verbindlich gemacht
rus wurden gefragt und man erwartete von trie; braucht die Neue Psychiatrie psycho- hat. Der Weg bis zu diesem Gesetz war

ihnen die richtigen Rezepte. Zur diesjéhri-  therapeutische Techniken?;die psychoso- sehr lang, erbegann 1961,als Basaglia die
gen Arbeitstagung kamen etwa 45 Teil-  ziale Versorgung von Kinder; Gemein-  Leitung der Klinik in Gorz ibernommen
nehmer aus Italien: Schwestern, Pfleger,  depsychiatrie im Widerspruch von Entpsy- hat. Es war wichtig, sich noch einmal ver-

Psychologen, Arzte aus Triest, Perugia, ~chiatrisierung und Psychiatrisierung sozia-  mitteln zu lassen, wie Klein die Gruppe ge-
Florenz, Arezzo, Genua und Rom, darun- ler Probleme; das Gesetz iiber die Aufls-  wesen ist, die die ersten Schritte in die
ter auch Leute mit bekannten Namen (An- sung der Irrenhauser). Richtung der Neuen Psychiatrie unter-
tonio Slavich, Vieri Marzi oder Paolo Die Ergebnisse dereinzelnen Arbeitsgrup-  nommen hat. Im Vergleich dazu haben wir
Trancchina), doch sie standen nichtim Mit- pen lassen sich hier nicht zusammenfas- in der BRD gegenwiirtig ein ungleich gré-

mln
y

. leren i i

500 Leute aus der ganzenBundesrepublik reitet wird (er wird im Friihjahr im Psychia- der Vergleich schwierig bis Aas
eo nda Linseiseny Dyes lige Casi erscheinen). Einige Verhéltnisse indenpsychiatrischen Asylen

ak > - a riicke ul asind jedoch ver- waren und sind in ltalien in einem MaBe
bolic tiinnio f oe - a. u E Ronen fghig:

~~
desolat und inhuman, da8 ihre AufiGsung

asst 00g ine ie she el io i” .| is Syeriy in Italien ist kein auf einem viel breiteren gesellschaftiichen

a) an Bo ingng, r vor allem einheitliches Gebilde, sondern die Summe ~~ Konsens rechnen kann als in der BRD, wo

roblemen und Erfah-  teilweise ganz unterschiedlich ansetzen- in den letzten Jahren enorme Geldmittel

= DG 1/80 |
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selseitigkeit und Erfahrungsaustausch ge- ~~ Abgeschlossen wurde die Tagung mit ei-[ N] BE prégter Diskurs zwischen uns und unseren nem gemeinsamen Besuch im nahegele-
italienischen Kollegen entwickeln kénnen. ~~ genen KZ Dachau. Der Vorschlag kam von

B nr
einigen italienischen Kollegen und er hatBERICHNE DieEréffnungderArbeitstagung erfolgte intensive Diskussionen dariiberausgelost,

mit einer Veranstaltung im Bezirkskran- ac nsere Tagung denn mit Faschismus
kenhaus Haar, das fir uns in Minchen mit, +, hatte und ob es nicht bereits i

: i a

2u ei
seinen 2600Betten die Symbolisierungder oq politisch fragwiirdigen Ritual gewor-

bereitgestellt wurden, um alte Kiiniken zu Art von Psychiatrie ist, die wir Uberwinden gen, sei, seinen Antifaschismus durch ei

sanieren und auch ganz neue zubauen (so MuSSen- Zuunserer eigenen groBen Uber- non kz-Besuch zu demonstrieren (auch
wurden im Bezirkskrankenhaus Haar bei  25chung kamen wir in diese mauernbe-  girayg hat das ja neulich getan). Die Dis-

Miinchen gerade 20 Millionen Mark fiir die wehrte Burg hinein. Zwar kamen zu unse-  y,ssjon war kompliziert, aber wichtig. Die

Renovierung der Kiiche ausgegeben, ein Ee press keine Patienten und nur jo ger DGSP laufende Diskussion und Do-

Betrag, mit dem man die Einrichtung von
"© lativ wenige Arzte, Schwestern und Pfle- mentation zu Holocaust und Psychiatrie -

20 ambulanten Diensten hatte finanzieren ger or and Polizei), aber eskamen
ar auch uns eine Hilfe, um den Zusam-

konnen). jn Ydoy anSr in pan eo: menhang von BOs Ausgren-
sanierten Kliniken die es Irrenhau- zung und ihre fast bruchlose Uberfiihrun:

sos ict gebrochen istaber gas gesell. ie Roll der Schwester und Pfleger bel i, eschisisonen Massonmerd herstolon
i schaftiiche BewuBtsein ber die Psychia- 06" Aufldsung der Anstalten und der jetzi- 7, gnnen,

pT trie enthalt viel weniger Ansatzpunkte fur 987 Arbeit in den Ambulatorien berichten
die Forderung, psychiatrische Kranken- joasn, emis) prurde onan er

3

hiuser aufzuldsen.
eine Kooperative in Triest, die aus ehema- Drei Wochen nach unserer Tagung haben

ligen Langzeitpatienten besteht, die sich sich viele der Teilnehmer in Freibrug bei

3. Wenn die Psychiatriereform in der BRD einen neuen Lebens- und Arbeitszusam- der Jahrestagung der DGSP wiedergetrof-

| auch gegenwartig nicht in erster Linie liber menhang geschaffen haben. Beide Refe- fen. Dort wurde dann die Notwendigkeitder
die Aufiéssung der GroBkrankenhauser rate wurden von Pflegerinnen mittleren Al- ~~ Auflésung der psychiatrischen GroBkran-

durchzusetzen ist, sondem ihre Haupt- ters gehalten, denen wir auf Anhieb kaum  kenhéuser zu dem zentralen Thema. Wir

chance zunéchst einmal im Aufbau ambu- ~~ zutrauen wilrden, daB sie nach langen Jah-  hétten es dort kaum so entschieden disku-

lanter Dienste sieht, so kénnen wir gerade ren einertraditionellen pflegerischen Ta-  tieren kdnnen, wenn wir nicht die Impulse
auch dabei vonder talienischen Erfahrung  tigkeit zu einem ganz neuen Rollenver-  gehabt hitten, die uns der Erfahrungsaus-
lernen und Kriterien aus ihr ableiten. Wenn standnis kommen kénnten. Das zu sehen,  tausch mit den Freunden, Genossen und

der Ausbau der ambulanten, gemeindena- hat auch Mut gemacht. Kollegen aus Italien vermitteln konnte.

Er hehpsychosozialen Versoigung nich mh
der Bersnekine riolgt Iotcroh die Nok,

jwentighehgined staiiondren ausqrerzes
gdenipsyehiaischenRimas in Form Von

Salis ikon jseriad pidstisgenidann

2icion pus ary ine grondiosen Ehist

pricking ear, Beliiissen Sh Hae DGSP:fuptsonen [dof grouse Dignets wer EJ

den, die Einwelsungsquots im jewsiligen = x

ee Yerscrgungshereichizy presi G roBkrankenha user auflosen !
eingewiesene Patienten mit allen paris
baren Mitteln aus dem Zugriff derAnstalt
herauszuholen. Man kann die Logik der antang November 1979 trafen sich iiber Seite vorderGefahr, daB bald ein stahlhar-
Anstalt durch den Kampf von innen heraus 4404 Begchiftigtealler in derpsychosozia- tes Spinnennetz ambulanter Versorgung
brechen, aber dort wo wir in erster Linie 0, versorgung titigen Berufsgruppen zur entstiinde, so beklagten andere die un-

auBerhalb ansetzen mssen, muB auch yioagicen Jahrestagung der Deutschen menschiiche Wirkiichkeit von GroBkran-
dort mit dem gleichen Ziel gearbeitet wer-  ocgiigchaft fur Soziale Psychiatrie  kenhéusern. Wurde gerade noch die Pa-

den. Unter LogikderAnstalt wird das Prin (pGsp) Getreu dem Selbstversténdnis role ausgegeben, daf die Zeit der Pro-

zip der Ausgrenzung, Aussonderung Und ger pGSP und ihrer Geschichte ging es gramme und der groBen Worte vorbei sel,

sozialer Kontrolle im Sinne von Medikali-  sepy seibstkritisch zu. Unter dem Leit- so vermiBte man auf der Mitgliederver-
sierung verstanden. Das macht nicht an nema, Therapie— Hilfe, Ersatz, Macht?” sammlung ein konkretes Handlungspro-
den Grenzen der anstaltformigen Behand- de die Rolle des Therapeutenin Frage gramm. Daran anderte dann auch der

lung halt, aber findet in ihr seinen paradig- gestalt. spontan _herbeigefiihrte BeschluB beim
gibson keen.

Das Wort vom Vampir, der den Pati
AbschluBplenum nichts, der die Aufidsung

4. In Italien beginnt eine neue Phase der Jos DION vamoir A n Patienten on Grogkrankenhéusern forderte. Dieser

Psychiatriereform, in der unsere Kollegen Ci ans ed 298nes  Baschiuf blieb — so aktuell er auch ist —in

der Neuen Psychiatrie sehr viel mehr auch 40" 2 UL Dongisen mooi ie Luft, hangen und damit folgenlos.

von uns lernen kénnen. Seit dem Frilhjahr Der A ron des
%

1979 sind auch die italienischen GroB-
Koch-— Uber die Beschaftigungs—zur Fahr-

yop, _ mit Recht wurde auf die Beharr-

stédte in den ReformprozeB einbezogen: Fosktierapls salt Binhall febeten wet
lichkeit der mittlerweile auf fast 3000 Mit-

Turin (dort hat Pirella die Leitung der zu- Fu wh gone 3abnoy Si glieder angewachsenen Organisation hin-

mln pidge ik osronnen), Sens tnraoartwe Sewrasant SE cn
nio Slavich) ul om (Basaglia i i s -

setzt. Die gest dila fur die Ah au she ps Loss lienais sion To mit Elan ihre Arbeit und legte

Latium geworden). DiepsychischenKo- fdShan) eth isle ersteErgebnisse vor, die een Ingen:
sten der Kapitalistischen GroBindustrie, Wird die allen ani gewardens i gre
des Wohnens und der dkologischen Krise  Tagtaglich Therapeut zu sein und gleich- ~ sprichiichkeit oo iatriscl ns oe ~ in

werden vermehrt zu den Themen der  zeitig versuchen, sich Uberfiilssig zu ma- schopferische a hon im2Samm
Neuen Psychiatrie werden und iber sie chen, war einer der Widersprilche, die die kann die Psychiatrie-La igen

wird sich dann ein nochstérker von Wech- ~~ Tagung prégten. Warnte man auf dereinen Jahren allerdings anders aussehen (H.K.)

| DG 1/80
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fordert sind. Belastende und mensche- Im wesentlichen referierte sie hierbei For-[ON] nunwiirdige Wohnverhaltnisse, Arbeitslo- ~ schungsergebnisse, wie sie in der ,,Infor-
sigkeit, ~~ Arbeitsplatzsituation, ~ Ausbil- mation zu Energie und Umwelt" der Uni-BERIECH = dungsbedingungen u.a.m. sind nicht versitat Bremen nachzulesen sind. (Teil A,
durch Therapie und Psychiatrie [6sbar oder Nr. 8. Die Wirkung ionisierenderStrahlungdgar verénderbar. auf den Menschen, von Jérn Bleck u. Inge’

Schmitz-Feuerhake; zu beziehen Uberin piobernins der Veranstaltung und Universitat Bremen, Presse und Informa-
a Pl,

auch in nachfolgenden Gesprachen mach- tionsamt, 2800 Bremen 33, PostfachFrauen in der Psychiatrie ten die engagierten Frauen haufig die Er- aos” pers 5 ;fahrung, daB die Auseinandersetzung mit ’ ’

|

*
Bericht der HGSP-Veranstaltung, der Frauenfrage als ,,Hobby“ angesehen Uber epidemiologische Untersuchungen in
14.11. °79, Hamburg wird und nicht — entsprechend der beson- den USA und GroBbritannien sprachen Dr.

" :
deren sozialen und gesellschaftlichen Si- Alice Stewart und Dr. George Kneale auseaoe Py tuation—als Notwendigkeit. Damit milssen Birmingham, die allen wohl bekannt sind,of

p
lamburgische wir uns auseinandersetzen, um die Ursa- die sich mit der Literatur der ionisierendensellschaft fiir Soziale Psychiatrie) veran- chen von psychischen Problemen zu er-  Strahlen vertraut gemacht haben. Fraustaltete am 14. 11.79 eine éffentliche PO-  kennen und zu begreifen. Dies sind Vor- Stewart beschiftigte sich vor allem mitdiumsdiskussion zu diesem Thema. Die aussetzungen, um sinnvolle préventive dem Problem der Krebsinzidenz durchArbeitsgruppe — bestehend aus Mitglie- Arbeit zu machen, Drehtiireffekte zu ver- Niedrigstrahlung aufgrund der Daten vondel id paessy der Psychologie, Medi-  meiden. g Uberlebenden von Atombormbenabwilrfen,tel va Bepa

i i Radiotherapiepatienten und Arbiter in derS He :Ca oe ohon iera ee asods Nuklearindustrie (Hanfordstudie).rung, ie besondere Frauenproblema- . r-tik in der psychiatrischen Praxis, in den gehende Konzepte zu erarbeiten ist die Eine genaue inhaltiiche Darsellung der
i

i
&

i igLehrbiicher, in der Aus- und Weiterbil- néchste Aufgabe der HGSP Frauengrup- einzelnenReferate istandieser Stelle nicht
dung tberhaupt nicht beriicksichtigt wird. pe. maglich. Gegenwartig wird ein umfangrei-

i
iEs gibt aber Untersuchungen, die darauf Jutta Matthéy und Cathrin Rohifing ches Arbeitsmaterial zusammengestellt,hinweisen, daB Frauen generell haufiger das ich empfehle, bei den Initiatoren des

und in friiherem Alter psychische Stérun- Kongresses zu bestellen. (Unkostenbei-
ifweit Is Mé Psych Hamburger Arzteinitiative trag noch unbekannt.)CARL oo Li iy Lath rg 9 §

hii) EL Shion heres gegen Atomenergie Kontaktanschrift:’ gq 3 Hamburger ~~ Arzteinitiative gegenDie 250 bis 300 Besucher, die Aufmerk- oe Atomenergiesamkeit und Diskussionsbereitschatt zeig- ber 1979, unterstiitzt durch auslandische  NETStweg 32
ten, machten die Notwendigkeit der Veran- 3

i 2000 Hamburg 50
staltung und Auseinandersetzung mit die-

U0, deutsche Fachleute, die Hamburger
m Thema deutch. An der Podumsdia.  AZientative gegen Atomenergle mit Fra-a Eaoo Lo he ne4. gender radioakiiven Niedrigstrahlung. An-  Wesentliche neue Erkenntnisse hat derpissinns en aal 2 - "

 laB zu dieser Tagung war die Empfehlung  Kongre nicht gebracht, zumindest hat derSen) pruppaieSaans oe Ne der Internationalen  Strahlenschutzkom- in engen Sitzreihen gequetschte Horer sieln,Gi hey “Bonn. Mission, IRCP, die zuléssigen Emissions- aufgrund von zum Tell nicht hinreichenderiissnlimpyten » Bein verte von Kernkraftwerken—bezogen auf ~~ Simultaniibersetzung oder unzureichen-dertenanstalt, Landeskrankenhaus, Pri-
t . du i-Kiinik) teil

’ Organbelastung — drastisch zu erhéhen, der Lautsprecheranlage nicht verzeichnenVaipraxs und LinkRunik) teil obgleich in der Wissenschaft immerdeutli- ~ kénnen. Mitschreiben war mangels Gele-
Die Arbeitsgruppe wollte in dieser Veran- cher wird, daB selbst kleinste Strahlendo-  genheit nicht méglich, die Tonbandauf-
staltung einen Erfahrungsaustausch mit sen Genénderungen und Krebs bewirken  zeichnungen von den hinteren Reihen we-
Praktikern und Betroffenen initiieren. Ziel ~kénnen. Es wurde eingeschétzt, daBdiein- gen der akustischen Gegebenheiten keine
war auBerdem, eine Verbindung zwischen ~ternationale Atomlobby versucht, durch Freude.
Theorie und Praxis herzustellen, eine Of- diese Empfehlung der IRCP den zu erwar-

Viele der Tei

fentlichkeit fir die Problematik zu schaffen  tenden Einspriichen bei der voraussichtii-  ¥\o/¢ der Teilnehmer kamen wohl auch mit
und zu sehen, ob die bisher vorliegenden chen Steigerung der Strahlenbelastung 9"Vorstellung, Patentrezepte und exak-
Erkenntnisse (iberhaupt in der praktischen der Bevdlkerung zuvorzukommen. tos Zahlenmaterial Uber beispielsweise die
Arbeit beriicksichtigt werden kdnnen Erkrankungshaufigkeiten durch Strahlen-

Praxis” bezieht sich dabei nicht nur a f Die Hamburger Veranstaltung war kein belastung von Kemreaktoren im Normal-
die Psychiatrisch Kine. d

&

h ey Einzelfall, mit im wesentlichen den glei- betrieb zu erhalten. Das dies nicht méglich
die B

v
ihe do 4 A Lh % sanda chen Referenten wurden Kongresse zum war, lag jedoch nicht an den kompetententai na as i 44bop x oyd

'" selben Thema in London, Edinburgh, Ko-  Referenten, sondern an der Schwierigkeit
schioBends Diskussion scig oe Sl penfiagen Midalburg und Amsterdam der Materie; hieran zeigte sich, daB man

send di A s Sion uy; durchgefiihrt. bei der Abschitzung dieses Risikos die
irie® i ey Sa 3 Ee hi Sf Sn a

.

imultan tb
Stdrféille beim Kernreaktorbetrieb mit ein-ie" ist, wiestai person iche edi lisse, Inrelativ knappen, z. T. simultan iibersetz- beziehen muB.der Wunsch nach Hilfestellung bis zu Fra- ten Referaten wurden diverse Problemegender psychosozialen Versorgung und der Niedrigstrahlung und der Kemenergie,  Insgesamtwar dieser KongreB eine erfreu-den poliischen Hintergriinden in diese einfiihrend 6kologische und Energiepro-  liche Initiative, weniger erfreulich dieProblematik hineinspielen. bleme und Grundstitzliches Uber Atom-  Réumlichkeiten, die Organisation und das

Spiirbar war eine ziemlich starke Orientie- kraftwerke, Wiederaufbereitung und End-  Paket der neuen Informationen, das man

rung an Professionalitit — der Wunsch, lagerung von Prof. Klaus Batjer aus Bre- sofort mit nach Hausenehmen konnte. So
Therapie zu erhalten und damit auch dem, MEN dargestellt LA Ih a geduldig die hoffentiich
eigenen Leben Sinn und Orientierung zu Prof. Inge Schmitz-Feuerbake sprach ber der R

geschlossene Zusammenstellung
geben. zu wenig konnte in der Veranstal- die Wirkung radioaktiver Strahlen, uber lb oo in einem ausfiihriichen Ar-

tun, i i i

a 2ierisl,
.nS SSreu werden, da die  Synergismen, Mutagenese, Canceroge-

:» ialen Berufe damit auch iiber- nese und Teratogenese. Uwe Schmitz, Essen
2
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o : 2. ,Soweit das Landesarbeitsgericht da-Nachtwache fiirAuszu- Bundesarbeitsgericht
von ausgeht und darauf seine Entschei-

bildende nur mit exami- zu Uberstunden in dung zunéchst stiitzt, daB es voriiegend
5 Kraften Kliniken iiberhaupt keiner ausdriicklichen odernierten Kra

auch nur stillschweigenden Uberstunden-
Einen wichtigen Teilerfolg errang die Ge- Mit Entscheidung vom 27. Juni 79 nahm  anordnung bedurft habe, weil bei Arzten

rkschaft OTV im Rechtsstreit einer Aus- das Bundesarbeitsgericht erneut—zum mit der Arbeitsplatzzuweisung und Uber-purist vor dem Arbeitsgericht Dort- Vergleich Entscheidung vom 28. Nov.  tragung der arztlichen Aufgaben von einer
J

2 Ober- ‘ a ianlenmund. Nach der Entscheidung vom  73-zur Frage der EE vorabbondSeeAe 331.7.79 diirfen Auszubildende ohne exa-  stunden in Kliniken nach §
4

forderlich werdender
rstun

SgTH 3, d eigenver- lung. 10 Arzte der Uni-Kinderklink gangen werden misse, ist diese Auffas-minierte Kréfte nicht allein und eigenver ng.
“dem Arbeitsgericht aor Snarndinolantwortlich Nachtwachen machen. In ei-  Miinster hatten vor sung — jedenfalls in di Allge

igen Fall erwirkte die OTV Minster Uberstundenbezahlung fiir die rechtsfehlerhatt. Grundsétzlich gilt némlichnem gleichartigen Fall erwi
n don Monate Januar undFebruar 1976 einge- auch fir angestlt Arste. dap Uberstun-eine Einstweilige Verfiigung gege

ckliche vorherige 7 Ans SAT oRGerriKrankenhaustréger. Da dieser in die Beru-  klagt. Eine ausdriicklicl ge den gemaB § 17,
Abs. geo

fung ging und gleichzeitig in fast allen Anordnung der Oberstunden lag nicht sein miissen; andernfallsbesteht kein An-
Krankenhausern Auszubildende selbstan- vor, der pling eka hatte jedoch die spruch auf Uberstundenvergiitung.” (S.6)
dig Nachtwachen machen, kommt diesem ~~ Oberstundennachweise gegenge- A genigen Wenn
Verfahren und seinem weiteren Verlauf ~ zeichnet. Das Land NRW hatte isos, frita al)
eine wichtige Bedeutung zu. abweisung beantragt, da keine vorl

Arbeit zuwelst, die In der fegelmaBigen Ar-rige spezielle Anordnungerfolgtsei und
EUS > ist ornGhCR earbesondere Notfillle bei vorliegenden beitszeit nicht erledigt :

. Krank Bereitschaftsdienstpiéinen hatten ver- Wenn der Arbeitgeber die vom Arbeitneh-Ausgebildeter Kran en- corgt werden konnen. Auberdem sel dle mer geleistete Uberstundenarbeit kentpfleger muB im Studium Klinik viel besser besetzt gewesen als und mit ihr einverstanden ist oder ihre Lei-
Is Si 4chter nach nach den Anhaltszahlen der Deutschen Stung duldet.... So hat es der Senat in sei-als Sitzw

Krankenhausgesellschaft notwendig. ner Entscheidung vom 28. Nov. 1973BAT bezahlt werden i (BAG25,419-AP Nr. 2 zu § 17 BAT) fiir
3 ;

. Med.Hoch-
Das Landesarbeitsgericht Hammhatte ausreichend angesehen, wenn sich die

Ein bis Oktober 1977 an idfe oe die Berufung des Landes NRW zuriick- Uberstundenanordnung mittelbar aus der
schule beschéftigter ausgebi ot ag gewiesen (AZ 6 Sa 1366/77 Hamm), das Ubertragung _bestimmier Arbeiten  er-kenpfleger war nach Aufnahme

]
los Mec "Land ging In die Revision vor das Bun-  gibt..Denn unter

,Arbeitsauftrag® LS. der
zinstudiums mehrere Monate nopas desarbeitsgericht. Das Bundesarbeits- Entscheidung des Senats vom 26. No-derum an der MHH Hannover unterre gericht hob das Urteil des LAG Hamm vember 1973, von der abzuweichen keine
gruppierung in KR IV beschaftigt ore auf und verfiigte die Zuriickverweisung  veranlassung besteft, ist eine im Rahmenim Nov. 78 und Feb. 79 wurde er im Rah-

yo gache an das LAG Hamm. Wesent- des Arbeitsverhaltnisses innerhalb eines
men eines sog. Aushiffsarbeitsverhaltnis- joy,ru ie Aufhebung war die Tatsache,  bestimmten Zeitraumes zu eriedigende
ses wiederumbeider MHH beschaftigh auf

ig ya'| AG Hamm in seiner Begriin-  konkret abgegrenzte Arbeitsaufgabe zu
der gleichen Station, auf der er vorher ge- dung von widerspriichlichen Ausfiih- verstehen, keineswegs aber das Arbeits-
arbeitet hatte. Fir diese Arbeit wurde er als

rungen ausgegangen war. verhaltnis als solches.“(S.6)Sitzwache bezahlt. Er klagte mit Erfolg vor
: .dem Arbeitsgericht Hannover auf Zahlung 4. ,,Es gehort zu den selbstversténdlichen

des Differenzbetrages zu KR IV BAT. Das Berufspfiichten eines Arztes, dal er 2.B.
Gericht lehnte zwar die Zahlung nach BAT aq gngesarbeitsgericht stellte in Fort- eine unaufschiebbare Operation oder eine
§3q ab, verpflichtete jedoch das Land oy ngseinerEntscheidungvon1973fol- Untersuchung ohne Riicksicht auf die
Niedersachsen zur Zahlung nach §§ 611, gende Grundsiitze auf: Dienstzeit durchfiihrt und eine begonnene
Abs, { und 612, Abs. 2 BGB, wonach die

) Operation oder Untersuchung im Hinblick
{ibliche Vergiitung zu zahlen ist, wenn die 1. ,MaBgebliche Anspruchsgrundlage ist  garauf nicht abbricht” ,,Dieser Umstand
Hohe der Vergiitung nicht bestimmtist. Da § 17 BAT. Danach sind Uberstunden mit rechtfertigt es jedoch nicht, entgegen der
der Klager auf der gleichen Station gear-  Uberstundenvergiitung zubezahlen, wenn yarifichen Regelung bei angesteliten Arz-
beitet und die gleichen Tétigkeiten verrich- sie auf miindiiche, schriftliche oder auch ten immer von einer schrankenlosen, sog.
tet habe wie in seinem Angestelitenver- nur stillschweigende Anordnung liber die stfenen Uberstundenanordnung* auszu-

haltnis und eine Verglitung des Aushilfsar- im Rahmen der regelmaBigen Arbeitszeit gehen und damit auf eine Uberstundenan-
beitsverhaltnisses Sitzwache in der tat- (§15 BAT und die entsprechenden Son-  grdnung generell zu verzichten."(S.7)
sachlich geleisteten Form nicht vereinbart  derregelungen in der Anlage 2 c Nr. 8 zum

5. Die aus AnlaB unaufschiebbarer &rzt-worden sei, miiBte die tibliche Vergiitung BAT) fiir die WocheSHS A lichar Leistungen erbrachten UberstundenAT gezahit werden. betriebsiblich festgesetzten Arbeitsstun-
 licher L

nach B: iorAZ 3 Ca 161/79) "den hinausgehen.” (8.5) sind vielmehr stillschweigend und vorab(AG Hann
ws
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J A |als angeordnet anzusehen. In allen (ibri- war. Das Gericht entschied . A o

gen aa muB es dagegen a Betriebsrates. rate Vergleich im Streit i

gestellten Arzten bei dem Grundsatz ver-
.

um‘s Rauchen am
bleiben, da Uberstunden gemaB § 17

Das Krankenhaus sei keine Karitative Ein- Arbeitsplatz
Abs. 1 BAT besonders angeordnet werden richtung einer Religionsgemeinschatt: Das Pp t
milssen. Dafiir, daf die geltend gemachten aRY ar Sh ein Nach einem langen Instanzenweg endete

|

Uberstunden in diesem Sinne wegen un-  ankenhaus derart nahtios in das son- die Klage eines Mannheimer Angesteliten
aufschiebbarer arztiicher Leistungen er- S198 System der staatlichen Gesundheits- gegen seine Firma, mit der er einen tabak-
forderlich waren und gemaB § 17 Abs. 5 fiirsorge einpaBt, daB es nur noch der rauchfreien Arbeitsplatz durchsetzen woll-

vergitungspflichtig sind, sind die Klager Auswechslung desTragers bedart, umaus te, vor dem Bundesarbeitsgerichtin Kassel
voll darlegungs- und beweispflichtig."(S.8) Oem staatlichen ein irchliches Kranken- mit einem Vergleich.

haus und umgekehrt zu machen". Die sta-
6. ,,Das Arbeitsveréltnis eines angestell- tiondre Betreuung und Behandlung von Das Rauchen am Arbeitsdplatz wurde

ten Krankenhausarztes unterscheidet sich Kranken sei heute nicht mehrinjedem Fall Nicht verboten, jedoch kénnen die Nicht-
namlich grundséitzlich nicht von dem eines eine Karitative Titigkeit, sondern meist raucher in Zukunft auf etwas mehr hochst-
anderen Arbeitnehmers und es ist daher eine ,,Dienstleistung im Rahmen der Da-  fichterlich  geforderte  Riicksichtnahme

Qurseiiainn auch nicht anders zu behan- seinsfirsorge des modernen Sozialstaa- durch ihre fauchenged Kollegen pochen.
(E75 Lo = Soi kiinftig zwischen Arbeitsbeginn

(BAG 4 AZR 727/77; LAG Hamm 6 Sa Da wirschaftiche Gesichtspunkle des
Loic! Pause, soizwischen zwei-p ter Pause und Arbeitsschl1366/76) Betriebes vorrangigberiicksichtigtwiirden, er Pause und ArbeitsschluB starker Ta-

sei unvereinbar mit dem karitativen Ele- Ea pScmiNsion psrien,
i — GroBraumbiiros sollen regelméaBi -

ment eines Krankenhauses.
lftet werden,

2 3ige

" " oy a
B

yAuBerdemzeige sich die religicse Tendenz  — in unmittelbarer Nahe der Arbeitsplatze
nicht konkret in der Arbeit der Beschaftig- i

Betri fo schaftig der Nichtraucher soll auf das Rauchen
.

Betriebsrat auch in ten. ganz verzichtet werden,
kirchlichem Kranken- ; die Firma hat dafii

’

(AZ: 3 BV 6/78) — die Firma hat dafiir Sorge zu tragen, dal}

haus? Raucher nicht unmittelbar neben Nicht-

.
rauchern arbeiten,

lach dem Betriebsverfassungsgesetz — sie verpflichtet sich zu Ges; i 1
prachen mit

ington ae ee Suesteey dem Betriebsrat mit dem Ziel, rauchfreie
al eligionsge- Zeiten festzulegen 2

meinschaften und ihre karitativen und
re

3

erzieherischen Einrichtungen. (§118 In seiner Entscheinung nahm das Gericht
{ilti ; IBVert.G) Patient hat Anspruch Bezug auf glitige Vorschritten in der Ar-

Die Interessen des Personals werden
a kl P| beitsstattenverordnung, denen zufolge der

daher nicht von einem Betriebsrat son- auf Einsicht in Arbeitgeber die Nichtraucher zumindest in

dern von einer kirchlichen Mitarbeiter- Krankenakte Pausenraumen vor gesundheitlichen Be-

vertretung wahrgenommen. Es ist bis- eintréchtigungen durch Tabakrauch zu

lang iiblich, auch Krankenhzuser, deren Will ein Patient seinen Arzt wechseln, oder ~~ Schiitzen hat. |

Tréger eine Religionsgemeinschaft ist, fiihlt er sich falsch behandelt, so ist er an
Schall

ist, ] Al : 5 AZR e
als karitative Einrichtungen im Sinne der Herausgabe der Krankenakte interes-

akienzsicherls AZR 78/79)
des § 118 BVerf.G zu sehen. Mit diesem  siert. Dies ist auch sein gutes Recht. So
Argument wird dann die Interessen- entschied es das héchste Zivilgericht (Az
wahrnehmung des Personals durch ei- VI ZR 183/76). Das Urteil des Bundesge-
nen Betriebsrat umgangen. richtshofes bestétigt, da8 die Fiihrung si
Nun hat das Arbeitsgericht Siegburg in ei [-gsgemaBer Unterlagen eine Pilicht des -

nem noch nicht rechtskraftigen Urteil ei-
Arztes gegeniiber dem Patienten ist und RRRS

ni hen i der Patient grundsétzlich einen Anspruchnr darauf hat, diese Unterlagen zumindest
3 3

ei hen — und zwar im Original. Diebestimmung angefiihit. Dem Urteil ging
iin 9 _

3 h >
Krankenakte muB auBerde: I

eine Klage eines Ordens voraus, der die goin yng alle bisherBem
Neuwanl eines Betriebsrates in einem suchungsergebnisse enthaltKrankenhaus nicht anerkannte, nachdem 3serg3 ae,

dieser Orden neuer Rechtstriger des (Zusammenfassung aus Handelsblatt v.
ehemals kommunalen Hauses geworden 9. 8. 1979) ee RE = ER ia
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Liebe Leser, Liebe Freunde ii i 7

) ) Themeniibersicht fir Nummer
Seit erscheinen der ersten Ausgabe im November habenwir jede 2/80
Woche 50 neue Abonnenten dazubekommen — iiber 500 — haben

:

| mehr als 2000 Probehefte versandt und fast 1000 Nummern im| Erscheint am 10. 5. 1980
Handverkauf abgegeben. Von Nr. 1/79 gibt es nur noch Belege-

zene, Schwerpunkt
Die vorliegende Nummer ist nochmal 16 Seiten dicker— und hof-
fentlich nicht schlechter. Wir sahen uns auf der Endredaktionssit- a .

zung einem derartigen Berg von Artikeln, Mitteilungen und Zu- Kostendémpfung im Gesundheitswe-
schriften gegeniiber, daB wir leicht80 oder 100 Seiten héttenfilllen| sen
kénnen. Die Auswahl hat uns lange Diskussionen gekostet. Der

| :

Finanzmoloch stand groB und grau hinter uns! Diese Entwicklung| = Konzertierte Aktion
| wird uns auch auf unserer nachsten Sitzung des Herausgeber| — Kostend@mpfung in Krankenhaus und ambulanter Versor-

kreises am 8. Mérz beschaftigen. Insgesamt liegt aber die Zielrich- 9.9 or ii
+Wi ii f40 Seiten, | — Auswirkungen auf den Pharmamarkttung schon weitgehend klar: Wieder zuriickkommen auf ho |

~
v

i stiirkere Betonung inhaltiicher Schwerpunkte und — was durch Situation der Kassen und Parteien

diese Entwicklung in néchste Nahe gertickt ist: ZweimonatigeEr- Round-table-Gesprich mit Vertretern fortschrittlicher Listen
scheinungsweise im nachsten Jahr! Dazu allerdings bendtigenwir| i qen Arztekammern

t eine(n) hauptamtliche(n)Mitarbeiter(in), die auch nicht gerade von
)

|

Brot und Wasser leben will! Arztekammerwahlen in Hessen

Daihr bestimmtalle denWink mit dem Zaunpfahi verstanden habt, | Arztetag kontra Gesundheitsta
Kkonnen wir ja jetzt zum a NEY

9

Pflegesituation im Krankenhaus
Aus Kosten und Arbeitstechnischen Griinden méchten wir ab so- Mutterschaftsschutzgeset
fort folgende Arbeitsteilung bekanntgeben: gesetz

n
. Medizintechnik — Fortschritt fiir wen?

@Bittealle Abo-Bestellungen und Probeheft-Wiinsche nurnoch ?

an denPahl-Rugenstein-Verlag (Gottesweg 54, 5000 Kéin 51)| Zu den Sozialwahlen im Bereich der Sozialversicherungen
richten! Bitte Abo-Rechnungen nur auf PRV-Konten (s. Impres-

G or } ]
!

sum) einzahlen. esundheitsversorgung in Chile

® Spenden, Verkaufseridse aus dem Handverkauf und Kom-||j\ry.
manditisteneinlagen nur noch auf das neue Konto in Munster: i:

Bank fiir Gemeinwirtschaft 4400 Minster, Nr.: 10102947, BLZ:| Erfahrungsberichte, Nachrichten, Buchbesprechungen, Do-
i

a
40010111, Demokratisches Gesundheitswesen. (Die Bonner| kumente, Termine
Konten werden demnéchst aufgelost).

-

@ Redaktionelle Zuschriften, Kommanditistenanfragen, Mitar- | UND:
Pp "

in

abeiteranfragen etc. an den f880/Redakteuroder weiterhin an
Was unsere Leser und Mitarbeiter uns zusenden

unser Duisburger Postfach: 101041, 4100 Duisburg 1.
nRedaktionsschluB: 31. 3. 1980

| Unsere Bitte: Wir benétigen dringend weitere Spenden, mehr
Kommanditisten, und — mehr Abonnenten! .

Die Redaktion
|
1

i

i
;

. Bitte hi sschneiden und senden an:HeHest vinp te er au

S otteswegPahl-Rugenstein-Verlag gsiesees> pr Sil
i i itschri Postiach 101041

() Ich abonniere bis auf Widerruf die Zeitschrift, DEMOKRATISCHES
| GESUNDHEITSWESEN" (zum Heftpreis von 3,50 DM zuziiglich mpd,

0,50 DM Versandkosten) . iner Mitarbeit interessiert und bereit, Ihnen Materialien
t? dpipy dem Gesundheits- und Sozialbereich bzw.

() Bitte sinden Sie ein Probeheft an folgende Adresse(n): ait Artikel/Berichte zu schreiben.
o mir die Gesell

| — | () ch mochte Kommanditist werden. Bitte senden Sie mi
ie Gser

schafter-Unterlagen.EEermine|

-_
| uriobzw,Borufsbozeichnung)

ABSENDER (bitte mit Telefon und Arbeitsstelle bzw. Berufsbezeichnung):| ABSENDER (bitte mit Telefon und Arbeitsstelle
:

| -

RRRSfT _—Bm po ms

—_— baa
_——

Abonnemesmpenthvelbizeliose: spenden erbsten auf KONE oon
Pah= ram Verla Demo schaft Munster joioracit__

ie

Paihiatopyvei | onkarGemainuneliiGiy) rasa

Stadtsparkasse Koln 10562238 Unterschrft
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Die Ratte
® G o odie Geschichte schrieb...

1967. Rudolf Augsteins Projekt einer die Runde. Der Polizeiprasident, der
liberalen Zeitung fiir Berlin, als Antwort SPD-Vorstand und der Intendant des
auf die grofie Koalition, wird - kaum 1 SFB haben die zweifelhafte Ehre. Das
Jahr alt - eingestellt. Der Spiegel tole- Ruswairtige Amt in Bonn fiihlt sich
riert niemanden links von sich. Die schmerzlich auf den Fuf getreten,
Leute des Projekts Heute" griinden als der ED anhand von Telegrammen
daraufhin das ,berliner EXTRA-Blatt", das der Lissaboner Botschaft den Nach-
vier Monate spater pleite ist. Grund: weis der Einmischung in die Portugie-
Boykott der Kioske, liberhasteter Auf- sische Revolution erbringt. Das von
bau und zu schmale Finanzdecke. der Bundesanwaltschaft eingelei-
Sie kommen wieder. Der ,berliner tete Verfahren wegen ,landesverxa-
EXTRA-dienst" erscheint 2x wochentlich

-
terischer Féalschung” wird eingestellt.

und entwickelt sich in der Folge zu einem = & Die Telegramme sind echt. Einige Diplo-
,Organ zur Verbreitung hoheren Crts uner- maten, vom AA als Informanten des ED ver-

wiinschter Nachrichten" (Tagespiegel). Boll déchtigt, miissen denDienst quittieren.
und Wallraf dufemn sich pesitiv und publi- EEEauaaaa
zieren im ED. Walser bezeichnet den ED als SL DieNeue Jetzt
peinziges Blatt, das er von der ersten bis

. SI

2

zur letztenZeileliest."Auch andere Prominenz i —

meldet sich zu Wort. F.J. Strauf} identifiziert = Nach mehr als 10 Jahren kénnen die Leute
sich in einem rotierenden Hakenkreuz des vom ED ihre Supervision einer Tageszéitung
Karikaturisten Rainer Hachfeld und klagt. Die realisieren. Als DIE NEUE im September 1978
Polizeifiithrung befindet auf ,Zersetzung der erstmals als Nullnummer erscheint, gratuliert
Polizei" und klagt ebenfalls. Die Berliner SPD auch die Justiz. - Mit einem Untersuchungs-
findet Wortprotekolle ihrer Vorstandssitzun- verfahren. Grund: DIE NEUE zitiert aus den
gen und drgert sich. Schering fiihit sich Akten im Fall des einem Lauschangriff ausge-
briiskiert, als der ED den Duogynon-Skandal setzten Kernphysikers Traube. Der beabsich-

3 aufdeckt und muf das Praparat vom Markt tigte Prozeffallt unter denTisch. Seit Mai 1879
ziehen. Der Wanderpreis des ED, die ,Unter- erscheint DIE NEUE taglich aufer sonntags
wanderratte”, alljahrlich an besonders heftige ~~ und montags. Thr entscheidender Vorteil:
JUnterwanderungsglaubige" verliehen, macht Brisante Themen, die andere scheuen.
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