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Der Trend des allgemeinen 
betrieblichen Gesundheitsmanagements 
(BGM) schreitet stetig voran. Gemäß 
iga-Report (Bechmann, Jäckle, Lück & 
Herdegen, 2011) unterhalten 36 Prozent 
der deutschen Unternehmen ein BGM. 

Die Verhaltens- und Verhältnispräventi-
on hat viele Facetten. Der Arbeitgeber 
kann auf zahlreiche bewährte Konzepte 
zurückgreifen und somit positiv auf 
die Gesundheit seiner Beschäftigten 
einwirken. 

In Anlehnung an das Ranking 
geeigneter Ansätze haben wir gefragt: 
In welchen Bereichen zum Thema 
“Psychische Gesundheit” gibt es in 
Ihrem Unternehmen bereits Aktivitäten?



Herzlich
Willkommen

Das Mehr bei weniger 
Fehlbelastung 
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Zur Erkennung, Vorbeugung und 

Reduktion betrieblicher Gesundheits-

risiken schreibt der Gesetzgeber seit 

Oktober 2013 vor, eine Gef•hrdungsbe-

urteilung psychischer Belastungen am 

Arbeitsplatz durchzuf!hren  

(§ 5 Arbeitsschutzgesetz). 

Uns hat in diesem Zusammenhang interessiert, inwieweit 
deutsche Unternehmen mit dem Thema vertraut sind. 

Zu diesem Zweck befragte unser Fachteam von 
Psychologen und Pädagogen Arbeitssicherheitskräfte, Ge-
sundheitsbeauftragte und Betriebsärzte aus 100 mittleren 
und großen Unternehmen unterschiedlicher Branchen 
(Mittelwert der Mitarbeiterzahl: 1027). Die Ergebnisse der 
Experteninterviews geben etwa Aufschluss über 

�‡���E�H�U�H�L�W�V���E�H�V�W�H�K�H�Q�G�H���0�D�‰�Q�D�K�P�H�Q���]�X�U�� 
Gesundheitsvorsorge

�‡���G�L�H���Z�D�K�U�J�H�Q�R�P�P�H�Q�H���5�H�O�H�Y�D�Q�]���S�V�\�F�K�R�V�R�]�L�D�O�H�U�� 
Gesundheitsthemen

�‡���G�H�Q���D�Q�W�L�]�L�S�L�H�U�W�H�Q���1�X�W�]�H�Q��

�‡���D�N�W�X�H�O�O�H���+�H�P�P�I�D�N�W�R�U�H�Q���V�R�Z�L�H

�‡���E�H�Q�|�W�L�J�W�H���5�H�V�V�R�X�U�F�H�Q

bezogen auf die Gefährdungsbeurteilung psychischer 
Belastungen.

Was fehlt zum Gl!ck?

Zusammenfassung 
und Ausblick 

Je Prozent Krankenstandssenkung 
beträgt der Kostenrückgang etwa 
300.000 Euro (bei Unternehmen 
mit rund 900 Mitarbeitern) und jeder 
�L�Q�Y�H�V�W�L�H�U�W�H���(�X�U�R���]�X�U���)�|�U�G�H�U�X�Q�J���S�V�\�F�K�R��
sozialer Gesundheit zahlt sich drei- bis 
�]�H�K�Q�I�D�F�K���D�X�V�����5�2�,���)�D�N�W�R�U�����������E�L�V��������������
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Praktizierte Maûnahmen
der Gesundheitsf!rsorge

Der Trend des allgemeinen 
betrieblichen Gesundheitsmanage-
ments (BGM) schreitet stetig voran.

Gemäß iga-Report (Bechmann, Jäckle, 
Lück & Herdegen, 2011) unterhalten 36 
Prozent der deutschen Unternehmen 
ein BGM. Dementsprechend wächst 
nach Auskunft des AOK-Instituts (2013) 
die Nachfrage nach unterstützenden 
Gesundheitsdienstleistungen. Diese 
Entwicklung wird durch die vorliegende 
Studie gestärkt. So bestätigen knapp 
90 Prozent der Befragten, dass sie 
ihren Mitarbeitern Möglichkeiten zu 
betrieblichen Vorsorgeuntersuchungen 

bereitstellen. 28 Prozent führen 
regelmäßige Mitarbeiterbefragungen 
durch und fast 25 Prozent verfügen über 
eine innerbetriebliche Sozialbetreuung. 
Anders verhält es sich mit der Imple-
mentierung der Gefährdungsbeurteilung 
psychischer Belastung. Sie wird bislang 
- je nach Untersuchung - in lediglich 
fünf bis 16 Prozent der Arbeitsorgani-
sationen umgesetzt (Lenhardt, Kuhn & 
Reusch, 2010; WSI-PARGEMA 2009; 
Beck, Richter, Ertel & Morschhäuser, 
2012). Was die vorliegende Studie 
betrifft, so liegt der Prozentsatz 
bei zwölf, und damit im Modus der 
erwähnten älteren Befunde.

Gefährdungsbeurteilung psychischer Belastungen am Arbeitsplatz
Aktuelle Praxis und Herausforderungen für deutsche Unternehmen

Abb. 1

Welche Maûnahmen werden bei Ihnen 
allgemein zur Gesundheitsvorsorge durchgef!hrt?

Betriebliche Versorgungsuntersuchung

89,5%

Britische Politiker 
bekommen psychologi-
schen Notdienst

Berufspolitiker stehen unter 
Dauerstress - und kämpfen oft mit 
Depressionen, Angstzuständen und 
anderen psychischen Leiden. Im 
britischen Parlament kümmert sich 
schon bald ein neuer medizinischer 
Service um die mentalen Leiden von 
Tories, LibDems und Co” 

(Spiegel online, 13. Februar 2013).

www.spiegel.de/politik/ausland/

london-britische-politiker-bekommen-psy-

chologischen-notdienst-a-883252.html

89,5%

31,6%

28,1%

24,6%

22,8%

21,1%

17,5%

12,3%

Betriebliche Vorsorgeuntersuchungen

Präventionskursangebote

Regelm. Befragung der MA zu “Gesundheit” / “Arbeitszufriedenheit”

Sozialbetreuung

Mitarbeiter-Schulungen zu Gesundheitsthemen

�*�H�V�X�Q�G�K�H�L�W�V�R�U�L�H�Q�W�L�H�U�W�H���.�D�Q�W�L�Q�H�Q�Y�H�U�S�À�H�J�X�Q�J

Arbeitspsychologischer Dienst

Belastungsanalysen “Psychische Gesundheit“
Betriebliche Vorsorgeuntersuchung



Training
Gesundheit
f rdernder

F!hrung

Bedeutsamkeit"bew#hrter"Formate
zur"F rderung"der"psychischen"Gesundheit

Die Verhaltens- und Verhältnisprä-
vention hat viele Facetten. Der 
Arbeitgeber kann auf zahlreiche 
bewährte Konzepte zurückgreifen 
und somit positiv auf die Gesundheit 
seiner Beschäftigten einwirken. 

Im Rahmen der Umfrage bewerten 
knapp 65 Prozent den Einsatz einer 
Gefährdungsbeurteilung psychischer 
Belastung als wichtig beziehungsweise 
sehr wichtig. Als noch dringender 
werden Maßnahmen zum Training 
Gesundheit fördernder Führung 
���������������������.�R�Q�À�L�N�W�P�D�Q�D�J�H�P�H�Q�W��������������������
und Arbeitszeitmanagement (73,6 %) 
eingestuft. Für etwa die Hälfte der 
Interviewten stehen Gesundheitszirkel, 
psychosoziale Beratung, externe 
Mitarbeiterberatung, Suchtberatung, 
�3�À�H�J�H�E�H�U�D�W�X�Q�J���X�Q�G���6�X�S�H�U�Y�L�V�L�R�Q���D�X�I��
der Agenda der bevorzugten Themen 
zur Erhaltung und Verbesserung 
psychischer Gesundheit am 
Arbeitsplatz.

Abb."2

Wie"wichtig"sind"Ihnen"folgende"
Themen"im"Bereich"ªPsychische"
Gesundheitº?*

84,2%

77,2%

73,7%

64,9%

57,9%

52,6%

52,6%

49,1%

Führungskräftetraining / gesundheitsfördernde Führung

�.�R�Q�À�L�N�W�P�D�Q�D�J�H�P�H�Q�W

Arbeitszeitmanagement

Gefährdungsbeurteilung psychischer Belastung

Psychosoziale Beratung

Gesundheitszirkel mit psych. Schwerpunkt

Suchtberatung

�3�À�H�J�H�E�H�U�D�W�X�Q�J

47,4%

47,4%

42,1%

5,3%

Supervision

Employee Assistance Program

Psychoedukation

Sonstiges

* Hier nur Antworten “sehr wichtig” und “wichtig”
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Gesundheitsprojekte
auf dem Weg zur Umsetzung?

Gefährdungsbeurteilung psychischer Belastungen am Arbeitsplatz
Aktuelle Praxis und Herausforderungen für deutsche Unternehmen

In Anlehnung an das Ranking 
geeigneter Ansätze haben wir 
gefragt: 

In welchen Bereichen zum Thema 
“Psychische Gesundheit” gibt 
es in Ihrem Unternehmen bereits 
Aktivitäten?

Das größte Engagement wird in 
�)�•�K�U�X�Q�J�V�N�U�l�I�W�H�W�U�D�L�Q�L�Q�J�V�����.�R�Q�À�L�N�W�� 
management, Suchtberatung und 
Arbeitszeitmanagement investiert. Gut 
die Hälfte der Betriebe geben an, im 
Bereich Gefährdungsbeurteilung tätig 
geworden zu sein. Vor dem Hintergrund 
des Befragungsgegenstands wäre 
interessant, um welche konkreten 
Aspekte es bei den  praktizierten 
Gesundheitskonzepten geht und 

auf welchem Aktivationsniveau sie 
�V�L�F�K���E�H�¿�Q�G�H�Q�����(�V���L�V�W���S�V�\�F�K�R�O�R�J�L�V�F�K��
betrachtet kein Novum, dass Wissen 
und Handeln nicht immer konform 
gehen. Diskrepanzen ergeben sich 
unter anderem aufgrund fehlender 
Ressourcen oder konkurrierender 
Interessen. Ins Bewusstsein rücken 
sollten allerdings deutliche Divergenzen 
zwischen dem, was als wichtig 
erkannt und dem was dann auch 
schlüssig durchgeführt wird. Die 
Unterschiede zwischen Priorisierung 
und Verwirklichungstendenz der 
speziellen Maßnahmen sind in Tabelle 1 
gegenüber gestellt und geben den 
Befragungsteilnehmern Hinweise zu 
Optimierungspotenzialen.

Die signi®kantesten 
Abweichungen zwischen 
Wunsch und Wirklichkeit 
®nden sich in den 
Feldern Gesundheits-
zirkel, P¯egeberatung, 
Psychoedukation und 
betriebliche Angebote zur 
psychosozialen Beratung. 
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“...sind wichtig/
sehr wichtig...”

47,4 % 18,6 %38,6 %

42,2 % 46,0 %22,8 %

52,7 % 56,7 %22,8 %

49,2 % 46,5 %26,3 %

77,2 % 18,1 %63,2 %

64,9 % 13,6 %56,1 %

52,7 % 16,5 %61,4 %

57,9 % 37,1 %36,4 %

84,3 % 20,9 %66,7 %

74,7 % 22,5 %57,9 %

“...es gibt
Aktivitäten...”

Abweichung/
Differenz

Konzepte

SYNOPSE FAVORISIERTER UND PRAKTIZIERTER KONZEPTE PSYCHISCHER GESUNDHEIT

Supervision

Psychoedukation

Gesundheitszirkel

�3�À�H�J�H�E�H�U�D�W�X�Q�J

�.�R�Q�À�L�N�W�P�D�Q�D�J�H�P�H�Q�W

Gefährdungsbeurteilung

Suchtberatung

Psychosoziale Beratung

Führungskräftetrainings

Arbeitszeitmanagement

Tabelle 1:

Maûnahmen der Gesundheitsf!rsorge im 

Vergleich von zugewiesener Bedeutsamkeit 

und Durchf!hrung im betrieblichen Alltag

Eine Besonderheit taucht zum  
Thema Suchtberatung auf: 
Hier gibt es offensichtlich mehr 
Aktivitäten in Unternehmen als auf der 
Meinungsseite für wichtig erachtet. Der 
unternehmerische Fokus auf Abhän-

gigkeitserkrankungen hat bereits lange 
Tradition, etwa 25 % aller Arbeitsunfälle 
sind alkoholbedingt. Mitarbeiter 
und Führungskräfte sind hier längst 
sensibilisiert - eine mögliche Erklärung 
für das Ergebnis in Zeile neun. 

Um mehr Kongruenz zwischen 
Relevanz und Realität zu schaffen, 
�Z�l�U�H���H�L�Q���H�U�V�W�H�U���6�F�K�U�L�W�W�����N�R�Q�À�L�J�L�H�U�H�Q�G�H��
Einstellungen zu diesen Themen auf der 
Führungsebene zu explorieren.
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Je Prozent Krankenstandssenkung beträgt der Kostenrückgang etwa 
300.000 Euro (bei Unternehmen mit rund 900 Mitarbeitern) und jeder 
investierte Euro zur Förderung psycho-sozialer Gesundheit zahlt sich 
drei- bis zehnfach aus (ROI-Faktor 1:3 bis 1:10). 

Das Kalkül vorweggenommener Kosten und Nutzen ist ein relevanter 
Prädiktor für die allermeisten menschlichen Handlungsentscheidun-
gen - so selbstverständlich auch im Kontext betriebswirtschaftlicher 
Überlegungen. Daher wollten wir wissen, wie die Unternehmen die Vorteile 
infolge der Verminderung psychischer Belastungen bewerten.  
Mit 61,4 % schätzen die Befragten den Mehrwert durch weniger Arbeits-
unfähigkeitstage am höchsten ein, gekoppelt mit dem Nutzen durch 
Krankenstandssenkung (52,7 %) und der Reduktion der Krankheitskosten 
(50,7 %).

Inzwischen gehen über 14 % aller Krankentage auf seelische und 
Verhaltensstörungen zurück und rangieren nach Erkrankungen des 
Muskel-Skelett-Systems und des Atmungssystem auf Platz Drei der 
Krankenstands-Liste (DAK, 2014). Eine psychische Erkrankung dauert 
durchschnittlich 39,5 Tage, die bundesdeutschen Produktionsausfälle 
für das Jahr 2011 betrugen sechs, der Ausfall an Bruttowertschöpfung 
über zehn Milliarden Euro (BKK, 2013, BMAS, 2013). Insofern können 
die Vorteile einer Gesundheit orientierten Unternehmenskultur kaum zu 
hoch eingeschätzt werden. Erstaunlich ist die geringe Würdigung des 
ROI - Faktors (43,8 %) und der Kosteneinsparungen in Bezug auf korrekte 
Diagnosen und Behandlungen (19,3 %). Berechnungen der DAK schätzen 
die monetären Konsequenzen allein von nicht adäquat behandelten 
depressiven Patienten (gemäß Diagnoseschlüssel F32 im ICD 10) auf 
rund 13.700 Euro pro Fall (Weber, Hörmann, Köllner 2006). Die Quote der 
�)�U�•�K�Y�H�U�U�H�Q�W�X�Q�J�H�Q�����E�H�G�L�Q�J�W���G�X�U�F�K���F�K�U�R�Q�L�¿�]�L�H�U�W�H���S�V�\�F�K�L�V�F�K�H���/�H�L�G�H�Q���O�L�H�J�W���E�H�L��
über 42 % (BPtK, 2013) und ist zumindest volkswirtschaftlich betrachtet 
bedenklich. Werden zusätzlich systemtheoretische Auswirkungen wie 
familiäre Belastungen berücksichtigt, sind entsprechend auch betriebswirt-
�V�F�K�D�I�W�O�L�F�K�H���%�H�H�L�Q�À�X�V�V�X�Q�J�H�Q���]�X���E�H�I�•�U�F�K�W�H�Q��

Fasst man die Ergebnisse aus Abb. 3 zusammen, so lässt sich auf Seiten 
der Befragten ein doch überdurchschnittliches Bewusstsein für die Vorteile 
erkennen. Insofern erscheint es nur plausibel, dass lediglich ein Zehntel 
der Unternehmen die Notwendigkeit einer Gefährdungsbeurteilung zur 
Minimierung psychischer Fehlbelastungen als gering einstufen.

—————————

10  %
der Unternehmen 

stuft die Notwendig- 

keit einer Gef•hr-

dungsbeurteilung 

zur Minimierung 

psychischer Fehlbelas-

tungen als gering ein.

Das Mehr
bei weniger Fehlbelastung

Gefährdungsbeurteilung psychischer Belastungen am Arbeitsplatz
Aktuelle Praxis und Herausforderungen für deutsche Unternehmen
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Abb. 3

Wie bewerten Sie Kosten / Nutzen-Vorteile 
bei der Reduktion psychischer Belastungen?

Größere Produktivitätssteigerung

Höhere Krankenstandssenkung

Geringere Kosten für Falschbehandlungen

Weniger Fälle von Frühverrentung

Weniger Arbeitsunfähigkeits-Ausfälle durch psychische Erkrankungen

Reduktion der Krankheitskosten

ROI-Faktor - die Kapitalrentabilität gesundheitsbezogener Investitionen

0 20 40 60 80 100

sehr hoch hoch teil-teils niedrig sehr niedrig keine Angaben
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Was fehlt
zum Gl!ck?

Gefährdungsbeurteilung psychischer Belastungen am Arbeitsplatz
Aktuelle Praxis und Herausforderungen für deutsche Unternehmen

Wie eingangs erwähnt, setzt lediglich 
eine Minderheit der bundesdeut-
schen Betriebe die Gefährdungsbe-
urteilungen unter Berücksichtigung 
psychischer Belastungen um. Für 
diese Zaghaftigkeit geben auch 
die befragten Unternehmen unter-
schiedliche Beweg- beziehungsweise 
Hinderungsgründe an. 

Abb. 4 zeigt, welche Punkte die 
Verantwortlichen bisher davon 

abgehalten haben, eine Risikomessung 
durchzuführen und somit Voraus-
setzungen für mehr psychosoziale 
Gesundheit, Kostenreduktion und 
Arbeitszufriedenheit zu schaffen. Auf 
den ersten beiden Rängen stehen 
fehlendes Personal (36,8 %) und 
fehlendes Fachwissen (33,3 %), gefolgt 
von fehlenden Informationen (29,8 %) 
und die fehlende Notwendigkeit 
(26,3 %). Die Gefährdungsbeurteilung 

psychischer Belastung ist seit Oktober 
�����������U�H�F�K�W�O�L�F�K���Y�H�U�S�À�L�F�K�W�H�Q�G�����%�D�V�L�V��
dieser Entscheidung sind fundierte 
arbeitswissenschaftliche Erkenntnisse 
und die weiter steigenden Krankendaten 
im Bereich der seelischen Verfasstheit 
von Arbeitnehmern. Vorsichtig 
interpretiert gibt die Bewertung ‘fehlende 
Notwendigkeit’ eventuell einen Hinweis 
auf zu weinig Bewusstsein seitens der 
Entscheidungsträger über die saliente 
Problematik psychischer Fehlbelastung 
�L�P���E�H�U�X�À�L�F�K�H�Q���.�R�Q�W�H�[�W�����(�E�H�Q�V�R���N�|�Q�Q�W�H��
die Aussage kein Bedarf (22,8 %) 
verstanden werden. Von daher ist 
denkbar, dass die Werte zu fehlendem 
Wissen und fehlenden Informationen mit 
diesen beiden Merkmalsausprägungen 
korrespondieren. 14 % betrachten die 
Kosten als Störfaktor und jeweils 12,3 % 
erhalten zu geringe Unterstützung aus 
der Unternehmensleitung und geben 
offen zu, Bedenken gegenüber dem 
Thema zu haben. In einer Meta-Studie 
zu hemmenden respektive fördernden 
Faktoren bezogen auf die Implemen-
tierung einer Gefährdungsbeurteilung 
psychischer Belastungen konnten 
Beck, Richter, Ertel und Morschhäuser 
(2012) ähnliche Einstellungen ermitteln. 
�'�H�P�Q�D�F�K���H�P�S�¿�Q�G�H�Q���J�X�W�������������G�H�U��
Führungskräfte den Umgang mit 
psychosozialen Risiken als schwierig, 
um die 55 % der Befragten gaben 
�I�H�K�O�H�Q�G�H���4�X�D�O�L�¿�N�D�W�L�R�Q�����]�X���Z�H�Q�L�J���=�H�L�W����
sowie Personalressourcen als Grund 
an. Für 59 % ist das Thema psychische 
Gefährdungsbeurteilung zu brisant und 
51 % nennen mangelndes Problembe-
wusstsein als erschwerenden Aspekt. 

Ob der wahrgenommenen Hinde-
rungsgründe planen gemäß der 
vorliegenden Untersuchung rund 65 % 
der Unternehmen, eine Gefährdungs-
beurteilung psychischer Belastung am 
Arbeitsplatz durchzuführen.

Abb. 4

Hemmnisse bei der Durchf!hrung 
von Gef"hrdungsbeurteilungen 
psychischer Belastung

36,8%

33,3%

29,8%

26,3%

24,6%

22,8%

14,0%

12,3%

Fehlendes Personal

Fehlendes Fachwissen

Fehlende informationen

Fehlende Notwendigkeit

keine Angaben

kein Bedarf

Kosten

Fehlende Unterstützung aus der Unternehmensspitze

12,3%

8,8%

Bedenken gegenüber dem Thema “Psyche“

Sonstiges



Zusammenfassend kann gesagt 
werden, dass die allgemeine Gesund-
heitsvorsorge sehr ernst genommen 
wird und hierzu eine Palette von 
Angeboten existiert. Hinsichtlich der 
Förderung psychischer Gesundheit 
sind den befragten Unternehmen 
insbesondere Maßnahmen in den 
Bereichen Führungskräftetraining, 
�6�X�F�K�W�E�H�U�D�W�X�Q�J�����.�R�Q�À�L�N�W�����E�H�]�L�H-
hungsweise Arbeitszeitmanagement 
sowie psychosoziale Beratung 
wichtig. Die tatsächliche Umsetzung 
hinkt den guten Vorsätzen jedoch 
hinterher. Die unbestrittenen positiven 
Konsequenzen durch die nachhaltige 
Reduktion psychischer Belastungen 
im Arbeitskontext bleibt in den 
Antworten unterrepräsentiert. Auch 
die Notwendigkeit, eine Gefährdungs-
beurteilung psychischer Belastungen 
durchzuführen, wird lediglich von etwa 
50 Prozent als hoch eingestuft. Nicht 
ausgeschlossen, dass hier fehlende 
Ressourcen, Unsicherheit bezogen auf 
das Thema ‘Psyche’ und mangelnde 
�4�X�D�O�L�¿�N�D�W�L�R�Q���D�O�V���+�H�P�P�I�D�N�W�R�U�H�Q��
wirken. Um so erfreulicher ist, dass die 
Mehrzahl der Unternehmen dennoch 
Pläne zur Umsetzung einer Gefähr-
dungsbeurteilung mit Schwerpunkt 
psychische Gesundheit hat. Diese 
Absicht kann nur gestärkt werden, denn 

�G�H�Q���E�H�U�X�À�L�F�K�H�Q���+�D�X�S�W�E�H�O�D�V�W�X�Q�J�V�I�D�N�W�R-
ren wie Termindruck, zu wenig soziale 
Unterstützung, fehlende Handlungs-
spielräume, Statusunsicherheit und 
Mangel an adäquater Anerkennung 
ist mit dem herkömmlichen BGM nicht 
nachzukommen. 

Aber auch an die arbeitswissen-
schaftliche Forschung und Praxis 
sind Anforderungen gestellt, um die 
Akzeptanz und Motivation für eine 
konsequente, stringente und ernsthafte 
Umsetzung von Gefährdungsbeur-
teilungen psychischer Belastungen 
in Unternehmen zu erhalten und zu 
erhöhen. Erwartungen bestehen 
insbesondere hinsichtlich dessen 

�‡���Y�H�U�Z�H�Q�G�H�W�H���)�D�F�K�W�H�U�P�L�Q�L���Z�H�L�W�H�U���]�X��
�G�H�¿�Q�L�H�U�H�Q���X�Q�G���]�X���N�R�Q�N�U�H�W�L�V�L�H�U�H�Q

�‡���6�W�L�J�P�D�W�L�V�L�H�U�X�Q�J�V�W�H�Q�G�H�Q�]�H�Q���H�Q�W�J�H�J�H�Q-
zuwirken

�‡���4�X�D�O�L�¿�N�D�W�L�R�Q�V�D�Q�J�H�E�R�W�H���I�•�U���E�H�W�U�L�H�E�O�L�F�K�H��
Akteure zu organisieren

�‡���S�U�D�J�P�D�W�L�V�F�K�H�����D�X�I���E�H�W�U�L�H�E�O�L�F�K�H���%�H�O�D�Q�J�H��
zugeschnittene Verfahren bereitzustel-
len und

�‡���L�Q���I�H�V�W�J�H�I�D�K�U�H�Q�H�Q���.�R�Q�À�L�N�W�H�Q���]�Z�L�V�F�K�H�Q��
den betrieblichen Sozialpartnern zu 
vermitteln.

Zusammenfassung  
und Ausblick

Anl•sslich steigender Fallh•u®gkeit und -dauer 
psychischer Erkrankungen am Arbeitsplatz und der 
gesetzlichen Verp¯ichtung, diesbez€glich die Gef•hr-
dungslage systematisch zu beurteilen, wollten wir 
mittels Expertenbefragung erfahren, wie die aktuelle 
Praxis in deutschen Unternehmen aussieht. 
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Glossar

Gefährdungsbeurteilung psychischer Belastungen am Arbeitsplatz
Aktuelle Praxis und Herausforderungen für deutsche Unternehmen

Abh ngigkeitssyndrom
Drei der folgenden Kriterien müssen 
vorliegen: starkes Verlangen oder 
eine Art Zwang, die Substanz zu 
konsumieren (oder auch ein bestimmtes 
Verhalten auszuführen); verminderte 
Kontrollfähigkeit; Entzugssyndrom; 
Dosissteigerung; Vernachlässigung 
anderer Interessen; Konsum (oder 
Verhalten) trotz Nachweis schädlicher 
Folgen (körperlich, psychisch, sozial).

Arbeitsschutzgesetz!§!5
er Arbeitgeber hat durch eine 
Beurteilung der Gefährdungen […] 
zu ermitteln, welche Maßnahmen des 
Arbeitsschutzes zur Vermeidung bzw. 
Minimierung von Gefährdungen durch 
psychische Belastung erforderlich sind. 
Hierbei hat er insbesondere die in den 
§§ 6 bis 10 genannten Gefährdungsfak-
toren zu berücksichtigen. Entsprechend 
dem Ergebnis der Gefährdungsbeurtei-
lung hat der Arbeitgeber Schutzmaß-
nahmen […] festzulegen.

Burnout
beschreibt einen Zustand, bei dem das 
Gleichgewicht zwischen den Arbeits-
anforderungen und der verfügbaren 
Energie einer Person gestört ist und 
die Energiereserven aufgebraucht sind 

(Belastungsdepression). Auch, wenn 
die Einigung über eine allgemeingültige, 
�L�Q�W�H�U�Q�D�W�L�R�Q�D�O�H���'�H�¿�Q�L�W�L�R�Q���Y�R�Q���%�X�U�Q�R�X�W��
derzeit noch aussteht, skizzieren drei 
Symptome übereinstimmend das 
�6�\�Q�G�U�R�P�����H�P�R�W�L�R�Q�D�O�H���(�U�V�F�K�|�S�I�X�Q�J�����:��
Depersonalisation (und infolgedessen 
Zynismus) und Leistungseinbußen.

 

Coping
�%�H�Z�l�O�W�L�J�X�Q�J�V�Y�H�U�V�X�F�K�H���Y�R�Q���:���6�W�U�H�V�V��
und Belastungen.

Depersonalisation
Selbstentfremdung, Entpersönlichung.

Depression
Wichtige affektive Störung, die 
einhergehen kann mit Niederge-
schlagenheit, Konzentrationsstö-
rungen, Unruhe, Grübeln, (Selbst-) 
Abwertungen, Schuldgefühlen, 
Interessenverlust, Antriebslosigkeit, 
Lethargie, Passivität, Klagen, Weinen, 
Libidoverlust.

 

Krise
Eine für kurze Zeit auftretende  
�:���S�V�\�F�K�L�V�F�K�H���6�W�|�U�X�Q�J�����G�L�H��
professionelle Hilfe erfordert.

Monotonie
Ein langsam entstehender Zustand 
herabgesetzter Aktivierung, der bei 
lang dauernden, einförmigen und sich 
wiederholenden (Arbeits-) Aufgaben 
auftreten kann und der hauptsächlich 
mit Schläfrigkeit, Müdigkeit, Leistungs-
abnahme und -schwankungen und 
Verminderung der Reaktionsfähigkeit 
einhergeht.

Personale!Kontrolle!
ist ein bedeutender Schutzfaktor 
psychischer Stabilität. Dient zur 
Vorhersage geplanten Verhaltens.

Pers"nlichkeit!
ist ein wichtiges psychologisches 
Konzept, um die Einzigartigkeit des 
Individuums zu betonen und die 
Ausprägung seiner charakteristischen 
konsistenten Eigenschaften und Ver-
haltensmuster über Zeit und Situation 
hinweg zu beschreiben.

Psychische!Belastung
Die Gesamtheit aller erfassbaren 
�(�L�Q�À�•�V�V�H�����G�L�H���Y�R�Q���D�X�‰�H�Q���D�X�I���G�H�Q��
Menschen zukommen und psychisch 
auf ihn wirken.
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Der Arbeitgeber hat durch eine  
Beurteilung der Gefährdungen […]  
zu ermitteln, welche Maßnahmen des  
Arbeitsschutzes zur Vermeidung bzw.  
Minimierung von Gefährdungen durch  
psychische Belastung erforderlich sind. 
Hierbei hat er insbesondere die in den  
§§ 6 bis 10 genannten Gefährdungsfak-
toren zu berücksichtigen. Entsprechend 
dem Ergebnis der Gefährdungsbeurtei-
lung hat der Arbeitgeber Schutzmaß-
nahmen […] festzulegen.



Psychische Fehlbelastungen
�V�L�Q�G���l�X�‰�H�U�H���(�L�Q�À�•�V�V�H�����Z�H�O�F�K�H���P�L�W��
den vorhandenen individuellen und 
�P�D�W�H�U�L�H�O�O�H�Q���:���5�H�V�V�R�X�U�F�H�Q���H�L�Q�H�U���3�H�U�V�R�Q��
nicht mehr zu bewältigen sind.

Psychische Beanspruchung
Die unmittelbare (nicht langfristige) 
�$�X�V�Z�L�U�N�X�Q�J���G�H�U���:���S�V�\�F�K�L�V�F�K�H�Q��
Belastung im Individuum in Abhängigkeit 
von seinen jeweiligen überdauernden 
und augenblicklichen Voraussetzungen, 
einschließlich der persönlichen Bewälti-
gungsstrategien.

Psychische Erm!dung
Eine vorübergehende Beeinträchtigung 
der psychischen und körperlichen 
Funktionstüchtigkeit, die von Intensität, 
Dauer und Verlauf der vorangegange-
�Q�H�Q���:���S�V�\�F�K�L�V�F�K�H�Q���%�H�D�Q�V�S�U�X�F�K�X�Q�J��
abhängt.

Psychosoziale Beratung
�6�S�H�]�L�¿�V�F�K�H���,�Q�W�H�U�Y�H�Q�W�L�R�Q�V�I�R�U�P���L�Q�Q�H�U�K�D�O�E��
der psychosozialen Versorgung mit der 
Aufgabe, insbesondere das soziale 
�X�Q�G���E�H�U�X�À�L�F�K�H���8�P�I�H�O�G���G�H�U���.�O�L�H�Q�W�H�Q��
betreffenden Probleme zu lösen.

Psychische S"ttigung
Ein Zustand der nervös-unruhevollen, 
stark affektbetonten Ablehnung einer 
sich wiederholenden Tätigkeit oder 
Situation, bei der das Erleben des 
Auf-der-Stelle-Tretens oder des 
Nicht-Weiter-Kommens besteht.

Psychische St#rungen
sind erhebliche, krankheitswertige 
Abweichungen des Denkens, Handelns 
und Fühlens von einer festgelegten 
Norm, die bei den Betroffenen großes 
persönliches Leid verursachen können. 
Psychische Störungen treten mit sehr 
unterschiedlichen Symptomen auf. Sie 
�N�|�Q�Q�H�Q���G�D�V���%�H�Z�X�V�V�W�V�H�L�Q���E�H�H�L�Q�À�X�V�V�H�Q����
ebenso die Wahrnehmung, 
Aufmerksamkeit, Motivation (Antrieb) 
oder Orientierung sowie das Denken, 
Gedächtnis, Gefühlsleben (Affektivität) 
oder Selbstbild (Ich-Erleben).

Ressourcen 
sind alle Kompetenzen, Beziehungen 
und Dinge, die wir im lebensweltlichen 
Kontext wertschätzen, benötigen, 
erlangen, schützen und bewahren 
wollen. Unterschieden werden 
personale Ressourcen (z. B. 
Selbstwertgefühl, Problemlösungs-
kompetenz, persönliche Kontrolle), 

soziale Ressourcen (wie Netzwerke, 
sozioökonomischer Status, Wohn- und 
Arbeitsumgebung, funktionierende 
Beziehungen) und materielle 
Ressourcen.

 

Stress
entsteht, wenn Menschen längere 
Zeit einem Ereignis ausgesetzt sind, 
welches als beeinträchtigend bewertet 
wird, dessen Ende unklar ist, Bewälti-
gungsversuche immer wieder scheitern 
und Handlungs- beziehungsweise 
Kontrollalternativen fehlen.

Supervision
�7�K�H�P�D�W�L�V�F�K���D�X�I���G�L�H���E�H�U�X�À�L�F�K�H���3�U�D�[�L�V��
der Rat Suchenden zentrierte Unterstüt-
zungsleistung.
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