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BURN-OUT

Am Rand

der eigenen Krafte

Cattapan. Sie fiigt gleich hinzu, was pflegende An-
gehorige zum Vorbeugen tun sollten: fiir Unter-
stiitzung sorgen, durch Familienmitglieder, Nach-
barn, Spitex oder andere Institutionen, um den
Betreuungsalltag regelmaissig wihrend einiger
Stunden oder Tage verlassen zu konnen.

Die Diagnose Burn-out kommt nicht plotz-

Burn-out ist keine Alterskrankheit.
Doch wer sich pausenlos um pflege-
bediirftige Angehorige kiimmert,
riskiert mit der Diagnose «ausgebrannt,
tiberlastet, erschopft» konfrontiert zu

werden.

TEXT: MARTINA NOVAK

orperliche und geistige Dauerbe-
lastung kann die Menschen an
den Rand ihrer Krifte bringen.
Auch dltere Menschen. Katja Cat-
tapan, Facharztin fiir Psychiatrie
und Psychotherapie und stellvertretende arztli-
che Direktorin im Sanatorium Kilchberg, behan-
delt taglich solche «Burn-out»-Patientinnen und
-Patienten. Etwa zehn Prozent davon seien Seni-
oren, sagt sie. «Burn-out ist keine typische Er-
krankung im Seniorenalter. Doch es gibt zwei
Schliisselmomente, in denen sich Burn-outs ent-
wickeln konnen. Einerseits ist das die Zeit kurz
vor der Pensionierung, wenn sich die Betroffenen
selbst unter Druck setzen, wie es nach dem Tag
X weitergehen soll. Andererseits, und das ist der
Kklassische Fall, linger dauernde Pflegesituatio-
nen. Vielfach sind es Frauen, die ihre kranken,
gebrechlichen oder dementen Partner rund um
die Uhr betreuen und dabei zu viel Substanz las-
sen — die sogenannten <family care givers>.»
Wihrend der kritische Ausloser im ersten Fall
eher psychischer Art sei, komme im zweiten Fall
eine starke korperliche Belastung dazu. «Ein
Burn-out entsteht meistens dort, wo Leistung ge-
fordert wird. Insbesondere, wenn die Belastung
andauert und es keine Auszeit gibt», erklart Katja

4‘4‘ ZEITLUPE 9/2018

lich, meist geht ihr eine ldngere Leidensgeschichte
voraus. Betroffene konnen den Alltag immer
schlechter bewaltigen, sie sind geistig und korper-
lich erschopft, finden aber trotzdem kaum erhol-
samen Schlaf, sie haben diffuse Schmerzen am
ganzen Korper, keinen Appetit, Geddchtnispro-
bleme und Schwindel. Mit diesen oder dhnlichen
Symptomen schleppen sie sich so lange herum, bis
es nicht mehr geht. Der Hausarzt steht dann vor
der Frage: Burn-out oder Depression? Die Symp-
tome beider Krankheiten dhneln sich, allerdings
hingen sie beim Burn-out stark von den andau-
ernden Uberforderungen im Leistungskontext ab.
Bei anderen Formen der Depression hingegen be-
ziehen sie sich auf alle Lebensbereiche.

Mit Tabletten ist es nicht getan

Bei vielen ihrer élteren Patientinnen und Patien-
ten brauche es erst einmal Aufklarung tiber die
Krankheit, berichtet die Psychiaterin. Die Diag-
nose werde nicht von allen akzeptiert. Ein Burn-
out? Das will kaum jemand wahrhaben ... Nach
der Aufklirung folge die Uberzeugungsarbeit be-
ziiglich Therapie. «Ein Burn-out bringt man nicht
schnell mit Tabletten weg. Da braucht es ein gan-
zes Behandlungskonzept und Zeit.»

Genau daran fehlt es aber den betreuenden
Seniorinnen. Sie sehen keine Moglichkeit, im
durchgetakteten Betreuungsalltag Inseln zu schaf-
fen fiir die eigene Regeneration. Ihren «Schiitz-
ling» anderen zu tiberlassen und sich stattdessen
nur um sich selbst zu kiilmmern, scheint unmog-
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lich. Bei manchen bewirkt erst ein Zusammen-
bruch, dass sie medizinische Hilfe suchen.

Ob die Behandlung ambulant oder stationar
erfolgt, sie setzt sich aus den gleichen «Baustei-
nen» zusammen. Psychotherapie, Regeneration
(z.B. Entspannungsmethoden) und Sozialbera-
tung heissen die drei Massnahmenbereiche, aus
denen jeweils fiir jede Patientin und jeden Pati-
enten individuelle Therapiepldne zusammenge-
stellt werden. Psychotherapie, einzeln oder in
Gruppen, soll den Betroffenen helfen, die auto-
matischen Denkmuster zu erkennen und zu ver-
andern. Oft geht es darum, eigene hohe Ansprii-
che an sich selbst kritisch zu iiberdenken und die
eigenen Grenzen zu akzeptieren. In der Stressfor-
schung nenne man dieses ilibergeordnete Ziel

Eine lang
andauernde
Uberforderung
im Leistungs-
kontext kann zu
Burn-out fiihren.

«Erniichterung von perfektionistischen Ansprii-
chen», erklart die Psychiaterin. «Entspannung»
und «Entlastung» (z.B. durch soziale Unterstiit-
zung) sind die weiteren Therapieziele.

Positive Wirkung von Bewegung

Unter den Begriff Entspannung fallt alles, was
Korper und Geist von Anspannung befreit. Das
kann Shiatsu oder Yoga sein, Biofeedback oder
Achtsamkeitstraining. Auch Sport und Bewegung
haben einen nachgewiesenen positiven Effekt. Die
Stressachse iiber die korperliche Ebene angehen
nennt es die Fachérztin.

Mit dem dritten wichtigen Baustein soll fiir
dauerhafte Entlastung gesorgt werden. Im Sana-
torium Kilchberg befindet sich die Sozialbera-
tungsstelle im Haus, andernorts helfen Pro Senec-
tute oder die Gemeinde bei Fragen weiter wie: Wo
findet man Personal fiir die Betreuung, wenn
keine Freunde oder Angehorigen verfiigbar sind?
In welcher Institution konnte man den pflegebe-
diirftigen Partner unterbringen? Und dank wel-
chen Dienstleistungen wie etwa dem Mahlzeiten-
dienst lasst sich etwas Freizeit gewinnen?

Durchschnittlich fiinf Monate dauert eine
ambulante Burn-out-Therapie mit einmal wo-
chentlichen Sitzungen, teilweise erganzt durch
Gruppenangebote. Eine intensivere stationire
Therapie ist im Sanatorium Kilchberg auf rund
sechs Wochen ausgelegt. Katja Cattapan: «Wer
iiber langere Zeit immer wieder an den Punkt
kommt, dass der ausgebrannte Korper streikt, ist
am ehesten zu diesem Schritt bereit.» %

Neu in Kilchberg Das Sanatorium Kilchberg

am Zirichsee ist auf die Behandlung von stress-
bedingten Erkrankungen spezialisiert und

verflgt seit 2017 auch tber eine Burn-out-Station
fur allgemeinversicherte Patienten.
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