Die Gesundheitsdefinition der Weltgesundheitsorga-
nisation (WHO), welche Gesundheit definiert als

ein Zustand vollstdndigen physischen, geistigen

und sozialen Wohlbefindens und nicht blosse Abwe-
senheit von Krankheit oder Gebrechlichkeit, findet
in der Arbeitsmedizin nahezu keine Beachtung. So
werden die psychologischen Begriffe 'Stress' und
'Angst' in der theoretischen Diskussion zwar be-
niitzt, aber das vollzieht sich zumeist ohne die
notwendige Klarheit und Konsequenz. Das fiihrt dazu,
dass potentiell krankmachende Faktoren in der Um-
welt (bzw. in den Arbeitsbedingungen) nur im Hin-
blick auf ihre Auswirkungen auf das physische

nicht aber auf das psychische Wohlbefinden betrach-
tet werden.

Unser Gesundheitsverstidndnis ist weitgehend korper-
medizinisch orientiert, womit psychische und so-
ziale Bedingungen von Stdrungen vernachldssigt
werden. Sucht man nach den Ursachen, dieser, ange-
sichts der Zahl an wissenschaftlichen Forschungen
zu dieser Thematik erstaunlichen Tatsache, so las-
sen sich drei Erkldrungen anflihren:

28

Stress macht krank

Die psychische Komponente in der Arbeitsmedizin
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1) HISTORISCH erklart sich dieser Sachverhalt da-

durch, dass erst in jlingster Vergangenheit das
Aufgabenspektrum der Gesundheitsversorgung von der
somatischen auf die psychische Komponente hin er-
weitert wurde. Dieser Reformansatz, welcher sich
u.a. in der Medizin-Ausbildung durch eine stdrkere
Beriicksichtigung von Arbeits- und Sozialmedizin
sowie medizinischer Psychologie dussert, sollte
jedoch nicht liberschdatzt werden. Bisher haben sich
die Krankenkassen nicht dafiir entscheiden kGnnen,
die Kosten des Behandlungsprozesses von psychi-
schen 'Fehlreaktionen' auch dann zu decken, wenn
die Behandlung anders als somatisch ausgerichtet
ist. Da die Krankenkassen so weiterhin am medizi-
nischen Krankheitsmodell orientiert sind, werden
Psychotherapiekosten nur dann gedeckt, wenn ein
Mediziner die Behandlung durchfiihrt. Eine Gleich-
stellung psychisch und physisch'Kranker' wird da-
mit verhindert.

2) WISSENSCHAFTLICH ist es weitaus schwieriger, be-

lastende Arbeitsbedingungen fiir pathologische
psychische Reaktionen als fiir organische Symptom-
bildungen verantwortlich zu machen. Dies kann
durch folgendes Beispiel belegt werden.

Die Hypothese, Schichtarbeit fiihre zu psychosoma-
tischen Symptomen, wie z.B. Magengeschwiiren, kann
leicht durch das Argument widerlegt werden, dass
diese Symptome nicht bei jedem Schichtarbeiter
auftreten, sondern vielmehr auf seine individuel-
le Lebensgeschichte und auf seine psychische Kon-
stitution zurlickzufiihren sind.

Ein Arbeiter, der unter dauerndem, intensivem
Larmeinfluss steht, wird jedoch eher mit einer An-
erkennung seiner Symptomatik (Gehorschdden) als
Berufskrankheit durch die Krankenkassen rechnen
konnen.

Auch wenn es kaum wissenschaftiiche Zweifel dafiir
geben kann, dass stressbeladene Arbeitssituatio-
nen zu psychosomatischen Reaktionen, wie Magenge-
schwiiren und Blutdruckerhhung (zusammen mit den
Symptomen Midigkeit, Nervositdt, Schwindel, Herz-
klopfen, Schlaflosigkeit und Schwdche) fiihren,
gelten die Symptome dennoch nicht als Beleg fir
eine Berufskrankheit. Genauso erstaunlich ist die
Tatsache, dass Langzeitwirkungen von belastenden
Arbeitsbedingungen weniger beachtet werden als
eine relativ kurze Zeitabfolge zwischen Ursache

und Folge eines Arbeitsunfalls, bzw. einer Berufs-

krankheit. Man kann folgende fragwiirdige Differen-

zierung kritisieren:

- Organische Storungen infolge von Arbeitsbeding-
ungen
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a) Diese werden als Arbeitsunfall (Berufskrank-
heit) von verschiedenen Ausnahmen abgesehen,
anerkannt und von den Krankenkassen entschadigt.

b) Es werden Entscheidungsprozesse eingeleitet,
die zur Verdnderung der belastenden Arbeitsbe-
dingungen fiihren.

- Psychische Storungen infolge von Arbeitsbeding-
ungen

a) Diese werden weder als Arbeitsunfall (Berufs-
krankheit) anerkannt, noch werden

b) Entscheidungen getroffen, die eine Verdnderung
der Arbeitsbedingungen zum Ziel hdtten.

3) GESELLSCHAFTSPOLITISCH jedoch, und dies scheint

die entscheidende Ursache fiir die Vernachldssi-
gung der psychischen Komponente zu sein, ist die
Tatsache, dass Psyche auch immer etwas mit Bewusst-
sein zu tun hat.

Wenn routinemdssige und repetitive Arbeiten, Angst
und Stressreaktionen hervorrufen,und Massnahmen
deren Beseitigung nur durch eine Veranderung der
Arbeitsbedingungen zu erreichen sind, dann stellt
sich auch die Frage nach dem subjektiven Erleben
der Arbeitsumwelt durch den Arbeiter. Das durch
diesen Prozess entstandene soziale Bewusstsein hat
flir den Arbeitgeber unerwiinschte Konsequenzen. Es
impliziert, dass der Arbeiter am Ablauf des Ar-
beitsprozesses beteiligt wird, da er ja an der
Identifizierung der krankmachenden Bedingungen An-
teil nehmen muss. Es soll nicht FUR den Arbeiter
entschieden werden, was ihn krank macht - er soll
die Ursachen SELBST erkennen oder zumindest sollen
sie MIT ihm aufgedeckt werden.

Die Erkenntnis des Arbeiters iiber den Zusammenhang
seiner psychischen Reaktionsmuster und seiner
Arbeitsbedingungen ist ein wichtiger Schritt zur
gesellschaftspolitischen Bewusstseinsbildung. Ar-
beiter, denen bewusst ist, dass gleichfdrmige
Arbeitstdtigkeiten sowie soziale Isolation am Ar-
beitsplatz zu Stresssymptomen flihren und nur
durch eine Umgestaltung der Arbeit lberwunden wer-
den konnen, werden konsequenterweise ein Mitspra-
cherecht bei der Arbeitsplatzverdnderung verlangen.
Dies hat okonomische und gesellschaftspolitische
Konsequenzen, die zu Arbeitsrechten fiihren, die
vom Arbeitgeber nur ungern zugestanden werden.
Robert THEISEN




