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Anzahl Pflegekräfte I
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Einflussfaktoren Fehlzeiten

• aa
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Arbeitsunfähigkeit bei Pflegekräften II
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Arbeitsunfähigkeit bei Pflegekräften II
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Arbeitsunfähigkeit bei Pflegekräften III

© TK Report
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Arbeitsunfähigkeit bei Pflegekräften IV
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Arbeitsunfähigkeit bei Pflegekräften V
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Arbeitsunfähigkeit bei Pflegekräften VI
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Leistungsbeurteilung - Schnittmenge

Arbeitnehmer/Patient/Rehabilitand/Proband
• mit beruflichen pflegerischenTätigkeit
• am Arbeitsplatz x
• mit Tätigkeiten xyz und Belastungen

Arbeitsmedizinische Aspekte von Pflegekräften – Arbeitsmedizin &Mehr 10

Arbeitsmedizin Sozialmedizin

Rehabilitationsmedizin
Kurative Medizin



Pflegekräfte – Einsatzgebiete = unterschiedliche Aspekte

Pflegekraft

Teil- und Vollzeitpflege  
zu Hause

Behinderteneinrichtungen- und  
pflege

Altenpflege,  
ambulante Senioren-

betreuung

MFA in Arztpraxen, MVZ
Rettungsdienst

Krankenhäuser mit  
vielen Bereichen

Kinderpflege

Intensivpflege –
IST, IMC, CPU,NIS

Geburtspflege

Ambulante  
Pflegedienste

Krankentransport

Geburtspflege

Reise-und Flugbe-
gleitung
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Einsatzbereiche

Arbeitsmedizinische Aspekte von Pflegekräften – Arbeitsmedizin &Mehr 12



Allgemeine Gefährdungen und Belastungen I
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• Psychische Belastungen
• Rücken und Ergonomie – Schweres Heben und Tragen
• Infektion – Infektionsgefährdung
• Hygiene
• Haut – Hautschutz
• Schichtarbeit
• Gewalt
• Elektrischer Strom
• Stolper-, Rutz- und Sturzgefahren
• Unfälle
• Gefahrstoffe
• Raumklima



Allgemeine Gefährdungen und Belastungen II
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• Patientennahe Tätigkeiten

• Körperkontakt, Infektionsgefährdung
• Lagern: Heben, Tragen, Lagern, Umlagern, Transportieren
• Pflegen, Waschen, Mundpflege, Haarpflege, Finger-Nagelpflege
• Wundversorgung
• Patentengespräche und –anleitungen, Lärm, lautes Sprechen, emotionale  

Belastung,Anpassungsvermögen
• Medikamente
• Überwachung
• Schmerzmanagement
• Behandlungen und Prozeduren

• Patientenferne Tätigkeiten

• Überwachung
• Medikamentenstellung
• Dokumentation
• Organisation



Allgemeine Gefährdungen und Belastungen III
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Psychische Belastungen I

Arbeitsmedizinische Aspekte von Pflegekräften – Arbeitsmedizin &Mehr 16



Psychische Belastungen II
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• Körperliche Aktivität
• Anpassung an Regeln und Routinen
• Strukturierung von Aufgaben
• Flexibilität und Umstellungsfähigkeit
• Anwendung fachlicher Kompetenzen
• Entscheidungs- und Urteilsfähigkeit
• Proaktivität und Spontan-Aktivitäten
• Durchhaltefähigkeit
• Selbstbehauptungs- und Durchsetzungsfähigkeit
• Interaktions- und Kommunikationsfähigkeit
• Gruppenfähigkeit
• Dyadische Beziehungen
• Selbstversorgung
• Mobilität/Wegefähigkeit



Psychische Belastungen III
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Psychische Belastung IV
• Qualitative Personalsituation - Personalmangel
• Quantitative Personalsituation
• Arbeitszufriedenheit
• Arbeitsplatzgestaltung
• Arbeitsplatzorganisation
• Motivation
• Kollegialität
• Wertschätzung
• Arbeitszeit, keine Pausen
• Zeitdruck, Leistungsdruck
• Tod, Palliativsituationen
• Psychomentale Belastung
• emotionale Hilflosigkeit und Überforderung in der Interaktion mit Klienten und  

Angehörigen – Speziell Sucht, Demenz, Palliativ

• Beziehungsarbeit
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Pflegehierachie – Organisatorischen Aspekte

•Nicht jede „Pflegekraft“, die  
sozialmedizinisch beurteilt wird,  
führt Pflegetätigkeiten durch
•manche haben eine reine  
Bürotätigkeit

• Stationsorganisation
• Dienstpläne
• Flexibilität
• Urlaubspläne
• Überstunden
• Betriebsabläufe
• Arbeitsmedizin
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Heben und Tragen

•Fehlbelastung beim Bewegen

•Umlagern und Umbetten von Patienten/Patientinnen

•Körperferne Last bei gleichzeitig verdrehtem Oberkörper
•Waschen
•Anziehen der Patienten/Patientinnen,
•Anziehen von Kompressionsstrümpfen

•Bewegen von schweren Lasten über 25 kg

•Ungünstige Arbeitsplatzverhältnisse in der
häuslichen Umgebung (z. B. kein höhenverstellbares Bett, kleines Badezimmer)

© youtube, bgw, umwelt-online.de
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Heben und Tragen

Arbeitsplatz ergonomisch gestalten:

• elektrisch verstellbare Pflegebetten
• mobile oder feste Lifter und Umsetzhilfen
• Hilfsmittel wie Gleithilfen, Haltegürtel, Bettleiter
• Roll- und Toilettenstuhl (fahrbar/fest)
•Mitarbeiter/-innen in die Beschaffung neuer Hilfsmittel und Planung rückengerechter  
Abläufe einbeziehen

• Unterweisung in technische Hilfsmittel
• Schulung durch Multiplikatoren zum ergonomischen Arbeiten
• Pflege zu Zweit bei besonders „kritischen“ Fällen
• Praktische Übungen am Schulungsbett

© gesundes-krankenhaus.de
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Haut

• Häufig nasse Hände -> Schädigung der Hautbarriere
•Medizinische Einmalhandschuhe sind für länger andauernde Desinfektionsarbeiten nicht  
ausreichend dicht

• Tragen von Schutzhandschuhen kann Hauterkrankungen hervorrufen
• Abnutzungsexzem der Haut an den Nägeln und auf dem Handrücken
• Allergische Reaktion der Haut (Rötung, Anschwellung)
• Hautschutz- und Hygieneplan - nachfragen
• Hautschutzunterweisungen - nachfragen
• Handschuhtragedauer durch wechselnde Tätigkeiten minimieren
• Stoffhandschuhe unter Latexhandschuhe tragen (für Hautschutz und Neurodermitis)
• 2 Lagen Einmalhandschuhe tragen für wechselnde Tätigkeiten
• Arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchung:
•„Hauterkrankung und Feuchtarbeit“ alle 3 Jahre!! oder weniger
•Hautschutzseminare der Berufsgenossenschaft für Gesundheitsdienst und  
Wohlfahrtspflege

• Beratung durch Hautarzt/-ärztin

Arbeitsmedizinische Aspekte von Pflegekräften – Arbeitsmedizin &Mehr 23



Haut – Hygiene - PFLEGEMITTEL
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• Hautschutz- und Pflegemittel sowie spezielle (latexfreie) Handschuhe bereitstellen
•PFLICHT DES ARBEITGEBERS

• Mittel möglichst ohne Duft- und Konservierungsstoffe
• Hände regelmäßig eincremen und eher desinfizieren als waschen
•Hände nicht direkt nach dem Waschen desinfizieren, die Feuchtigkeit der Haut vermindert  
die desinfizierende Wirkung

•Wasser-in-Öl-Produkte, die einen dünnen Fettfilm hinterlassen, als Handcreme zum  
Schichtende oder vor Arbeiten mit Wasserkontakt verwenden (als 1. Hautschutz und 
2.  Hautpflege)

• Kein Hand- und Armschmuck, KEIN NAGELLACK



Haut – Hygiene - PFLEGEMITTEL
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•Händewaschen  sichtbare Verschmutzung der Hände, Beginn und 
Beendigung der  Arbeitsschicht, vor dem Umgang mit Lebensmitteln, nach dem 
Toilettengang/Naseputzen,  nach Kontakt mit Haustieren

•Händedesinfektion  vor und nach dem Betreten der Wohnung, vor aseptisch  
durchzuführenden Arbeiten (Injektion), vor medizinisch-pflegerischen 
Maßnahmen, auch  wenn dabei Handschuhe getragen werden 
(Verbandswechsel, Blasenkatheter), nach  Kontakt mit potenziell infektiösem 
Material (Blut, Schleimhäute), nach dem Umgang mit  potenziell kontaminierten 
Gegenständen (Schmutzwäsche, Urinsammelsystemen), nach  dem Ablegen von 
Schutz- oder sterilen Handschuhen, nach dem Kontakt mit infizierten oder  
kolonisierten Patienten/Patientinnen (MRSA)



BK – Anzeigen Häufigkeit

Warum ist Haut so wichtig?
Weil BKs und häufig ein Grund für denWechsel
aus dem pflegenden Bereich, da keine Handschuhe mehr  
getragen werden können
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Schichtarbeit

• Gute Schichtpläne
• Keine kurzen Wechsel
• Schichtmodell anpassen
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Schichtarbeit
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• Chronotyp
• https://www.ifado.de/fragebogen-zum-chronotyp-d-meq/

• Tagesrhythmus
• Desynchronisation des sozialen Lebens, bio-psycho-soziale Konsequenzen

• Psychopathologischer Befund
• Insomnie

• Schlaflabor
• Unfälle, Fehlleistungen, Konzentrations- und Merkfähigkeitsstörungen

• Gesetze
• Gesetz zur Vereinheitlichung und Flexibilisierung des Arbeitszeitrechts  

(Arbeitszeitgesetz) ArbZG regelmäßige arbeitsmedizinische Vorsorge, ab 50 jährlich!
• Gesetz zum Schutze der erwerbstätigen Mutter (Mutterschutzgesetz), MuSchG
• Gesetz zum Schutz der arbeitenden Jugend (Jugendarbeitsschutzgesetz),  

JArbSchG
• Gesetz über den Ladenschluss (Ladenschlussgesetz)
• Sozialvorschriften im Straßenverkehr •Richtlinie 93/104/EG

• Leitlinie DGAUM
• https://www.awmf.org/leitlinien/detail/ll/002-030.html



Schichtarbeit - Arbeitsmedizinische Leitlinie
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• https://www.awmf.org/leitlinien/detail/ll/002-030.html

• Kontraindikation

• Werdende und stillende Mütter -> Mutterschutzgesetz
• Jugendliche unter 18 Jahre -> Jugendarbeitsschutzgesetz
• Insulinpflichtiger Diabetes, wenn Einzelnachtschicht und Hypoglykämie
• Epilespie

• ABER es gibt Formen und nach anfallsfreier Latenz plus neurologischen FA-
Befund bei denen Nachtarbeit auch wieder möglich wäre

• https://www.epilepsie-arbeit.de/
• Herzinfarkt, manche HRST
• Apoplex
• Nicht remittierte psychiatrische Erkrankungen
• MS und andere neurolgische Erkrankungen
• Einige Sehstörungen



Infektionsgefährdung

• Übertragung von Infektionen
• über die Atmungswege, über das Blut, Seren

• Nadelstichverletzungen
• Tiere und Menschen: Bissverletzungen
• über Exkremente
• über die Haut
• Tätigkeiten mit Infektionsgefährdung

• Corona und Pandemie haben es gezeigt
• Schulen, Schulen und Unterweisen
• Pflichtvorsorge
• mit Impfangebot gegen Hepatitis A und B
• Impfausweise einsehen

Arbeitsmedizinische Aspekte von Pflegekräften – Arbeitsmedizin &Mehr 30



Infektionsgefährdung II

© bgw-de
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PSA –Schutzkleidung und Schulungen!!



Infektionsgefährdung
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Gefahrstoffe
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• Putzmittel
• Keine Sprühdesinfektion – Wischdesinfektion
• Ersatzstoffe mit geringerem gesundheitlichen Risiko einsetzen
• Dosierhilfen einsetzen
• Gefahrstoffverzeichnis und Betriebsunterweisungen erstellen
• Beschäftigte im Umgang mit Gefahrstoffen (z. B. Zytostatika) schulen und unterweisen
•Persönliche Schutzausrüstung für Umgang mit Zytostatika (armlange  
Chemikalienschutzhandschuhe (PSA-Kategorie III)

• Chemikaliendichte Schutzhandschuhe bei sehr aggressiven Substanzen
•(vgl. bei Hautkontakt auch „02. Hauterkrankungen: Hautschutzplan“)

• Irritierende und sensibilisierende Wirkung auf Haut und Atemwege
• Dämpfe alkoholischer Desinfektionsmittel leicht entzündlich
• Medizinische Einmalhandschuhe nicht ausreichend chemikaliendicht
• Zytostatikazugang kann undicht sein, so dass Flüssigkeit ausläuft

•Wichtig: Gefahrstoffverordnung, arbeitsmedizinische Pflichtuntersuchungen



Sonstiges
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•Fahrtätigkeiten –ambulante Pflege
•Fahrtätigkeiten – Behindertenbetreuung

> an den BAST-Kriterien orientieren
• Unfallrisiko im Straßenverkehr
• Dienstfahrzeug fahren möglich?
• Haustiere in der ambulanten Pflege können ggf. ein Problem werden

• Vögel, Hunde, Nutztiere
• Gewalttaten, Überfälle: k

• kritische Familienangehörige in der ambulanten Pflege
• Sexuelle Übergriffe
• Keine Einzeltätigkeiten bei Gefahren

• Milieu
• Dunkle Parkplätze
• Medikamentenzubereitung
• Mörsern von Medikamenten



Möglichkeiten

Arbeitsmedizinische Aspekte von Pflegekräften – Arbeitsmedizin &Mehr 35

• weniger Monotonie
• Abwechslung
• Handlungs- und Entscheidungsfreiraum für die Pflegekraft
• Tätigkeitswechsel ist Belastungswechsel
• daher Abbau von einseitiger Belastung
• mehr Wohlbefinden, Gesundheit, Arbeitszufriedenheit und Motivation
• bessere Möglichkeiten der Kompetenz- und Persönlichkeitsentwicklung
• besserer fachlicher Austausch zwischen Pflegekraft und Ärztepersonal
• bessere Kenntnis der Patientenvorlieben, dadurch können Leistungen individueller  

geplant werden und die Patientenzufriedenheit erhöht werden
• überflüssige Pflegehandlungen sind durch ganzheitliche Betrachtung vermeidbar
• Komplikationen werden bei eingehender Betreuung des Patienten schneller erkannt
• Verbesserung der Praxisanleitung für Auszubildende
• kurze Wege
• bessere Hygiene



Möglichkeiten
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• Geeignete Kleidung
• GFS PSYCHOMENTALE BELASTUNG AMARBEITSPLATZ
• GFB; GFB; GFB
• Coachings bei besonders belasteten Pflegetätigkeiten
• Gezielte und sinnvolle BGFs:

• Selbstverteidigungskurse
• Entspannungsverfahren
• Deeskaltationsschulungen
• Psychologische Mitbetreuung/Angebote

• Regelmäßige BGFs
• Suchtprävention
• Freizeit, Überstundenausgleich
• Entspannungsverfahren



Zukunft der Pflege – 4.0

© baua
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Viel Erfolg bei der sozialmedizinischen Beurteilung von Pflegekräften
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Links

• www.bgw.de
• www.dguv.de
• https://www.sicheres-krankenhaus.de/patientenzimmer/taetigkeiten/kleine-

hilfsmittel
• https://www.uni-frankfurt.de/95513694/ContentPage_95513694
• http://www.pflegeportal.ch/pflegeportal/pub/Gesunde_Pflege_beginnt_in_der_Pfleg 

eausbildung_Schw_Pfl_11_10_2019_1.pdf
• https://www.bgw-online.de/DE/Medien-Service/Medien-Center/Medientypen/BGW-

Broschueren/BGW06-12-110_Gesunde-Haut-durch-Schutz-und-Pflege.html
• https://www.bgw-online.de/DE/Home/Branchen/Pflege/gesunder-Ruecken-

Branchennews.html
• https://www.baua.de/DE/Aufgaben/Forschung/Schwerpunkt-Digitale-

Arbeit/Taetigkeiten-im-digitalen-Wandel/Personenbezogene-Taetigkeiten/Projekte-
Pflege-Digitalisierung.html

• https://repository.publisso.de/resource/frl:6350548-1/data

© schuleapfekbaum.de
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