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gen. Dabei kann die Arbeitsplatzanamnese
Anlass fiir weitere Nachforschungen sein,
wenn z.B. zu vermuten ist, dass ein haufiger
Arbeitsplatzwechsel im Zusammenhang
mit einer Suchtproblematik steht. Fiir die
richtige Erhebung der Arbeitsplatzanam-
nese bendtigt der Sachverstandige Kennt-
nisse Uber die spezifischen Arbeits- und
Belastungsprofile. Bei der Arbeitsplatzbe-
schreibung stof3t er allerdings regelmafig
an Grenzen, deren Uberwindung die Hin-
zuziehung eines Berufskundlers oder ei-
ner entsprechenden Fachkraft notwendig
machen kann. Zum Beispiel ist die Feststel-
lung der sogenannten arbeitstechnischen
Voraussetzungen von Berufskrankheiten im
Recht der gesetzlichen Unfallversicherung
nicht Aufgabe des Sachverstandigen. Die
diesbeziiglichen Feststellungen sind vom
technischen Aufsichtsdienst des zustandi-
gen Unfallversicherungstragers auf dessen
oder auf Veranlassung des Gerichts zu tref-
fen.

6.4 Die Untersuchung

6.4.1 Ablauf

Der Ablauf der Untersuchung wird von der
Indikation bestimmt, wobei sich die Schwer-
punkte nach der konkreten Fragestellung
richten. Diese betreffen in der Praxis haufig
Problemstellungen aus der Inneren Medi-
zin, der Orthopddie und der Psychosomatik,
weshalb vielfach die Untersuchungsrouti-
nen und -standards dieser Fachgebiete zur
Anwendung kommen.

Aufschlussreich kann dabei bereits das Ver-
halten beim Entkleiden sein, etwa indem
sich durch vorsichtige Bewegungen oder
dem Vermeiden bestimmter Haltungen
Schmerzen andeuten.

Auch geben bloBe Beobachtungen oft
wichtige Hinweise. So kdnnen beispiels-
weise Muskelminderungen im Seitenver-
gleich der Beine oder unterschiedliche
Abnutzungsmuster bei den FuBBsohlen auf
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motorisch relevante Nervenschadigungen
hinweisen. Anhand von Muskelatrophien,
der FuBBsohlen-Beschwielung oder von Pa-
rametern zur aktuellen Beweglichkeit lassen
sich entsprechend in gewissem Rahmen
selbstberichtete Geheinschrankungen ob-
jektivieren. Auch fiihrt etwa eine FuBBsenker-
schwéche ab einem bestimmten Ausmaf zu
einer Atrophie des Musculus gastrocnemius,
die beobachtbar und messbar ist. Ebenso
kénnen Schmerzangaben mit Muskelatro-
phien und Fehl- bzw. Schonhaltungen kor-
respondieren.

Entsprechend differenziert sind kérperliche
Befunde zu erheben, wie sich beispielsweise
im Umgang mit der Angabe auflergewohn-
licher Schmerzen veranschaulichen l&sst.
Hier spielen ganz unterschiedliche Beurtei-
lungsaspekte wie etwa das Gangbild, die
Korperhaltung, der Zustand der Rumpf-und
Extremitatenmuskulatur, die ermittelte Ge-
samtwirbelsaulenbeweglichkeit beim Aus-
fihren von komplexen Bewegungsmustern
vor und nach dem eigentlichen &rztlichen
Untersuchungsgang (z.B. Wiederankleiden)
oder eine willentliche Steuerbarkeit der ge-
klagten Beschwerden und Beeintrachtigun-
gen eine Rolle.

Indizien fiir auBergewdhnliche Schmerzen
kdénnen dabei beispielsweise grof3flachige
schmerzreflektorische  Dauermuskelver-
spannungen, funktionell einschrankende
Zwangsschonhaltungen, ein lotabwei-
chender Rumpfseitiiberhang aus dem Kor-
perschwerpunkt heraus (,Ischiasskoliose”),
Zwangskyphosierungen, schmerzbedingte
Schonungszeichen, fixierte Schonhaltun-
gen an der Wirbelsaule oder fixierte Gelenk-
fehlstellungen sein. Hingegen ist allein das
Aufsuchen eines Facharztes fir Andsthesie
mit der Bitte um lokale Spritzenbehandlun-
gen kein hinreichender Beleg fiir ein auB3er-
gewohnliches Schmerzsyndrom. Eventuell
sind auch Serumspiegel der verordneten
Medikamente zu bestimmen. Aufschluss
kann des Weiteren der Gesamteindruck
in der Untersuchungssituation geben. So
spricht beispielsweise fir die Belastbarkeit
eines Begutachteten, wenn er nach langer
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Anfahrt und mehrstiindiger Untersuchung
keine Anzeichen von Ermiidung zeigt.

6.4.2 Untersuchungsmafinahmen

6.4.2.1 Technisch-apparative Zusatz-

untersuchungen

Veranlassung von technisch-apparativen
Zusatzuntersuchungen

Bei Veranlassung von technisch-apparati-
ven Zusatzuntersuchungen istinsbesonde-
re der Gesichtspunkt der Angemessenheit
zu beriicksichtigen. Eine solche Diagnostik
kann nur dann gerechtfertigt sein, wenn
damit der Untersuchungsanlass sicher und
plausibel abgeklart werden kann und der
Aufwand in angemessenem Verhdltnis zum
Begutachtungsauftrag steht. Auch ist bei
gesundheitsbelastenden Untersuchungen
deren Erforderlichkeit und Angemessenheit
zu priifen. Der Einsatz von Computertomo-
graphie und Magnetresonanztomographie
ist Uberdies an einem angemessenen Kos-
ten-Nutzen-Verhaltnis zu orientieren.

6.4.2.2 Belastungs-Beanspruchungs-
Konzept

Ein gdngiges Praxismodell in der sozialme-
dizinischen Begutachtung ist das sogenann-
te Belastungs-Beanspruchungs-Konzept. Es
dient dazu, die Umsetzung einwirkender Be-
lastungsfaktoren durch den Begutachteten
genauer zu beschreiben, um beispielsweise
Naheres zur Beeinflussung durch Tempera-
tur, Larm, Klima oder aber bei der Priifung
einer Berufskrankheit beispielsweise durch
allergisierende Stoffe festzustellen. Im Zen-
trum des Interesses steht dabei die qualita-
tive Modifikation, das heif3t die Umsetzung
messbarer Belastungsfaktoren durch das
Individuum. Um mehr dartiber zu erfahren,
werden unterschiedliche Belastungsfakto-
ren durch die gangigen wissenschaftlichen
Methoden des Zahlens, Messens und Ver-

gleichens erfasst und in Profile zusammen-
gefasst. Ziel ist es dabei, die Beanspruchung
des Betroffenen durch belastende Einwir-
kungen festzustellen. Dabei ist Beanspru-
chung ein hochst individuelles Zustands-
bild, fir das objektive bzw. quantitative
Parameter wie das Fahigkeitsprofil des In-
dividuums ebenso von Bedeutung sind wie
konstitutionelle Varianten bzw. individuelle
Dispositionen. Eine wichtige Rolle spielen
auch psychologische bzw. psychomentale
EinflUsse (z.B. die Motivationsstruktur), die
besonders schwierig festzustellen und zu
beschreiben sind.

6.4.2.3 Biomonitoring

Um Wirkung bzw. Stoffwechselaktivitdt von
inkorporierten Arbeitsstoffen auf den Or-
ganismus zu erfassen, bietet sich das soge-
nannte Biomonitoring als aussagekraftige
Messmethode an.

6.4.2.4 Beurteilung arbeitsplatz-
bezogener Leistungsfdhigkeit

Bei Beurteilung der arbeitsplatzbezogenen
Leistungsfahigkeit werden unter anderem
sogenannte FCE-Systeme zur Evaluation
funktioneller Leistungsfahigkeit (Funktio-
nal Capacity Evaluation = FCE) eingesetzt.
Sie ermdglichen im Rahmen von Simu-
lationen arbeitstypischer Verrichtungen
(wie z.B. das Bewegen von Lasten) syste-
matische Datenerhebung dazu, inwieweit
eine Person arbeitsbezogene Tatigkeiten
ausfiihren kann. Was dazu an Systemen
verflgbar ist, stammt Uberwiegend aus
den USA und findet auch hier zunehmend
Verwendung, wobei in der deutschen Gut-
achten- bzw. Rehabilitationspraxis insbe-
sondere die Systeme ERGOS und EFL zum
Einsatz kommen. Hinter der geschiitzten
Bezeichnung ,ERGOS” verbirgt sich dabei
eine arbeitsplatzbezogene, computerge-
stutzte Belastungspriifung, die urspriinglich
von der amerikanischen Armee eingesetzt

69



6 Informationsbeschaffung bei der Begutachtung

wurde und zunehmend auch in Industrie
und Rehabilitation zum Einsatz kommt. An-
hand von arbeitsmarkttypischen Aufgaben
wie beispielsweise Heben, Uberkopfarbeit
oder Arbeiten im Knien werden hier syste-
matisch und standardisiert Leistungsdaten
erhoben und mit Daten zu Arbeitsplatz-
anforderungen verglichen. Durchgefihrt
wird die Untersuchung - von einem be-
sonders geschulten Team - an einem Tag,
wobei ihre Dauer mit durchschnittlich vier
bis finf Stunden angegeben wird. Unter
der Abkurzung EFL steht Uberdies ein pa-
tentgeschiitztes Untersuchungs-Setting zur
Evaluation funktioneller Leistungsfahigkeit
bereit, das auf Arbeiten der amerikanischen
Krankengymnastin Isernhagen zurtickgeht.
Das vom Bundesministerium fiir Arbeit
und Soziales geforderte Verfahren ,IMBA”
(far ,Integration von Menschen mit Behin-
derungen in die Arbeitswelt”) ist wie auch
ERGOS ein Profilvergleichsverfahren, weil es
einen Abgleich zwischen einem individuel-
len Leistungsprofil und dem Anforderungs-
profil eines Arbeitsplatzes ermoglicht. IMBA
leitet dazu eine differenzierte Leistungsfa-
higkeitsprifung an, die typische kdrperliche
Leistungsanforderungen auf dem Arbeits-
markt ebenso berlicksichtigt wie besondere
Arten der Beanspruchung. Entsprechende
Untersuchungen nehmen unter anderem
die Berufsforderungswerke vor. Systema-
tische und strukturierte Datenerhebun-
gen zur funktionalen Leistungsfahigkeit
kommen insbesondere dem Ableitungs-
zusammenhang zwischen Diagnostik und
sozialmedizinischer Leistungsbeurteilung
zugute. Einem flachendeckenden Einsatz
von FCE-Systemen steht derzeit allerdings
noch der damit verbundene Zeit- und Kos-
tenaufwand entgegen.

6.4.2.5 Selbstbeurteilung
Der Einsatz von Selbstbeurteilungsfrage-

bogen trifft im gutachtlichen Kontext nicht
selten auf Grenzen, weil solche Bégen oft

70

fur diesen Einsatz nicht konzipiert sind und
Kontrollen im Hinblick auf mogliche Aggra-
vationen vermissen lassen. Uberdies sind
Selbstbeurteilungsinstrumente kritisch auf
ihre Durchschaubarkeit und daraufhin zu
hinterfragen, wie sehr in der Gutachten-
situation eine an final prospektiven Erwa-
gungen ausgerichtete Beantwortung na-
heliegt.
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