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I forhold til planerne om ‘en dansk bedrifts-
sundhedstjeneste er de centrale sporgsmal: Hvem
far lov til at answmtte og ‘afskedige sundheds-
arbejderne i bedriftssundhedstjenesten? Hvordan
sikres bedriftssundhedstjenestens indsigt i produk-
tionsprocessen, og hvordan sikres dens ret til at
gribe ind i samme? Hvordan bliver tilknytningen
til de faglige organisationer p& arbejdspladsen, og
hvordan vil man fremover. sikre, -at- den kommer
til at fungere pa arbejderklassens pramisser?

P4 nuverende tidspunkt er fra Byggefagenes
Samvirke og fra Fellesklubben pd B&W rejst kray
om, at arbejderne sikres ret til at afskedige og
anseztte personalet i bedriftssundhedstjenesten.

Venstresocialisterne fremsaetter nzrverende be-
slutningsforslag med det formal at udstikke ret-
ningslinjer for en bedriftssundhedstjeneste, der vil
oge arbejderklassens muligheder for at forsvare sig
mod den helbredsmeessige udbytning, der hver dag
finder sted pa arbejdspladserne.

Vi er fuldt ud klar over, at en bedriftssundheds-
tieneste i et kapitalistisk samfundssystem altid
vil tendere mod- primeert at tilgodese kapitalejernes
interesser. Det anferte beslutningsforslag kan kun
bidrage til at imgdegd disse tendenser, s&fremt det
folges op af en fortsat og effektiv kamp mod den
kapitalistiske udbytning.

Bemeerkninger til forslagets enkelte punkter.
ad 1)

For @jeblikket er det udelukkende arbejds-
giveren, der anseetter og afskediger bedriftssund-
hedstjenestens personale. Denne afhzngighed af
arbejdsgiveren er helt sikkert med til at dempe
bedriftssundhedsarbejdernes kritik af arbejdsmilje-
problemer og begrense deres. muligheder for at
samarbejde med arbejderne, idet »for aktive«
sundhedsarbejdere kan fyres af arbejdsgiveren.
Eksemplet fra bly- og zinkminen i Marmorilik pa
Grenland demonstrerer med al tydelighed dette.
Her blev bedriftsleegen i 1974 fyret, efter at han
gennem nogen tid havde kritiseret alvorlige arbejds-
miljsproblemer i minen. Arsagen til fyringen var
officielt »samarbejdsvanskeligheder«, Minens ar-
bejdere bakkede &bent legens synspunkter op.
Arbejdstilsynet maétte bekraefte de darlige arbejds-
miljeforhold.

I den nye embedsmandsbeteenkning om bedrifts-
sundhedstjeneste skitseres folgende modeller for
bedriftssundhedstjenesten: en bedriftssundhedscen-
terordning, en brancheorienteret bedriftssundheds-
tieneste og en selvsteendig bedriftssundhedstjeneste
for store virksomheder.

Disse modeller sikrer efter venstresocialisternes

F. t. beslutn. vedr. bedriftssundhedstjeneste.
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opfattelse ikke det afgorende, nemnlig® arbe]dk’:mes

- kontrol med *den bedrxfmsundhedstjeneste sbm de

selv skal udseettes for.”
Det mé vare et ufravigeligt krav, at pexsdnaléf

i bedrlftssundhedst]enesten anszftes og afskedlges

af atbejderne selv, f. eks af fellesklubben pé ‘staire
vxrksomheder eller “af fagforeningerne, nar dét
drejer sig ‘om mindre virksomheder. Kun 'her:
igennem sikres arbejderne en reel koritrolmulighed
over for bedriftssundhedstjenesten. Kun herved
vil bedriftssundhedstjenesten komme “til at' tjene
dem, arbejdsmiljpets helbredsmeessige virkninger
bererer, nemlig arbejderklassen.

For at sikre medlemmerne s stor indflydelse
som muligt treeffes beslutninger om ansattelse og
afskedigelse af bedriftssundhedstjenestens ~perso-
nale pa generalforsamlinger.

ad 2)

Sterstedelen af de sygdomme, som helt eller
delvis skyldes forhold i arbejdsmiljeet, lader sig
ikke helbrede. Det gzlder eksempelvis syg-
domme som slidgigt, kronisk bronkitis og tung-
horhed. Tilsvarende er behandlingsmulighederne
for kreftsygdomme, silikose, forgiftningsskader
m. v. yderst begreensede eller overhovedet ikke til
stede. .
Den eneste realistiske mulighed for at imedegd
sundhedsproblemer af denne karakter og for videre
at sikre sundhed og trivsel pa.arbejdspladserne er
en effektiv forebyggende indsats. Bedriftssund-
hedstjenestens primere opgave ma derfor veere at
opsege og forebygge sundhedsskadelige pavirk-
ninger i arbejdsmiljoet.

En forebyggende indsats mi nedvendigvis tage
udgangspunkt i, at man fra bedriftssundhedstjene-
stens side sgger at kontrollere sundhedsfarer i
arbejdsmiljeet ud fra en detaljeret kortlaegning af
arbejdsforholdene.

Den nedvendigger et sundhedsarbejde baseret pa
en aktiv indsats fra arbejderne og deres faglige or-
ganisationer, hvilket igen forudsesetter, at arbej-
derne og deres reprasentanter sikres en grundig
viden om sundhedsproblemernes art og omfang,
deres sammenhzng med forhold i arbejdsmiljoet
og deres mulige forebyggelse. En veasentlig del
af bedriftssundhedstjenestens ressourcer ma derfor
anvendes pé at formidle en sidan viden.

En vigtig opgave for bedriftssundhedstjenesten
mé endvidere veere til stadighed at udfere under-
spgelser, som tjener til at belyse sammenheenge
mellem arbejdsmilje og sygdomme. Mange alvor-
lige erhvervssygdomme er forst blevet erkendt
meget sent som felge af en mangelfuld indsats



