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Stationare Behandlung und Rehabilitation bei Burnout

In der Therapie lernen die Erschopften,
besser auf sich selber zu achten

Wer ein schweres Burnout erleidet, muss in die
Klinik. Die stationdre Behandlung umfasst neben
Psychotherapie auch Bewegung und Entspannung
- von Yoga bis Duftélbad. Bis die Betroffenen
wieder voll arbeitsfiahig sind, dauert es ein Jahr,
weiss Cheférztin Barbara Hochstrasser.

Von Susanne Wenger

Sie sind extrem erschopft und gleichzeitig sehr angespannt.
Sie sind reizsensibel, ertragen keinen Ldrm und keine Men-
schenmengen. Sie brechen beim nichtigsten Anlass in Trédnen
aus und haben gravierende Schlafstérungen. Sie konnen sich
nicht mehr konzentrieren, und ihr Gedachtnis hat Aussetzer.
Auch kérperlich sind sie angeschlagen. Sie klagen iiber Schwe-
regefiihle, Riickenbeschwerden, Schwindel, Magen-Darm-
Storungen. Viele sind des Lebens tiberdriissig,

herbergt. Der Ausblick auf die Bergwelt des Haslitals ist gran-
dios, die Luft schon frisch. Die Spezialstation ist immer voll
belegt: Jahrlich rund 140 Personen durchlaufen in Hasliberg-
Hohfluh eine Burnout-Therapie.

Aus allen Berufsgruppen — und viele Pflegende
Die Nachfrage nach den Plitzen ist in den letzten Jahren ge-
wachsen, die Warteliste ist lang. Ein Grund dafiir sei sicher,
dass das Burnout - beziehungsweise die fiir den Burnout-
Zustand charakteristischen Beeintrachtigungen - heute auch
haufiger diagnostiziert werden als friither, sagt Barbara Hoch-
strasser. Doch gleichzeitig bestehe kein Zweifel daran: «Die
Belastung im Arbeitsleben hat zugenommen.» In den wieder-
kehrenden Erhebungen des Staatssekretariats fiir Wirtschaft
geben heute schon ein Drittel der Befragten an, sie seien haufig
oder sehr haufig mit Stress konfrontiert: «Das bedeutet: Sie
haben chronischen Stress. Und Burnout ist eine Stressbelas-
tungsstorung. Sie entwickelt sich bei vorgan-

einige gar suizidal. Und sie haben das Gefiihl,
weit weg von sich selber zu sein, fithlen sich
wie ferngesteuert.

Wahrlich: Wer als Burnout-Patientin oder -Pa-
tientin die psychiatrische Privatklinik Meirin-
gen im Berner Oberland eintritt, hat eine

Ausgebrannte
Pflegende erfahren
in der Therapie, dass
Selbstfiirsorge nicht
egoistisch ist.

gig gesunden Menschen, meist in einem lan-
geren Prozess», erklart Barbara Hochstrasser,
die das Schweizerische Expertennetzwerk fiir
Burnout préasidiert.

Aus allen Berufsgruppen stammen denn auch
Hochstrassers Patientinnen und Patienten,
vom Schreinermeister tiber die Akademikerin

schwerwiegende Form dieses Erschopfungs-
syndroms. An Erwerbsarbeit ist jetzt nicht
mehr zu denken, die Betroffenen sind krankgeschrieben. Und
ohne stationdre drztliche Betreuung ginge gar nichts mehr. «80
Prozent unserer Burnout-Patienten leiden auch unter einer De-
pression», sagt Barbara Hochstrasser, Fachdrztin fiir Psychia-
trie und Psychotherapie FMH und Cheférztin an der Privatkli-
nik Meiringen. Ihr Biiro liegt im achten Stock der Reha-Klinik
Hasliberg-Hohfluh, jenem Haus der Privatklinik Meiringen, das
unter anderem eine Burnout-Spezialstation mit 20 Betten be-

bis zur Pflegenden: Der Anteil Ausgebrannter
aus Pflege- und Betreuungsberufen ist in der Privatklinik Mei-
ringen hoch. Belastende Arbeitsumsténde stellten bei allen
Betroffenen den Hauptausloser des Burnouts dar, so auch bei
den Pflegenden, sagt die Psychiaterin: Im Gesundheitswesen
nahmen Zeitdruck, Patientenzahl und Komplexitét zu, es herr-
sche Personalknappheit, und der wachsende administrative
Aufwand sei ein zusatzlicher Belastungsfaktor. Kommen noch
geringe Wertschatzung, negatives Arbeitsklima, unklare Auf-
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gaben und - laut Hochstrasser ein entscheidender Punkt - fiih-
rungsschwache Vorgesetzte dazu, kann es an die Gesundheit
gehen. Vor allem dann, wenn die betroffene Person selber per-
fektionistisch ist, bereit, sich stark zu verausgaben, und ihr
Selbstwertgefiihl zur Hauptsache aus dem Job bezieht. Beson-
ders gefahrdet, sagt Barbara Hochstrasser, sind Menschen in
mittleren Kaderpositionen, aber es kann auch alle anderen
Hierarchiestufen treffen.

Einwirken auf Korper, Psyche und Lebensfiihrung

Frauen und Méanner sind auf Hochstrassers Burnout-Station
etwa zu gleichen Teilen vertreten. Die Mehrzahl von ihnen ist
entweder um die 30 oder um 45 bis 50 Jahre alt. Das sind die
beiden Burnout-Gipfel in der Lebensspanne. Die 30-Jahrigen
stehen am Anfangihrerberuflichen Laufbahn

nimmt bei drztlicher Zuweisung und anerkannter medizini-

scher Diagnose — meistens Depression - einen Anteil der

Kosten. Das Programm tritt dem Burnout multidisziplinar ent-

gegen, wirkt ein auf Korper, Psyche und Lebensfiihrung und

umfasst eine Vielzahl von Massnahmen:

B Genaue medizinische und psychiatrische Abklarung.
Korperliche Krankheiten, zum Beispiel hoher Blutdruck und
Diabetes, werden entsprechend behandelt, auch medika-
mentos. Dies gilt ebenso fiir klassische psychiatrische
Storungen. Traditionelle chinesische Medizin ergédnzt die
schulmedizinische Therapie, mit Phytotherapie, also pflanz-
lichen Wirkstoffen.

m Intensive Psychotherapie: Zweimal wochentlich finden Ein-
zelgesprache statt, zweimal wochentlich steht Gruppenthe-

rapie auf dem Tagesplan. «Mit psychoeduka-

und kénnen sich noch nicht gut abgrenzen.
Und die 50-Jahrigen spiiren schon erste Ver-
schleisserscheinungen. Durchschnittlich acht
Wochen bleiben die Betroffenen in der Klinik
Hasliberg-Hohfluh, einige ldnger. «Integrier-
tes psychiatrisch-psychotherapeutisches Be-

In der Gruppe
reflektieren die
Burnout-Betroffenen
das eigene
Verhaltnis zur Arbeit.

tiver Wirkung», wie Barbara Hochstrasser
ausfiihrt. Die Burnout-Betroffenen reden in
der Gruppe tiber ihren Umgang mit Stress. Sie
erhalten auch Informationen dazu. Und Auf-
gaben, die sie I6sen und miteinander diskutie-
ren. So reflektieren die Erkrankten das eigene

handlungsprogramm fiir das Erschépfungs-
syndrom» nennt sich die Therapie, die
Chefarztin Barbara Hochstrasser fiir ihre Burnout-Patienten

entwickelt hat. Seit 2004 wendet sie das Programm an. Es kos-
tet pro Spitaltag 560 Franken, die Krankenversicherung iiber-
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Verhiltnis zur Arbeit und erkennen, warum
siein die totale Erschopfung geraten sind. Dies
unter Leidensgenossen: «Alle haben dasselbe erlebt, niemand
muss sich rechtfertigen. Das Milieu hier hilft den Patienten»,
stellt Hochstrasser fest.




B Ein weiterer wichtiger Teil der Burnout-Therapie ist Entspan-
nung, kombiniert mit dem Erlernen geeigneter Methoden. Ob
aktive Entspannung wie Progressive Muskelrelaxation, au-
togenes Training, Meditation, Qi Gong, Yoga und Bogen-
schiessen oder passive Entspannung wie Massagen, Aku-
punktur und Duftélbdader - die Patientinnen und Patienten
probieren verschiedene Angebote aus und sehen so, was
ihnen persénlich gut tut. Denn Ziel ist es, die Entspannungs-
techniken auch nach dem Klinikaustritt beizubehalten. Ein
Berufsleben lang. Um nicht wieder in die Krise zu geraten.

B Gegenpol der Entspannungist in der Meiringer Burnout-The-
rapie die korperliche Aktivierung. Mit Wandern, Nordic Wal-
king, Pilates, Wassergymnastik oder einer medizinischen
Trainingstherapie baut der Kérper Kondition auf und «kommt
in einen Fluss», wie es Chefdrztin Hochstrasser formuliert:
«Auch dies dient dann letztlich wieder der Entspannung.»
Alle Burnout-Betroffenen erhalten zu Beginn ihrer Therapie
einen Fitnesstest und, mit Blick auf die nachstationare Zeit,
eine professionelle Instruktion zur sportlichen Weiterent-
wicklung. Sport soll aber massvoll bleiben und den Kérper
keinesfalls drangsalieren, sondern ihn entkrampfen und
beruhigen.

Anpassungen am Arbeitsplatz
So behandelt, konne der grosste Teil der Betroffenen das Burn-
out gut bewaltigen und gehe letztlich gestédrkt daraus hervor,

«Sich selber im Gleich-
gewicht zu halten, geniesst
hochste Prioritat.»

Barbara Hochstrasser,
Psychiaterin und Burnout-
Expertin

stellt Chefdrztin Barbara Hochstrasser fest. Sie hat ihr Pro-
gramm evaluieren lassen. Fast 40 Prozent der Patienten arbei-
teten drei Jahre nach Klinikaustritt wieder an ihrer alten Stel-
le. 41 Prozent hatten die Stelle gewechselt, 25 Prozent hatten
sich beruflich neu orientiert. 13 Prozent gaben an, ihre Stelle
verloren zu haben, und acht Prozent bezogen eine IV-Rente.
(Die Zahlen ergeben nicht 100 Prozent, weil Mehrfachnennun-
gen moglich waren.) Doch auch fiir jene, die es schaffen, nach
einem schweren Burnout wieder auf die Beine zu kommen, ist
der Weg zurtick in die volle Berufstatigkeit meist lang. Ein Jahr
konne es schon dauern, weiss die Chefarztin. Fiinf, sechs Mo-

Foto: Maria Schmid
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Wasch- und Bugeltechnik - Ladeneinrichtungen

Institut fir Rechtswissenschaft
und Rechtspraxis

34
'A Universitat St.Gallen

3. St. Galler Pflegerechtstagung

Erwachsenenschutzrecht und weitere aktuelle Probleme

Mittwoch, 30. August 2012, Grand Casino Luzern

Themen/Referierende

Erwachsenenschutzrecht — Ein Uberblick

Prof. FH Peter Mosch Payot, lic. iur. LL.M., Institut fiir
Sozialarbeit und Recht, Hochschule Luzern — Soziale
Arbeit, Luzern

Pflegerelevante Bestimmungen des neuen Erwachse-
nenschutzrechts

Dr. iur. Patrick Fassbind, Advokat, MPA, Leiter Vor-
mundschaftliche Abteilung des Kantons Glarus, Glarus

Sturzproblematik aus pflegewissenschaftlicher Sicht
Dr. René Schwendimann, Leiter Bereich Lehre und
Studienleiter Swiss Nursing Homes Human Resources
Project (SHURP), Institut fiir Pflegewissenschaft, Uni-
versitat Basel, Basel

Sturzproblematik aus juristischer Sicht

Prof. Dr. jur. LL.M. Hardy Landolt, Lehrbeauftragter an
den Universitdten St. Gallen und Ziirich fiir Haftpflicht-,
Privat- und Sozialversicherungs- sowie Gesundheits-
recht, wissenschaftlicher Konsulent am Institut fiir
Rechtswissenschaft und Rechtspraxis an der Universitat
St. Gallen, Rechtsanwalt und Notar, Glarus

«work & care» — Berufstitigkeit und Angehorigen-
pflege vereinbaren: Entwicklungen und Ausblick

fiir die Schweiz

Prof. Dr. Iren Bischofberger, MScN, Fachbereichsleitung
Forschung, Careum F+E, Forschungsinstitut Kalaidos
Fachhochschule Departement Gesundheit, Ziirich

Der Assistenzbeitrag: Eine neue Leistung der
Invalidenversicherung

lic. rer. pol. Peter Eberhard, Leiter Bereich Medizin und
Geldleistungen, Geschiftsfeld Invalidenversicherung,
Bundesamt fiir Sozialversicherungen BSV, Bern

Die krankenversicherungsrechtliche Zulassung

von Pflegeheimen

PD Dr. iur. Ueli Kieser, Rechtsanwalt, Vizedirektor
am Institut fiir Rechtswissenschaft und Rechtspraxis
an der Universitat St. Gallen, Privatdozent fiir Sozial-
versicherungs- und Gesundheitsrecht an der Univer-
sitat St. Gallen, Partner bei Kieser Senn Rechtsanwalte,
Ziirich

Programme/Anmeldung

Institut fiir Rechtswissenschaft und Rechtspraxis
(IRP-HSG), Bodanstrasse 4, 9000 St. Gallen

Tel. +41 (0)71 224 24 24, Fax +41 (0)71 224 28 83
irp@unisg.ch / www.irp.unisg.ch
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nate nach dem Ausfall steigen die meisten vorerst wieder mit
einem kleinen Pensum ins Erwerbsleben ein, um es nach und
nach zu steigern.

Dies nicht unvorbereitet: Bereits gegen Ende der Hospitalisati-
on beziehen die Fachleute von der Burnout-Klinik wenn mog-
lich den Arbeitgeber ein, um gemeinsam mit dem Patienten
Anpassungsmoglichkeiten am Arbeitsplatz zu besprechen.
Haufig geht es dabei um die Reduzierung von Verantwortung
und Arbeitslast. Und nicht selten entdecken die Betroffenen
vernachléssigte Lebensbereiche neben dem Job neu: Familie,
Freundeskreis, Hobbys, Engagements. «Weniger leisten wollen,
mehr leben», so laute das Motto, sagt Hochstrasser. Auch wenn
dies unter Umstdnden bedeute, die materialistischen Ziele hi-
nunterzufahren und weniger Geld zu verdienen als vorher.

Verantwortung fiir das eigene Wohlbefinden iibernehmen

Um einen Riickfall ins Burnout zu verhindern, sei eine Anpas-
sung der Einstellung bei den Genesenen entscheidend, betont
Barbara Hochstrasser: «Deshalb lernen sie in der Therapie die
Selbstfiirsorge.» Selbstfiirsorge driickt sich aus in einer inneren
Haltung der Wertschéatzung sich selber gegentiber. Sie bedeutet,
achtsamer als vorher mit den eigenen Bedurfnissen, Gefiihlen
und Kraften umzugehen und auch die eigenen Grenzen zu ak-
zeptieren. Dazu gehort, auf die Signale des Korpers zu achten
(siehe auch Kasten). Dies alles mit dem Ziel, physisch und psy-
chisch gesund zu bleiben.«Sich selber im Gleichgewicht zu hal-

ten, geniesst hochste Prioritdt», sagt Hochstrasser. Das gelte
nicht nur flir Ex-Burnout-Betroffene, sondern genauso fiir alle
anderen. Zu sich selber zu schauen, ist gerade fiir Pflegende
und Betreuende wichtig. Haufig treibe starker Altruismus Men-
schen in helfenden Berufen an. «Flir andere da zu sein, ist tat-
sachlich etwas Schones. Doch gute, professionelle Hilfe konnen
wir nur leisten, wenn wir selber in Balance sind. Und wenn wir
auch auf Distanz gehen kénnen zu unserem Beruf und zu un-
seren Patienten und Klienten», gibt die Psychiaterin zu beden-
ken. Auf diese Weise handelten Pflegende nicht etwa egois-
tisch, sondern iiberndhmen Verantwortung - fiir das eigene
Wohlbefinden.

Keine Frage, dass auch Chefarztin Hochstrasser selber ange-
sichts ihres ausgefillten Arbeitsalltags Burnout-Pravention
betreibt. Sie setzt bei der Arbeit Prioritdten, teilt die Zeit genau
ein und betreibt konsequentes Energiemanagement: «Wennich
merke, dass ich zu miide bin fiir eine Aufgabe, lasse ich sie
liegen und erledige sie am néachsten Tag - in der Halfte der
Zeit.» Sie schléft sieben Stunden pro Nacht, und wenn das un-
ter der Woche nicht immer klappt, sorgt sie flir ein ruhiges
Wochenende. Sie meditiert jeden Morgen und macht Qi-Gong-
Ubungen. Téglich reitet sie mit ihren Pferden aus und geht mit
ihrer Hiindin Baya spazieren. Zudem reserviert sie Zeiten nur
fir sich selber oder fiir die Pflege ihrer Beziehungen. Denn eines
seiklar, sagt Barbara Hochstrasser: «Die weitaus beste Therapie
ist es, das Burnout gar nicht erst entstehen zu lassen.» ®

Hinterfragen Sie Ihre inneren Antreiber

Um Burnout zu verhindern, sind die Arbeitsbedingungen zwei-
fellos wichtig. Aber auch die Arbeitnehmenden selber kdnnen
aufderindividuellen Ebene einiges vorkehren, um nichtin ein
Erschopfungssyndrom zu geraten. Hier ein paar konkrete Stra-
tegien und Tipps, zusammengetragen aus verschiedenen Ex-
pertenempfehlungen und Merkblattern:

® Verschaffen Sie sich genligend Schlaf und ausreichende
Arbeitspausen.

B Erndhren Sie sich ausgewogen und reduzieren Sie den Kon-
sum von Suchtmitteln wie Alkohol und Nikotin.

® Ob autogenes Training, progressive Muskelentspannung,
Qi-Gong-Ubungen, Achtsamkeitsmeditation, Yoga oder
ganz einfach Wandern in freier Natur: Erlernen Sie eine Ent-
spannungstechnik, entspannen Sie sich bewusst damit.

B Bewegen Sie sich regelmaéssig, treiben Sie moderaten Aus-
gleichssport. So arbeiten Sie die kdrperlichen Folgen von
Stress besser ab. Ob Velofahren, Walking, Tanzen oder leich-
tes Jogging — mindestens zweimal pro Woche 30 Minuten
sollten es schon sein. Aber ohne Leistungsvorgaben!

® Achten Sie auf die Botschaften Ihres Korpers. Kérperliche
Symptome und korpernahe Geflihle sind unbestechliche
und damit gute Indikatoren, um Belastungen anzuzeigen.

® Reservieren Sie Vorzugszeit fir den Partner, die Partnerin,
mindestens einen gemeinsamen und ungestorten Abend
pro Woche. Gut zu wissen: Korperkontakt wirkt sehr beru-
higend.

® Schalten Sie das Handy zwischendurch aus. Das Gefhl,
nicht jederzeit erreichbar zu sein, kann Wunder wirken.

B Gonnen Sie sich regelméassig Wellness-Anwendungen. Und
taglich eine kleine Belohnung.

® Erkennen Sie lhre eigenen Bedurfnisse und handeln Sie
danach - reservieren Sie sich daftir Zeit.

m Hinterfragen Sie lhre eigenen Zielsetzungen. Uberdenken
Sie auch lhre Anspriiche an sich selber und an andere: «Was
passiert, wenn ich weniger arbeite?»

m Uberlegen Sie: Wo liegen meine persénlichen Grenzen,
und wo Uberschreite ich sie? Welche Faktoren aus meiner
Umwelt (Vorgesetzte, Arbeitskollegen, Arbeitsmenge,
Zeitdruck) sind beteiligt? Welche Faktoren lassen sich be-
einflussen, welche nicht? So erkennen Sie Ihren Handlungs-
spielraum.

m Betreiben Sie ein Zeitmanagement: Sorgen Sie fiir feste
Erholungsinseln im Alltag. Priorisieren Sie lhre Arbeiten:
Was ist wichtig? Was ist dringend? Unwichtiges und nicht
Dringendes vorerst liegenlassen (Eisenhower-Prinzip).

m Sichern Sie sich soziale Unterstlitzung durch die Pflege von
Beziehungen —am Arbeitsplatz, im Freundeskreis und in der
Familie.

®m Hinterfragen Sie Ihre inneren Antreiber, wie zum Beispiel:
Ich muss perfekt sein. Ich muss stark sein. Ich muss es allen
recht machen. Ich muss mich anstrengen. Ich muss schnell
sein. Nur wenn ich es selber mache, kommt es gut.

®m Erlauben Sie sich, am Arbeitsplatz Nein zu sagen, wenn Sie
tiberlastet sind, und akzeptieren Sie Unterstiitzung.

m Vertrauen Sie sich und lhren Fahigkeiten. Seien Sie sich sel-
ber die beste Freundin, der beste Freund. (swe)
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