
Kernpunkte
Das vorliegende Infoblatt baut auf den Informationen im 
Infoblatt „Förderung der muskuloskelettalen Gesundheit am 
Arbeitsplatz“ auf und sollte parallel dazu gelesen werden. 
Dieses Infoblatt ist abrufbar unter https://osha.europa.eu/de/
publications/supporting-musculoskeletal-health-workplace/view

•	 In Verbindung mit physischen Risikofaktoren können 
psychosoziale Faktoren arbeitsbedingte Muskel- 
und Skeletterkrankungen (MSE) auslösen und zur 
Entwicklung dauerhafter (chronischer) Muskel- und 
Skeletterkrankungen beitragen.

•	 Psychosoziale Faktoren können bei Menschen, die 
aufgrund von MSE krankgeschrieben sind, ein Hindernis 
für die Rückkehr an den Arbeitsplatz darstellen.

•	 Eine Muskel- und Skeletterkrankung kann sich negativ 
auf die psychische Gesundheit und das Wohlbefinden der 
Betroffenen auswirken.

•	 Maßnahmen zur Beseitigung der mit psychosozialen 
Faktoren zusammenhängenden Risiken sollten im Rahmen 
eines ganzheitlichen Konzepts zur Evaluierung von 
Gefahren am Arbeitsplatz und die Vorbeugung gegen MSE 
getroffen werden.

Psychosoziale 
Faktoren bei 

der Prävention 
von Muskel- und 

Skeletterkrankungen 
(MSE)
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Gesunde Arbeitsplätze – entlasten Dich!
Die Europäische Agentur für Sicherheit und 
Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz (EU-OSHA) führt im 
Zeitraum 2020 bis 2022 eine europaweite Kampagne 
zur Sensibilisierung für arbeitsbedingte Muskel- und 
Skeletterkrankungen (MSE) und die Bedeutung der MSE-
Prävention durch. Ziel ist es, Arbeitgeber, Arbeitnehmer 
und andere Interessentragende dazu anzuregen, bei der 
Prävention von MSE und bei der Förderung einer guten 
muskuloskelettalen Gesundheit unter den Arbeitnehmern 
in der EU zusammenzuarbeiten.

Gesunde 
Arbeitsplätze
Entlasten Dich!

Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit. Gut für dich – gut fürs Unternehmen.

https://osha.europa.eu/de/publications/supporting-musculoskeletal-health-workplace/view
https://osha.europa.eu/de/publications/supporting-musculoskeletal-health-workplace/view
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Psychosoziale Risikofaktoren am 
Arbeitsplatz und MSE
MSE und psychische Gesundheitsprobleme (wie Stress, 
Angstzustände und Depressionen) sind die beiden häufigsten 
Ursachen krankheitsbedingter Fehlzeiten in der EU. MSE betreffen 
Millionen von Arbeitskräften und verursachen den Arbeitgebern 
Kosten in Milliardenhöhe. Man geht davon aus, dass Stress für 
etwa die Hälfte aller Fehltage verantwortlich ist.

Zwar sind physische Risikofaktoren in der Regel der wichtigste 
arbeitsbedingte Einflussfaktor für das Risiko, an MSE zu erkranken, 
doch können psychosoziale Faktoren dieses Risiko deutlich 
erhöhen oder zur Verschlimmerung einer bereits bestehenden 
Erkrankung beitragen. Bei Menschen mit chronischen MSE können 
psychosoziale Faktoren ein Hindernis für die Rückkehr an den 
Arbeitsplatz (bzw. die Aufnahme einer Beschäftigung) darstellen. 
Außerdem können psychosoziale Probleme wie Depressionen und 
Stress durch eine bestehende MSE (insbesondere dann, wenn sie 
mit chronischen Schmerzen verbunden ist) verstärkt werden. 

Es wird befürchtet, dass die Zunahme neuer Arbeitsformen (wie 
Telearbeit bzw. das Arbeiten von zu Hause aus) einen Anstieg 
psychosozialer Probleme zur Folge hat. Arbeitnehmer können sich 
in solchen Situationen ohne die Unterstützung ihrer Kolleginnen 
und Kollegen isoliert fühlen. Manchen Menschen fällt es schwer, 
bei der Telearbeit die Trennung zwischen (bzw. die Vereinbarkeit 
von) Privat- und Berufsleben aufrechtzuerhalten, was zu Konflikten 
führt. Andere hingegen empfinden die Telearbeit als vorteilhaft, 
weil sie ihnen ein Gefühl der Kontrolle verleiht. 

Mit MSE verbundene psychosoziale Faktoren

•	 Übermäßige Arbeitsbelastung

•	 Widersprüchliche Anforderungen und  
unklare Zuständigkeiten

•	 Fehlende Einbindung in Entscheidungen, die den 
Arbeitnehmer betreffen, und mangelnder Einfluss auf die 
Art und Weise, wie die Aufgaben ausgeführt werden

•	 Schlecht gesteuerte organisatorische Veränderungen

•	 Arbeitsplatzunsicherheit

•	 Ineffektive Kommunikation

•	 Fehlende Unterstützung durch Vorgesetzte oder Kollegen

•	 Mobbing und sexuelle Belästigung, Gewalt durch Dritte

•	 Geringe Arbeitszufriedenheit

Nicht alle psychosozialen Faktoren  
sind schlecht
Vielmehr gibt es sogar Hinweise darauf, dass positive Aspekte des 
psychosozialen Arbeitsumfelds zur Abmilderung der negativen 
Folgen beitragen können. So haben hohe geistige Anforderungen 
am Arbeitsplatz (die ein erhöhtes MSE-Risiko erwarten lassen 
würden) in manchen Fällen nicht die erwartete nachteilige 
Wirkung, da diese durch entsprechende Vorteile – wie mehr 
persönliche Kontrolle oder sozialer Rückhalt – aufgewogen wird.

Psychosoziale Risiken und die Rückkehr 
an den Arbeitsplatz
Psychosoziale Faktoren können auch einen Einfluss darauf haben, 
ob und unter welchen Umständen an MSE erkrankte Menschen an 
den Arbeitsplatz zurückkehren.

Erstens erhöhen, ähnlich wie physische Faktoren, arbeitsbedingte 
psychosoziale Risikofaktoren die Gefahr einer erneuten Erkrankung. 
Es ist daher wichtig, alle mit dem Arbeitsplatz verbundenen 
physischen oder psychosozialen Gefährdungen zu beseitigen, die 
die MSE ausgelöst oder verschlimmert haben könnten.

Zweitens können einzelne (nicht arbeitsbedingte) psychische Faktoren 
großen Einfluss auf die Rückkehr an den Arbeitsplatz haben. Dazu 
gehört zum Beispiel, dass Betroffene die Erkrankung auf die Arbeit 
zurückführen oder glauben, die Arbeit sei schädlich und ihr Zustand 
werde sich durch die Rückkehr an den Arbeitsplatz verschlechtern. Es 
gibt Hinweise darauf, dass Faktoren wie eine „Somatisierungstendenz“ 
(die Neigung, häufig auftretende körperliche Symptome 
besonders stark wahrzunehmen und sich deswegen zu sorgen) 
und Gesundheitsüberzeugungen – einschließlich angstbedingten 
Vermeidungsverhaltens – mit dem Fortbestehen MSE-bedingter 
Schmerzzustände zusammenhängen und sich negativ auf die Rückkehr 
an den Arbeitsplatz auswirken können.
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Wie verursachen psychosoziale 
Risikofaktoren MSE?
Verschiedene auf die „Stressreaktion“ gestützte Theorien erklären, 
inwiefern psychosoziale Faktoren das MSE-Risiko erhöhen können.

Wenn Betroffene ungünstigen psychosozialen Faktoren ausgesetzt 
sind, kommt es zu physiologischen Veränderungen im Körper 
(zur sogenannten „Stressreaktion“). Dazu gehören veränderte 
Atemmuster und ein beschleunigter Herzschlag.

Anhaltender „Stress“ kann zu hormonellen Veränderungen führen, 
z. B. zur Ausschüttung von Katecholaminen oder Kortikosteroiden. 
Eine erhöhte Muskelspannung, veränderte Prozesse bei der 
Gewebeheilung und eine verstärkte Schmerzempfindung sind alles 
Beispiele dafür, wie psychosoziale Faktoren die Entwicklung von 
MSE beeinträchtigen oder eine MSE verstärken können.

Mögliche Zusammenhänge zwischen 
psychosozialen Risikofaktoren und MSE

•	 Eine erhöhte Muskelspannung wirkt sich auf die 
biomechanische Belastung der Muskeln und Sehnen aus 
und erhöht die Gefahr einer Überlastung.

•	 Viele Muskel- und Skeletterkrankungen stören das 
Gleichgewicht zwischen Gewebeschädigung und -heilung, 
sodass es zu Entzündungen kommt. Stressbedingte 
Veränderungen der Reparaturmechanismen stören 
dieses Gleichgewicht zusätzlich und können den 
Heilungsprozess im Gewebe überfordern.

•	 Andere Mechanismen wirken sich indirekt aus: So kann 
beispielsweise wahrgenommener Stress zu einer höheren 
Schmerzwahrnehmung (Schmerzempfindung) oder 
einer geringeren Schmerztoleranz führen.

Zudem könnten Arbeitnehmer bei hohen körperlichen Anforderungen 
und fehlender Unterstützung (durch Kollegen und andere Menschen) 
versuchen, schneller zu arbeiten (und eventuell auf Pausen zu 
verzichten). Daher achten sie möglicherweise nicht auf die richtige 
Körperhaltung oder tragen zusätzliche Lasten (beides erhöht die Gefahr 
von Muskelverletzungen) oder sie werden nachlässig und gehen 
Risiken ein (mit entsprechend höherer Unfallgefahr). 
Zudem erholen sich die Betroffenen bei solchen Belastungen 
oftmals körperlich nicht ausreichend, wodurch sich das MSE-Risiko 
weiter erhöht. Psychosozialer Druck kann auch bei besonderer 
Anforderungsintensität entstehen, zum Beispiel aus Sorge um die 
Einhaltung von Zielen oder Fristen.

Gefährdungsbeurteilungen, 
psychosoziale Faktoren und MSE
Wir empfehlen ein ganzheitliches und partizipatives Konzept, 
bei dem Arbeitnehmer und Führungskräfte an der Evaluierung 
der Gefahren und der Ermittlung und Entwicklung von 
Präventionsmaßnahmen mitwirken. Arbeitgeber sollten bei der 
Gefährdungsbeurteilung einen breit angelegten Ansatz verfolgen: 
Sowohl physische als auch psychosoziale Faktoren können das 
körperliche und psychische Wohlergehen der Arbeitnehmer 
beeinflussen und sollten gemeinsam bewertet werden. Dies 
kann nicht nur zur Vorbeugung gegen MSE beitragen, sondern 
auch die Rückkehr an den Arbeitsplatz (bzw. den Verbleib am 
Arbeitsplatz) von Menschen mit chronischen MSE erleichtern 
(siehe Ressourcen).

Bei der Ermittlung von Problemursachen und der Entwicklung von 
Präventionsmaßnahmen ist zu berücksichtigen,

1.	 welchen Einfluss einzelne physische Risikofaktoren (z. B. 
Lastgewichte, Häufigkeit der Belastung oder Ausmaß 
ungünstiger und repetitiver Bewegungsabläufe) haben und

2.	 in welchem Umfang einzelne psychosoziale Faktoren insgesamt 
zur Belastung der Arbeitnehmer beitragen.

Bei Gefährdungsbeurteilungen sollte auch untersucht werden, in 
welcher „Kombination“ psychosoziale Risikofaktoren auftreten, da 
sich gezeigt hat, dass sich hohe Anforderungen besonders nachteilig 
auswirken, wenn gleichzeitig eine geringe Autonomie, wenig soziale 
Unterstützung und mangelnde Anerkennung zum Tragen kommen.

Werkzeuge für die Gefährdungsbeurteilung
Für die Gefährdungsbeurteilung von Arbeitsplätzen können zahlreiche 
Leitfäden und Orientierungshilfen herangezogen werden, wie etwa 
die auf der interaktiven Online-Plattform zur Gefährdungsbeurteilung 
(OiRA) verfügbaren Werkzeuge (siehe Ressourcen). Es gibt 
keinen einzelnen Ansatz, der für alle Arbeitsstätten und -kulturen 
gleichermaßen geeignet ist. Viele Tools für die Evaluierung der 
psychosozialen Risiken sind zwar primär auf die Erkennung und 
Eindämmung der Gefahren für die psychosoziale Gesundheit 
ausgerichtet, eignen sich jedoch ebenso für die Beurteilung von 
Gefahren für die muskuloskelettale Gesundheit und das körperliche 
Wohlbefinden. Ein Vorteil eines ganzheitlichen Konzepts ist es, 
dass damit der Gesundheitszustand des Arbeitnehmers insgesamt 
betrachtet wird, ohne dass der Blick auf eine bestimmte Gefährdung 
oder auf bestimmte nachteilige Folgen beschränkt wird.

Manche Arbeitgeber nutzen für die Beurteilung von Gefahren und 
gesundheitlichen Folgen gerne das Konzept des Körper- und Gefahren-
Mappings, da es hilft, das Augenmerk auf die Aspekte der Tätigkeit zu 
richten, die die Beschäftigten als besonders problematisch empfinden 
(siehe Ressourcen). Das Konzept eignet sich am besten für physische 
Gefährdungen am Arbeitsplatz, kann aber auch für die Erkennung 
psychosozialer Gefährdungen angewandt werden.

Nach vorliegenden Erkenntnissen werden die Auswirkungen 
bestimmter psychosozialer Faktoren durch kulturelle 
Erwartungen beeinflusst; dieser Faktor sollte insbesondere bei 
Gefährdungsbeurteilungen von Arbeitsplätzen mit hohem Anteil 
von Saisonarbeitskräften berücksichtigt werden. Menschen in 
„ungesicherten Arbeitsverhältnissen“ (häufig Saisonarbeitskräfte) 
scheuen sich aus Angst vor negativen Konsequenzen oftmals, sich 
zu beschweren oder Kritik zu üben.
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© Europäische Agentur für Sicherheit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz, 2022. 
Nachdruck mit Quellenangabe gestattet. Für die Wiedergabe oder Verwendung von Fotos, die nicht Eigentum der EU-OSHA sind, ist die Genehmigung direkt beim Urheberrechtsinhaber einzuholen. Die in dieser 
Veröffentlichung verwendeten Fotos veranschaulichen eine Reihe von Arbeitsaktivitäten. Sie zeigen allerdings nicht notwendigerweise gute praktische Lösungen oder die Einhaltung gesetzlicher Anforderungen.

Ressourcen
•	 Bericht: Erwerbstätigkeit mit chronischen Muskel- und Skeletterkrankungen –  

Bewährte Verfahren für die Praxis 
https://osha.europa.eu/de/publications/working-chronic-msds-good-practice-advice/view

•	 Rückkehr an den Arbeitsplatz nach MSE-bedingter Fehlzeit vor dem Hintergrund 
psychosozialer Risiken bei der Arbeit: https://osha.europa.eu/de/publications/return-work-
after-msd-related-sick-leave-context-psychosocial-risks-work/view

•	 Förderung der muskuloskelettalen Gesundheit am Arbeitsplatz:   
https://osha.europa.eu/de/publications/supporting-musculoskeletal-health-workplace/view

•	 Körper- und Gefahren-Mapping bei der Prävention von Muskel- und Skeletterkrankungen:  
https://osha.europa.eu/de/publications/body-and-hazard-mapping-prevention-
musculoskeletal-disorders-msds/view

•	 Präventionspolitik und -praxis Konzepte zur Bekämpfung arbeitsbedingter Muskel-  
und Skeletterkrankungen: https://osha.europa.eu/de/publications/prevention-policy-and-
practice-approaches-tackling-work-related-musculoskeletal/view

•	 Gesunde Arbeitskräfte, florierende Unternehmen – ein praktischer Leitfaden für das 
Wohlbefinden am Arbeitsplatz: https://osha.europa.eu/de/publications/healthy-workers-
thriving-companies-practical-guide-wellbeing-work/view

•	 OiRA: https://oiraproject.eu/de/oira-tools

•	 Elektronischer Leitfaden zur Kampagne „Gesunde Arbeitsplätze – für jedes Alter“: 
https://osha.europa.eu/de/tools-and-resources/e-guides/e-guide-all-ages

Einschlägige OSHwiki-Artikel
•	 https://oshwiki.eu/wiki/Psychosocial_issues

•	 https://oshwiki.eu/wiki/Psychosocial_risk_factors_for_musculoskeletal_disorders_(MSDs)

•	 https://oshwiki.eu/wiki/Return_to_work_strategies_to_prevent_disability_from_
musculoskeletal_disorders

www.healthy-workplaces.eu

Präventionsmaßnahmen
Um die Belastung durch Muskel- und Skeletterkrankungen sowohl 
auf der individuellen als auch der organisatorischen Ebene zu 
verringern, ist es wichtig, nach der Gefährdungsbeurteilung 
positive Maßnahmen zur Beseitigung der physischen und 
psychosozialen Gefahren umzusetzen. Bei der Planung von 
Präventionsmaßnahmen sollte Folgendes beachtet werden:

•	 Erkannte Gefahren im Zusammenhang mit Belästigung oder 
Gewalt sollten vorrangig angegangen werden. Gewalt am 
Arbeitsplatz kann ein schwerwiegendes Sicherheits- und 
Gesundheitsproblem mit sowohl körperlichen als auch 
psychischen Konsequenzen darstellen.

•	 Auch übermäßige oder widersprüchliche Anforderungen können 
ein besonderes Problem sein; hier hilft es, Prioritäten, Rollen und 
Zuständigkeiten sowie Entscheidungswege klarzustellen.

•	 Da psychosoziale Faktoren offenbar auch positive Auswirkungen 
haben können, bieten sich entsprechende weitere Maßnahmen 
an. Während sich eine fehlende Unterstützung durch Kollegen 

oder Vorgesetzte nachteilig auswirken kann, ist es unter 
Umständen hilfreich, das Angebot und die Qualität der 
Unterstützung zu verbessern. Solche Maßnahmen können auch 
helfen, die potenziell nachteiligen Folgen anderer negativer 
Faktoren abzumildern. Zum Beispiel könnte erwogen werden, 
Systeme zur Unterstützung der Arbeitnehmer (u. a. Schulungen 
für Vorgesetzte und Führungskräfte) zu entwickeln. Unabhängig 
davon sollte aber immer zuerst versucht werden, das Ausmaß 
der Überforderung zu reduzieren.

Solche Konzepte können nicht nur die Entstehung von MSE 
verhindern, sondern auch Menschen mit chronischen MSE helfen, 
ihre Tätigkeit fortzuführen. Mehrere Studien über chronisch 
kranke Arbeitnehmer haben gezeigt, dass die Unterstützung 
durch Vorgesetzte und Kollegen eine wichtige Rolle bei der 
Mitarbeiterbindung spielt (siehe Ressourcen).

Print: ISBN 978-92-9479-654-7, doi:10.2802/407843, TE-06-21-020-DE-C • PDF: ISBN 978-92-9479-616-5, doi:10.2802/482928, TE-06-21-020-DE-N

https://osha.europa.eu/de/publications/working-chronic-msds-good-practice-advice/view
https://osha.europa.eu/de/publications/return-work-after-msd-related-sick-leave-context-psychosocial-risks-work/view
https://osha.europa.eu/de/publications/return-work-after-msd-related-sick-leave-context-psychosocial-risks-work/view
https://osha.europa.eu/de/publications/supporting-musculoskeletal-health-workplace/view
https://osha.europa.eu/de/publications/body-and-hazard-mapping-prevention-musculoskeletal-disorders-msds/view
https://osha.europa.eu/de/publications/body-and-hazard-mapping-prevention-musculoskeletal-disorders-msds/view
https://osha.europa.eu/de/publications/prevention-policy-and-practice-approaches-tackling-work-related-musculoskeletal/view
https://osha.europa.eu/de/publications/prevention-policy-and-practice-approaches-tackling-work-related-musculoskeletal/view
https://osha.europa.eu/de/publications/healthy-workers-thriving-companies-practical-guide-wellbeing-work/view
https://osha.europa.eu/de/publications/healthy-workers-thriving-companies-practical-guide-wellbeing-work/view
https://oiraproject.eu/de/oira-tools
https://osha.europa.eu/de/tools-and-resources/e-guides/e-guide-all-ages
https://oshwiki.eu/wiki/Psychosocial_issues
https://oshwiki.eu/wiki/Psychosocial_risk_factors_for_musculoskeletal_disorders_(MSDs)
https://oshwiki.eu/wiki/Return_to_work_strategies_to_prevent_disability_from_musculoskeletal_disorders
https://oshwiki.eu/wiki/Return_to_work_strategies_to_prevent_disability_from_musculoskeletal_disorders

