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(nach Karasek, 1979; Johnson & Hall, 1988) 

Anforderungs-Kontroll-Modell  
(Demand-Control-(Support) Model)  
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1z.B. Kivimäki & Kawachi 2015, Theorell et al. 2016  



Die Gratifikationskrise  
(Effort-Reward Imbalance Model) 

Anforderungen Belohnung 
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Erkrankung1 

Verausgabungsneigung 

(nach Siegrist, 1996) 1z.B. Theorell et al. 2016, Gilbert-Ouimet et al. 2014 



Arbeitsunsicherheit  
(Job Insecurity) 

5 

Unsicherheit in Bezug auf… 1 
 

 Quantitativ:  
…Fortbestand 

 des Jobs 

Qualitativ:  
…subjektiv  
wichtiger  
Arbeits- 
merkmale 
 

• Subjektive Einschätzung einer 
Situation 1 

• Antizipierte Veränderung ist 
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• Empfundene Machtlosigkeit 2 
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1 Hellgren et al. 1999; Sverke et al. 2002; De Witte 2005  2 Greenhalgh & Rosenblatt 1984, 2010; De Witte 2005 
3  z.B. Sverke et al. 2002, Theorell et al. 2016  
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Gerechtigkeit in Organizationen  
(Organizational Justice) 
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(nach Greenberg, 1990; Bies & Moag, 1986) 
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Theorell et al., 2016.  



9 



10 

• 13 europäischen Kohortenstudien 
• 197‘473  Teilnehmer (davon gaben 

30’214 job strain an) 
• 50% Frauen 
• Ø follow-up zwische 7.5 Jahre 
• Baseline: 1985-2006 

Figure 2. Association of job strain with incident coronary heart disease in relation to study follow-up periods, adjustments, 
publication status for data, and geographical region. Estimates are adjusted for age and sex unless otherwise stated.  

(Kivimäki et al. 2012) 
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Basierend auf Daten aus Table S1. 
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• 14 prospektive Kohortenstudien, 
101‘788 Teilnehmer 

• 48% Frauen 
• Ø follow-up zwische 4 und 26 

Jahren 
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Wirkungsmechanismen  
Psychosoziale Arbeitsbedingungen als Stressoren 
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Quelle: Kivimäki et al., 2006, S. 432  
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Wirkungsmechanismen  
Psychosoziale Arbeitsbedingungen als Stressoren 

Chandola et al., 2006 
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Wirkungsmechanismen  
Psychosoziale Arbeitsbedingungen als Stressoren 

Emeny et al., 2013 
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Präventive Ansätze 
Prävention am Arbeitsplatz 

• Sekundäre Interventionen (SMI) am 
Arbeitsplatz , unter Verwendung von 
Verhaltenstherapeutischen Elementen, zeigen 
größte Wirkung bei der Reduktion von 
erlebtem Stress und Verbesserung von 
seelischer Gesundheit (Cohen’s d=0.526 (95% 
confidence interval=0.364, 0.687); Richardson 
& Rothstein, 2008; Bhui et al., 2012) 
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Limm et al., 2011 



Zusammenfassung 

Psychosoziale Risikofaktoren bei der Arbeit 

• Arbeitsbedingter Stress ist ein eigenständiger Risikifaktor bei der Entstehung von KHK 
(ORs zwischen 1.20-2.50), Gratifikationskrisen scheinen stärker mit KHK assoziiert zu sein 
als Job Strain (Anforderungs-Kontroll-Modell) 

• Arbeitsunsicherheit und Ungerechtigkeit bei der Arbeit sind eigenständige Risikofaktoren 

Potentielle Wirkungsmechanismen: 

• Dysregulation des ANS und der HHNA-Achse durch anhaltende Aktivierung bei 
chronischem Arbeitsstress 

Validierte Stresspräventionsprogramme am Arbeitsplatz   

Weiterer Forschungsbedarf: 

• Untersuchung weiterer Paradigmen von arbeitsbedingtem Stress 

• Untersuchung möglicher biologischer Wirkungsmechanismen im Zusammenhang 
zwischen arbeitsbedingtem Stress und gesundheitlichen Folgen 
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