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Burnout

Es war ein langer Prozess bis ich mir eingestehen konnte, dass ich einem
Burnout verfallen bin. Der Ausloser fur das Realisieren meiner Situation war
eine berufliche Pause, die ich einlegen musste wegen akuter Erschopfung
mit Symptomen einer Depression, deren Ursache in meinem sozialen Leben
lag. Ich habe mich wdhrend dieser Pause sehr mit mir selber auseinander-
gesetzt, mit der Hilfe einer psychologischen Beratung. Als ich dann wieder
in den Berufsalltag eingestiegen bin, stellte ich fest, dass auch dort vieles
nicht gesund fur mich war; ich musste lernen, mit meinen Energien anders
umzugehen: mich nicht standig selber zu tGberfordern und meine persénli-
chen Grenzen kennen und akzeptieren zu lernen. Ich habe damals begon-
nen, Literatur zum Thema Burnout zu lesen und habe mich intensiv damit
auseinandergesetzt. Ich méchte nun die Ursachen und Symptome, wie sie in

der Literatur beschrieben sind, mit meinem eigenen Erleben vergleichen

Ein personlicher Erfahrungsbericht einer Krankenschwester

Burnout

Personliche Ursachen eines Burnouts

Freudenberger bezeichnet folgende Persénlichkeiten

als «Risikotypen»:

— Jemand, der dauernd zu viele Auftrage annimmt

— Jemand, der sich unersetzlich fuhlt und den Beruf
zum Ersatz seines sozialen Lebens macht

— Autoritare Mitarbeiter

— Verantwortliche, die sich unersetzlich fuhlen

— Berufstatige, die sich mit den Kranken tber-iden-
tifizieren

— Personen mit unrealistisch hohen Ansprlchen an
sich selbst, Kollegen und Patienten.

Ich habe nicht nur dauernd zu viele Auftrdge ange-
nommen (weil ich nicht «nein» sagen konnte), son-
dern habe in meiner Stellung als stellvertretende Sta-
tionsleitung viele Aufgaben, insbesondere Fiihrungs-
aufgaben, einfach Gbernommen, ohne dass mir diese
delegiert wurden. Ich hatte unbewusst die Idee, dass je
mehr Arbeit man leistet, umso grésser ware die Aner-
kennung und die Wertschatzung, die man daftr be-
kommt. Dies war jedoch ein grosser Irrtum. Ich stelle
nun fest, dass gerade dies, sowie meine eigenen ho-
hen Erwartungen an mich selber, zu einem grossen Teil
zu meiner Erschépfung gefuhrt haben. Auch mein aus-
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gepragtes Verantwortlichkeitsgefthl fur das Wohlerge-
hen der Teamkolleginnen und Patienten war so stark,
dass ich um mein eigenes Wohlergehen nicht mehr
besorgt war, es nicht fur wichtig nahm. Die Erwartung
an mich selbst, alle Aufgaben perfekt auszufiihren,
fuhrte auch dazu, dass ich Gleiches auch von meinen
Teamkolleginnen erwartete. Wenn die Kolleglnnen
dann meine hochgesteckten Erwartungen nicht erfil-
len konnten, regte mich das innerlich unheimlich auf,
was wiederum unnétig Energie verbrauchte. Auch die
Beziehung zu den Patienten war nicht gut, respektiv
gesund. Ich hatte dauernd das Gefuhl, immer dasein
zu mussen, immer zuhodren zu missen, in der Annah-
me, sonst ware ich keine gute Pflegende. Auch hier
verlangte ich Dinge von mir, die kein Mensch erbrin-
gen kann. Da ich im sozialen Bereich meines Privatle-
bens ziemlich unzufrieden war, war der Arbeitsplatz
der Ort, den ich als Ersatzbefriedigung wahlte. Mein
starkes berufliches Engagement enthob mich auch der
Aufgabe, mich mit meiner privaten Unzufriedenheit
auseinanderzusetzen. Erst als sich im Privatleben eine
Aenderung abzeichnete, erkannte ich, dass ich Hilfe
brauchte, um mit meinen Problemen fertig zu werden.
Dies alles waren schmerzliche Erkenntnisse.

Betriebliche Ursachen

— Massiver Anfall von Papierarbeit und das Erledigen
burokratischer Vorgange

— Das Fehlen einer guten Fuihrung

— Das Fehlen sinnvoller Kommunikationsméglichkeiten

— Rollenkonflikte zwischen Berufsgruppen werden oft
dann sichtbar, wenn erfahrene Pflegende rollen-
bewusst und eigenstandig werden

— Kosten-/Nutzenfaktoren. Es ergeben sich Schwierig-
keiten, Zeit zu haben fir andere und selbst umsorgt
zu werden.

Das Fehlen einer guten Fuhrung sehe ich als eine der
Hauptursachen meines Burnouts. Durch das Fehlen die-
ser Fihrung hatte ich stillschweigend einen grossen Teil
der Fihrungsaufgaben als stellvertretende Stations-
leitung Ubernommen. Niemand hat mir gesagt, dass
ich meine Kompetenzen tberschreite. Nun komme ich
mir sehr ausgenutzt vor, weil ich nie Anerkennung oder
Kritik daftr bekam. Heute bin ich davon Uberzeugt,
dass durch die gute Fiihrung eines Teams, in welcher
Offenheit und Kommunikation als wichtig gewertet
werden, einem Burnout massgeblich entgegengewirkt
werden kann. Wir haben zwar Supervision in unserem
Team, was jedoch nicht sehr viel bewirkt, weil die néti-
ge Offenheit untereinander fehlt. Probleme in der Zu-
sammenarbeit empfinde ich als belastender und ener-
gieverbrauchender als die Pflege der Patienten.
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Symptome eines Burnouts

Kérperliche Erschépfung

— Haufige Kopfschmerzen

— Steifer Nacken

— Ruckenschmerzen

— Ubelkeit

— Verdnderte Essgewohnheiten und Veranderung des
Korpergewichtes

— Infektanfalligkeit

— Verdauungsstérungen

— Schlafstérungen/Alptraume

— Unfalltrachtigkeit

— Unfahigkeit zur Entspannung in der Freizeit

Meine Schlafstérungen ausserten sich so, dass ich
mich am Morgen sehr oft nicht ausgeruht fihlte. Ich
war mide und matt. Auch wurde ich oft im'Traum
noch mit den Problemen des Arbeitsplatzes konfron-
tiert. Ich konnte mich in der Freizeit oft nicht entspan-
nen und erholen, da sich meine Gedanken im Kreis
drehten. Die Frage, wie es mit mir im Beruf weiterge-
hen soll war zentral. Haufig litt ich unter Kopfschmer-
zen, die von meinem steifen Nacken ausgingen, da ich
nervos und angespannt war. Korperliche Erkrankun-
gen blieben aus, obwohl ich mir oft wiinschte, mal
korperlich krank zu sein, um nur nicht zur Arbeit ge-
hen zu missen. Wenn ich korperlich krank geworden
ware, hatte ich sagen kénnen, dies und das fehlt mir,
und dies ware legitim. Denn wenn man ehrlich ist und
sagt, man ware erschopft und deshalb krank, wird es
oft nicht verstanden oder ernst genommen.

Emotionale Erschépfung

- Niedergeschlagenheit

— Hilflosigkeit

— Hoffnungslosigkeit bis hin zu Selbstvernichtungs-
gedanken

— Nervositdt

— Reizbarkeit

— Misstrauen

— Folgen: Einsamkeit, Entmutigung, Erndchterung

Es gab Zeiten, in denen ich mich so hoffnungslos fuhl-
te, dass ich am liebsten einfach eingeschlafen ware,
um nie mehr zu erwachen. Es gab nur noch ein
schwarzes Loch, in dem ich zu versinken drohte. Es
kam mir alles so sinnlos vor, was ich da in meinem Be-
ruf als Pflegende machte. Ich flihlte mich von nieman-
dem verstanden, ja, mein Misstrauen wuchs so stark,
dass ich niemandem mehr im Team vertrauen wollte
und konnte. Meine Nervositdt nahm oft ein Ausmass
an, dass ich das Gefiihl hatte, «platzen» zu mussen.
Ich fuihlte mich mit meinen Problemen vom Team allei-

ne gelassen, denn alle arbeiteten einfach, niemand
wehrte sich gegen zu hohe Belastungen, denen wir
ausgesetzt waren. Ich kam mir als richtige Versagerin
vor.

Geistige Erschépfung

— Negative Einstellung zu sich selbst

— Negative Einstellung zum Beruf

— Negative Einstellung zum Leben allgemein
— Mangelnde Selbstachtung

— Ruckzug

— Zynismus

Ich fiihlte mich dem Beruf mit seinen Anforderungen
alsbald nicht mehr gewachsen. Ich sah alles so nega-
tiv, dass ich nur noch die Schwachstellen sehen konn-
te und ich begann, alles zu verurteilen. Gleichzeitig
machte sich eine unheimliche Ohnmacht und das Ge-
fuhl breit, ich konne absolut keinen Einfluss mehr
nehmen, um im Alltag etwas zu verandern. Ich fing
an, mich fur alles, was ich getan hatte, endlos selber
zu verurteilen, mich dabei so zu erniedrigen, dass
mein Leben einem Scherbenhaufen glich. Ich fand
mich absolut wertlos, sah nur noch Schwdchen an
mir. In dieser Zeit habe ich mich im Team oft sehr zy-
nisch verhalten, was mir jedoch keineswegs bewusst
war.

Da es mir aus verschiedenen Griinden unmaéglich
war, meine Stelle zu kiindigen oder das Arbeitspen-
sum zu reduzieren, musste ich personliche Konsequen-
zen, beziehungsweise Strategien erarbeiten, um am
Arbeitsplatz weiter bestehen zu kénnen und dem
Burnout zu entkommen.

Beispiele der Bewdltungsstrategien:

— Tagebuch schreiben, alle Belastungen, Gefihle,
Angste niederschreiben und so den Arbeitsalltag ab-
schliessen. Dadurch habe ich Verhaltensweisen an
mir entdeckt, die mir nichts ntzen, sondern nur
unnotig Energie kosten.

— Mich fur meine Bedurfnisse einsetzen beziehungs-
weise diese ernst nehmen.

— Mich als Person nur so stark in Beziehungen zu Pa-
tienten einlassen, wie ich mag, und mir am Morgen
kurz Gedanken machen, was ich will und was nicht
moglich ist, d.h. meine Grenzen zu akzeptieren.

- Keine zusatzlichen Auftrage annehmen, ohne dass
sie mir erteilt werden; warten bis ich angefragt wer-
de. Hilfe anbieten, so dass mir klare Auftrage dele-
giert werden mussen.

- Wenn ich Kritik dussere, nicht gleich eine Lésung mit-
liefern, sondern «nur» noch helfen, nach Losungs-
moglichkeiten zu suchen. Denn nicht ich alleine bin
das Team, auch die anderen mussen sich engagieren.
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— Mich fur gute Leistungen belohnen. Ich wiinsche mir flr die Zukunft, dass wir Pflegen-
— Meinem sozialen Leben mehr Beachtung schenken. den mehr Verstandnis und Offenheit gegentber Men-
— Ausgedehnte Aufenthalte in der Natur, um Energie schen entwickeln, die einem Burnout verfallen sind,
zu tanken. denn auch ich ftihle mich noch heute von vielen Be-
— Freizeitgestaltung als wichtiges Element betrachten. rufskolleginnen nicht verstanden und fiihle mich des-
— Kontakt mit Arbeitskolleg/Innen beschranken; mir halb noch oft als Versagerin in meinem Beruf.
vor Treffen tberlegen, ob ich mag oder nicht, resp. Mir war es ein echtes Anliegen, meine Erfahrungen
ob es mir gut tut. mit meinem «Ausgebrannt sein» hier niederzuschrei-
— Mich darin Uben, mich gegentber Problemen auf ben und hoffe, dass ich damit Diskussionen auslésen
der Station innerlich zu distanzieren . kann.
— Mir selber etwas génnen, z.B. Theater, Kino, Bad,
Buch ) el
— Mich weiterhin psychologisch beraten lassen, um g R
meinen Weg zu finden etc. Fengler, Jo6rg: Helfen macht mude. J. Pfeiffer, Miinchen, 1992

Burisch, M.: Das Burnout-Syndrom. Springer, Berlin, Heidelberg, 1989

Diese Bewaltigungsstrategien helfen mir heute noch, Pines, A.M., Aronson, E., Kafry, D.: Ausgebrannt. Klett-Cotta,
mehr als ein Jahr spadter, mich gegentber dem Team, Stuttgart, 1985
den Vorgesetzten und auch gegentiber den Patienten
abzugrenzen. Ich stehe immer noch mitten in einem
Lernprozess, in dem ich die vom Beruf ausgehenden Schmidhauser, W.: Die hilflosen Helfer. Rowohlt, Reinbek b. Hamburg,
Anforderungen tberpriife und allmahlich lerne, Prio- e
ritdten neu zu definieren. Die intensive Auseinander-
setzung mit meinen Problemen war und ist auch jetzt
noch verbunden mit sehr viel Trauer und Abschiedneh-
men von alten Gewohnheiten. Dies macht mich aber
innerlich frei; es ist der Beginn von etwas Neuem.

Ich erlebe im Alltag, dass man tber das Thema
Burnout nicht spricht. Es ist ein Tabuthema, obwohl
viel dartiber geschrieben wird. Auch ich habe Angst,
mich an meinem Arbeitsplatz offen dartber zu dus-
sern, weil ich niemandem mehr vertraue oder mir un-
terstellt wird, ich ware halt nicht mehr so belastungs-
fahig, ich musse geschont werden, nur ich hatte sol-
che Probleme. Von Seiten der Vorgesetzten erlebe ich
eine totale Hilflosigkeit im Umgang mit dem Burnout
und seinen Auswirkungen; es wird ebenfalls tabuisiert.
Es wdre ganz wichtig, dass das Burnout ein Thema
wdirde in den verschiedenen Pflegeteams, aber auch in
Fortbildungen und Supervisionen, damit nicht ganze
Teams ausbrennen, wie ich es zur Zeit erfahre. Ich be-
gegne oOfters Pflegenden, bei denen Symptome eines
Burnout sptrbar sind, die jedoch (noch) nicht bereit
sind, es als solches zu erkennen und sich damit ausein-
anderzusetzen. Dies wirkt sich mit der Zeit negativ auf
ein Team aus.

Mir hilft es, mit Pflegenden dartber zu diskutieren,
die auch Symptome eines Burnout festgestellt haben,
sich damit auseinandersetzen und nach einem Weg
suchen, um im Beruf bestehen zu kénnen. Dadurch
fuihle ich mich nicht mehr so einsam in der Konfronta-
tion mit diesen Problemen und kann von den
Erfahrungen der anderen lernen. Ich ware auch sehr
interessiert, in einer Selbsthilfegruppe mitzumachen.
(Ob es wohl so etwas gibt?)
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