
Lykilatriði
Þetta upplýsingablað sækir upplýsingar í upplýsingablaðið 
„Stuðningur við stoðkerfisheilsu á vinnustöðum“ og ætti 
að lesa það samhliða því. Finna má upplýsingablaðið 
á: https://osha.europa.eu/is/publications/supporting-
musculoskeletal-health-workplace/view

•	 Sálfélagslegir þættir ásamt líkamlegum áhættuþáttum 
geta valdið vinnutengdum stoðkerfissjúkdómum og 
stuðlað að því að núverandi (langvinnur) stoðkerfisvandi 
læknist ekki.

•	 Sálfélagslegir þættir geta hindrað að fólk með 
stoðkerfisvanda snúi aftur til vinnu.

•	 Það getur haft neikvæð áhrif á geðheilsu og vellíðan að 
þjást af stoðkerfisvanda.

•	 Það ætti að vera hluti af heildrænni nálgun á mati á 
áhættum og forvörnum gegn stoðkerfisvanda að taka á 
áhættu í tengslum við sálfélagslega þætti.

Sálfélagslegir þættir 
til að koma í veg fyrir 

stoðkerfisvanda
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Hæfilegt álag — Heilbrigt stoðkerfi
Vinnuverndarstofnun Evrópu (EU-OSHA) stendur fyrir 
herferð um Evrópu frá 2020 til 2022 til að vekja athygli á 
vinnutengdum stoðkerfisvanda og mikilvægi þess að koma 
í veg fyrir hann. Markmiðið er að hvetja atvinnurekendur, 
starfsfólk og aðra hagsmunaaðila til að vinna saman að 
því að koma í veg fyrir stoðkerfisvanda og stuðla að góðri 
stoðkerfisheilsu meðal starfsfólks ESB.

Vinnuvernd er allra hagur. Fyrir þig og þinn vinnustað.

Vinnuvernd
er allra hagur
HÆFILEGT ÁLAG  
HEILBRIGT STOÐKERFI

https://osha.europa.eu/is/publications/supporting-musculoskeletal-health-workplace/view
https://osha.europa.eu/is/publications/supporting-musculoskeletal-health-workplace/view
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Sálfélagslegir áhættuþættir á 
vinnustöðum og stoðkerfissjúkdómar
Stoðkerfissjúkdómar og sálfélagsleg heilsufarsvandamál (t.d. 
streita, kvíði og þunglyndi) eru tvær helstu orsakirnar fyrir 
vinnutengdum veikindafjarvistum í Evrópusambandinu. 
Milljónir launþega þjást vegna stoðkerfisvanda og kostar það 
atvinnurekendur milljónir evra á meðan talið er að streita tengist 
um helmingi allra tapaðra vinnudaga.

Þó að líkamlegir áhættuþættir séu yfirleitt helstu vinnutengdu 
áhættuþættirnir fyrir stoðkerfisvanda, geta sálfélagslegir 
þættir á vinnustaðnum aukið verulega áhættuna á því að 
lenda í stoðkerfissjúkdómum og gert fyrirliggjandi vandamál 
þungbærari. Sálfélagslegir þættir geta einnig hindrað endurkomu 
til vinnu (eða að finna vinnu) hjá þeim sem þjást af langvinnum 
stoðkerfissjúkdómum. Auk þess getur stoðkerfisvandi (einkum sá 
sem veldur langvinnum sársauka) aukið sálfélagsleg vandamál eins 
og þunglyndi og streitu.

Áhyggjur eru uppi um að vöxtur á nýjum starfsháttum (t.d. 
fjarvinnu, heimavinnu) valdi aukningu á sálfélagslegum 
vandamálum. Launþegar í slíkum aðstæðum einangrast oft án 
stuðnings frá samstarfsfólki sínu. Sumu fólki, sem vinnur heiman 
frá sér, finnst erfitt að greina á milli vinnu og einkalífs (jafnvægið 
á milli vinnu og einkalífs) en það skapar árekstra. Til samanburðar 
finnst sumum launþegum fjarvinna til bóta því hún veitir þeim 
tilfinningu fyrir því að vera við stjórnvölinn.

Sálfélagslegir áhættuþættir sem tengjast 
stoðkerfisvanda

•	 of mikið vinnuálag

•	 andstæðar kröfur og skortur á skýrleika á starfshlutverki

•	 skortur á þátttöku í ákvarðanatöku, sem varðar 
starfsmanninn, og skortur á áhrifum á því hvernig 
vinnan er unnin

•	 léleg stjórnun á breytingum í fyrirtækinu

•	 starfsóvissa

•	 óskilvirk samskipti

•	 skortur á stuðningi frá stjórnendum eða samstarfsfólki

•	 sálræn og kynferðisleg áreitni, ofbeldi af hendi þriðja aðila

•	 lítil ánægja í starfi

Ekki allir sálfélagslegir þættir eru slæmir
Til samanburðar eru vísbendingar um að jákvæðar hliðar 
sálfélagslega vinnuumhverfisins geti hjálpað til við að draga úr 
neikvæðum áhrifum. Til dæmis leiða miklar andlegar starfskröfur 
(sem geta leitt til þess að gera megi ráð fyrir hættu á 
stoðkerfisvanda) í sumum tilvikum ekki til ráðgerðra neikvæðra 
áhrifa því ávinningurinn af miklu sjálfstæði eða félagslegum 
stuðningi vegur þar upp á móti.

Sálfélagsleg áhætta  
og endurkoma til vinnu
Sálfélagslegir þættir geta einnig haft áhrif á endurkomu fólks með 
stoðkerfisvanda til vinnu.

Í fyrsta lagi geta sálfélagslegir áhættuþættir, líkt og líkamlegir þættir, 
aukið áhættuna á frekari veikindum. Því er mikilvægt að tekið sé á allri 
líkamlegri eða sálfélagslegri áhættu á vinnustaðnum, sem kann að hafa 
stuðlað að upphaflega stoðkerfisvandanum eða aukið við hann, til að 
draga úr áhættunni á að hann taki sig upp aftur.

Í öðru lagi geta einstakir (óvinnutengdir) sálfélagslegir áhættuþættir 
haft veruleg áhrif á endurkomu til vinnu. Þar má nefna tengingu 
sjúkdómsins við vinnuna og þá trú að vinnan sé skaðleg og sé snúið 
aftur til vinnu muni það valda frekara tjóni. 
Vísbendingar eru um að þættir eins og „líkamleg tilhneiging“  
(tilhneigð til að vera meðvitaðri um og hafa meiri áhyggjur af algengum 
líkamlegum einkennum) og heilsufarsskoðanir, þar á meðal óttaforðun, 
tengist viðvarandi sársauka, sem tengist stoðkerfisvanda, og getur haft 
neikvæð áhrif á ferlið við að snúa aftur til vinnu.
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Hvernig valda sálfélagslegir 
áhættuþættir stoðkerfisvanda?
Ýmsar kenningar um „streituviðbrögð“ útskýra hvernig 
sálfélagslegir þættir geti leitt til aukinnar áhættu á stoðkerfisvanda.

Útsetning fyrir skaðlegum sálfélagslegum áhættuþáttum leiðir til 
lífeðlisfræðilegra breytinga í líkamanum („streituviðbrögðin“). Þar á 
meðal breytingar á öndunarmynstri og aukningar á hjartslætti.

Þegar „streita“ er viðvarandi getur það leitt til hormónabreytinga 
eins og losunar á katekólamíni eða barksterahormónum. Aukning 
vöðvaspennu breytir vefviðgerðarkerfinu og aukið sársaukanæmi 
eru allt leiðir þar sem sálfélagslegir þættir geta haft neikvæða áhrif 
á þróun eða verri upplifun stoðkerfisvanda.

Mögulegar leiðir frá sálfélagslegum 
áhættuþáttum til stoðkerfisvanda

•	 Aukin vöðvaspenna mun hafa áhrif á lífaflfræðilegt álag 
á vöðva og sinar og eykur þar með áhættu á ofraun.

•	 Margir stoðkerfissjúkdómar trufla jafnvægið á milli 
vefjaskemmda og viðgerða og leiða til bólgu. Streitutengdar 
breytingar á viðgerðarkerfum trufla enn fremur jafnvægið 
og geta yfirbugað endurheimt á vefjum.

•	 Önnur kerfi geta haft óbein áhrif, t.d. getur skynjuð streita 
valdið aukningu á sársaukavitund (sársaukaskynjun) eða 
dregið úr sársaukaþoli.

Auk þess geta miklar líkamlegar kröfur og skortur á stuðningi 
(frá samstarfsfólki og öðrum) leitt til þess að starfsfólk reynir að 
vinna hraðar (þar á meðal kannski með því að sleppa hléum). 
Þar af leiðandi passar það sig kannski ekki á réttri líkamsstöðu 
eða ber þyngri byrðar en ella (en hvorutveggja eykur áhættu á 
vöðvameiðslum) eða það styttir sér leið og tekur áhættu (og eykur 
áhættu á slysum). 
Slíkt álag getur einnig leitt til hægari líkamlegs bata og aukið 
þannig enn frekar á áhættu á stoðkerfisvanda. Uppsafnaðar kröfur 
geta einnig leitt til aukins sálfélagslegs álags, t.d. vegna áhyggja af 
því að ná ekki settum markmiðum eða tímafrestum.

Áhættumat, sálfélagslegir þættir  
og stoðkerfisvandi
Við mælum með heildrænni nálgun þar sem starfsfólk og 
yfirmenn taka þátt í mati á áhættu og finna og þróa fyrirbyggjandi 
ráðstafanir. Vinnuveitendur ættu að beita víðtækri nálgun við 
áhættumatið: bæði líkamlegir og sálfélagslegir þættir geta haft 
áhrif á líkamlega og andlega velferð starfsfólks og ætti því að 
leggja mat á þá í sameiningu. Þetta getur ekki aðeins hjálpað til 
við að koma í veg fyrir stoðkerfisvanda, heldur styður það einnig 
við endurkomu til vinnu (eða að fólk haldist í vinnu) þeirra sem 
þjást af langvinnum stoðkerfisvanda (sjá úrræði).

Til að finna upptök vandamála og þróa fyrirbyggjandi ráðstafanir 
er mikilvægt að skilja

1.	 hlutverk hvers einstaks líkamlegs áhættuþáttar  
(t.d. þyngd og tíðni álags eða umfang óþægilegra- eða 
endurtekinna hreyfinga) og

2.	 að hvaða marki einstakir sálfélagslegir áhættuþættir hafa 
áhrif á heildarálag á starfsfólk.

Áhættumat ætti einnig að hafa hliðsjón af „blöndu“ af sálfélagslegum 
áhættuþáttum því sýnt hefur verið fram á að miklar kröfur hafa 
sérstaklega slæm áhrif ef skortur er á sjálfsstæði, félagslegur 
stuðningur er lítill og skortur á viðurkenningu.

Verkfæri fyrir áhættumat
Það eru margir leiðarvísar og hjálpargögn til að leggja mat á 
áhættu á vinnustöðum eins og Gagnvirka áhættumatsverkfærið 
á netinu (OiRA) (sjá úrræði). Engin ein nálgun hentar öllum 
vinnustöðum og menningu. Þó að helsta áhersla margra 
verkfæranna sé að greina og draga úr áhættu gegn andlegu 
heilbrigði og vellíðan til að taka á sálfélagslegri áhættu eiga 
þau jafnvel við áhættu sem hefur áhrif á stoðkerfisheilbrigði og 
líkamlega vellíðan. Einn ávinningurinn af heildrænni nálgun er sá 
að hún tekur á heildarheilsu launþega án þess að beina sjónum að 
sérstakri áhættu eða vandamáli.

Sumum atvinnurekendum finnst gagnlegt að „kortleggja líkamann 
og hættur“ við að leggja mat á áhættu og heilsuáhrif því slíkt 
getur hjálpað til við að beina athyglinni á þær hliðar vinnunnar 
sem valda starfsfólki hvað mestum vandræðum (sjá úrræði). Slíkt á 
helst við um líkamlegar hættur á vinnustöðum en má einnig nota 
til að flagga sálfélagslegum hættum.

Vísbendingar eru um að menningarlegar væntingar geti haft áhrif 
á vægi mismunandi sálfélagslegra þátta og ætti að hafa hliðsjón 
af því við áhættumat á vinnustöðum þar sem er margt aðflutt 
starfsfólk með mismunandi menningarbakgrunn. Þeir sem búa við 
„ótrygga vinnu“ (oft farandverkafólk) eru oft tregir til að kvarta eða 
gagnrýna af ótta við neikvæðar afleiðingar.
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© Vinnuverndarstofnun Evrópu, 2022
Afritun er leyfð ef heimildar er getið.
Fyrir afritun eða notkun á myndum sem tilheyra ekki EU-OSHA, þarf að leita leyfis beint frá rétthafa. Ljósmyndirnar í þessu riti sýna fjölbreytt störf. Þær sýna ekki endilega góðar venjur eða fylgja áskilnaði laga.

Úrræði
•	 Unnið með langvinna stoðkerfissjúkdóma. Skýrsla með ráðum um gott verklag:  

https://osha.europa.eu/is/publications/working-chronic-msds-good-practice-advice/view

•	 Snúið aftur til starfa eftir veikindaleyfi tengt stoðkerfisvanda í tengslum við sálfélagslega 
áhættu á vinnustöðum: https://osha.europa.eu/is/publications/return-work-after-msd-related-
sick-leave-context-psychosocial-risks-work/view

•	 Stuðningur við stoðkerfisheilsu á vinnustöðum (íslensk þýðing í boði):  
https://osha.europa.eu/is/publications/supporting-musculoskeletal-health-workplace/view

•	 Kortlagning á líkama og hættum til að koma í veg fyrir stoðkerfissjúkdómum (íslensk þýðing í boði):  
https://osha.europa.eu/is/publications/body-and-hazard-mapping-prevention-musculoskeletal-
disorders-msds/view

•	 Forvarnarstefna og verklag. Aðferðir við að taka á vinnutengdum stoðkerfisvanda:  
https://osha.europa.eu/is/publications/prevention-policy-and-practice-approaches-tackling-
work-related-musculoskeletal/view

•	 Heilbrigt starfsfólk, blómleg fyrirtæki - hagnýtur leiðarvísir að vellíðan í starfi (íslensk þýðing í boði): 
https://osha.europa.eu/is/publications/healthy-workers-thriving-companies-practical-guide-
wellbeing-work/view

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

•	 Rafrænn leiðarvísir um heilsusamlegt vinnuumhverfi fyrir alla aldurshópa (íslensk útgáfa í boði):  
https://osha.europa.eu/is/tools-and-resources/e-guides/e-guide-all-ages

Viðeigandi greinar á OSHwiki
•	 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

Fyrirbyggjandi ráðstafanir
Til að draga úr byrði stoðkerfisvanda bæði meðal einstaklinga og 
fyrirtækja er mikilvægt að áhættumatinu fylgi jákvæðar aðgerðir 
til að stjórna líkamlegri og sálfélagslegri áhættu. Við undirbúning á 
fyrirbyggjandi aðgerðum skal hafa eftirfarandi í huga:

•	 Setja ætti í forgang að taka á áhættu á áreitni eða ofbeldi sem 
greind hefur verið. Vinnutengt ofbeldi getur haft alvarlegar 
öryggis- og heilsufarslegar afleiðingar í för með sér og bæði 
líkamlegar og sálfélagslegar afleiðingar.

•	 Óhóflegar eða mótssagnakenndar kröfur geta verið sérstakt 
vandamál; það getur hjálpað að hafa skýra: forgangsröðun, 
hlutverk, ábyrgð og boðleiðir.

•	 Vísbendingar eru um að sumir sálfélagslegir þættir geti haft jákvæð 
áhrif og beini athyglinni að frekari aðgerðum. Þó að skortur á 
stuðningi frá samstarfsfólki eða yfirmönnum geti haft neikvæð áhrif 
getur aukinn aðgangur að betri stuðningi verið gagnlegur.  

Slíkt getur einnig hjálpað til við að vega upp á móti neikvæðum 
áhrifum annarra neikvæðra þátta. Til dæmis ætti að íhuga að 
koma á fót fyrir starfsfólk (sem nær til þjálfunar umsjónarmanna 
og stjórnenda) til að vega upp á móti áhrifum óhóflegra krafna. En 
reynið ávallt fyrst að draga úr umfangi slíkra óhóflegra krafna.

Slík nálgun getur ekki aðeins komið í veg fyrir myndun 
stoðkerfisvanda heldur einnig gert þeim, sem eru með 
langvinnan stoðkerfissjúkdóma, kleift að halda áfram vinnu. Fjöldi 
tilvikarannsókna á launþegum með langvinn vandamál leiddu í ljós 
að stuðningur bæði stjórnenda og samstarfsfólks leikur mikilvægt 
hlutverk til að halda launþegum á vinnumarkaði (sjá úrræði).
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