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Burnout - Eine Diagnose?

Symptome des Burnout kénnen Ausdruck interpersoneller Prozesse sein und als
psychosoziale, -somatische Erkrankung zusammengefasst werden.

Dr. Regina Hochmair, MSc

auf psychosomatische Medizin spezialisierte
Allgemeinmedizinerin, Klinik Pirawarth

Burnout ist keine Versicherungsdiagnose
und in seiner unscharfen diagnostischen
Symptomdarstellung in der Arzteschaft
und im weiteren Gesundheitssystem
lange unberiicksichtigt geblieben. Das
Gesundheitssystem kann sich vor den
Kontextfaktoren, zu denen Arbeitsbedin-
gungen und ihre Auswirkungen auf die
Gesundheit dazuzurechnen sind, nicht
verschliefSen. Burnout als Vernetzungs-
diagnose?

Als Zusatzdiagnose ist Burnout in Kapitel
XXI der ICD 10 Klassifizierung bei den
,Faktoren, die den Gesundheitszustand
beeinflussen und zur Inanspruchnahme
von Gesundheitsdiensten fithren“ als
773.0 unter ,Probleme verbunden mit
Schwierigkeiten bei der Lebensbewdlti-
gung” angefiihrt. Anhaltender, subjektiv
nicht zu bewdltigender, korperlicher, geis-
tiger oder seelischer Dauerstress fithren
frither oder spéter in eine Symptomvielfalt
sowohl auf der korperlichen, geistigen
und psychischen Ebene. Burnout weist
psychosomatische Reaktionen wie z.B.
Schlafstorungen, Alptraume, sexuelle Sto-
rungen oder Muskelverspannungen auf.
Diese Beschwerden sind auch als Aus-
druck fiir das Schwinden der Kompensati-
onsmoglichkeiten auf {iberméfiige Anfor-
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derungen von aufien, wie z. B. Arbeitsplatz
und Familie und auch von innen, wie z. B.
hohe Leistungsanspriiche oder Perfektio-
nismus zu sehen. Die Beschwerdebilder
wie Schmerzsymptomatik aufgrund der
Verspannungen, Konzentrationsstérun-
gen oder Erschopfung kdnnen nicht iso-
liert von den Auslosesituationen der je-
weiligen Beziehungswelten (kollegiale,
private) behandelt werden. Auch wenn
dieser Einblick urspriinglich nicht primér
drztliche Aufgabe war, so ist die Auseinan-
dersetzung dartiiber gerade im drztlichen
Untersuchungssetting seitens des Patien-
ten ein grofies Bediirfnis. Dazu sind psy-
chosoziale, psychosomatische oder psy-
chotherapeutische Grundkenntnisse
notig und hilfreich um in einer interperso-
nellen Medizin die Verflechtungen kor-
perlicher Reaktionen mit den innerseeli-
schen und zwischenmenschlichen
Problemen der Patienten ins Zentrum der
Aufmerksamkeit zu riicken.

schopften Patienten auch als behandeln-
der Arzt zu erkennen, kann ein wichtiger
erster Schritt in der Therapie sein.

Korperpsychotherapie

Die Einbeziehung des Korpers ergibt sich
aus der Anamnese per se. Den Korper in
einem psychosomatischen Behandlungs-
konzept auch im Rahmen der Psychothe-
rapie zu bertiicksichtigen ermdglicht die
Korperpsychotherapie, die auch als Kor-
perverhaltenstherapie eingesetzt wird.
Dabei kommen Wahrnehmungsiibungen,
die auch Atem-, Stimm-, Bewegungsiibun-
gen und Beriihrung einschliefen, zur An-
wendung. Nach einer Bedingungsanalyse
der dysfunktionalen Stressbewéltigungs-
mechanismen werden Problemlsestrate-
gien im Verlauf der Therapie entwickelt.
Die einzelnen Burnout-Syndrome werden
in einen funktionalen Zusammenhang ge-
stellt und Verhaltensalternativen getibt.

Symptome, wie sie sich im Burnout priasentieren, konnen
Ausdruck interpersoneller Prozesse sein und als psychoso-
ziale, -somatische Erkrankung zusammengefasst werden.

Dimension der Not erkennen

Symptome, wie sie sich im Burnout pra-
sentieren, konnen Ausdruck interperso-
neller Prozesse sein und als psychosoziale,
-somatische Erkrankung zusammenge-
fasst werden. Psychosoziale Erkrankungen
lassen sich als Storung in den interperso-
nellen Austausch- und Anpassungspro-
zessen verstehen. Gesunde Menschen
kénnen Stérungen in ihren Beziehungen
ausgleichen. Thnen gelingt es, ihre Ge-
fithle addquat auszudriicken, flexibel mit
anderen Menschen je nach Eigenart um-
zugehen. Menschen mit psychogenen Er-
krankungen kénnen auf die wechselseiti-
gen Umstédnde des Lebens nur mit starren,
héufig einférmigen Verhaltensmustern re-
agieren. Sie sind nicht mehr in der Lage,
ihre Verhaltensmuster an den Notwendig-
keiten der dufieren Realitdt auszurichten.
Diese Zusammenhénge zu beleuchten
und die Dimension der Not eines er-

Zum Beispiel wird stundenlanges konzen-
triertes Arbeiten am Computer Verspan-
nungen hervorrufen. Wenn diese nicht ge-
16st werden, storen Schmerzen den Schlaf.
Nicht erholsamer Schlaf wirkt sich auf die
Leistungsfahigkeit aus und erhoht den
Kaffeekonsum, daraus resultieren Magen-
schmerzen, usw. In einer tragfahigen the-
rapeutischen Arzt-Patientenbeziehung
bieten sich einige gemeinsam zu findende
Losungsmoglichkeiten fiir die Vielfalt der
Einzelsymptome im Kontext eines Burn-
outs. Diese bendotigen ein konstantes Be-
handlungssetting und Zeit.

Somit eriibrigt sich die Frage, ob Burn-
out eine Diagnose ist. Sie ist auf alle Fille
noch immer keine Versicherungsdiag-
nose.
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