Ein Burnout trifft - wie jede psychische Erkrankung - nicht nur die Betroffenen; auch ihre Angehorigen
werden Erschiitterungen und Belastungen ausgesetzt. Dabei ist der Riickhalt durch Familienmitglieder,
Angehérige und Freunde fiir Betroffene sehr wichtig; er stellt eine entscheidende Voraussetzung fiir
eine erfolgreiche psychiatrische und psychotherapeutische Behandlung und Beratung dar.
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Rechtzeitige Diagnose

Zu Beginn eines Burnouts, das me-
dizinisch in einer Depression miin-
den kann, stehen bei Betroffenen oft
Schwierigkeiten abzuschalten, Nervosi-
tiit, Gereiztheit, Erschopfung, Schlafstd-
rungen und erhohter Alkoholkonsum
als Versuch, sich zu beruhigen. Betrof-
fene merken zwar, dass sich bei ihnen
etwas verdndert, und auch Angehdrige
stellen fest, dass «etwas nicht stimmt»,
doch oft werden diese Beobachtungen
bagatellisiert. Bis Hilfe in Anspruch ge-
nommen und eine Diagnose gestellt
wird, vergeht meistens zu viel Zeit - da-
bei ist eine rechtzeitige professionel-
le Hilfe bei psychischen Erkrankungen
zentral, fiir Betroffene wie ihre Angehd-
rigen. Richtig wire es, beunruhigende
Beobachtungen weder zu bagatellisie-
ren noch zu dramatisieren. Angehdorige
sollten ihre Sorgen ruhig, aber klar auf-
zeigen und Hilfe fiir Verdnderung su-
chen und anbieten.

Selbsteinschétzung der
belastenden Situation
Wie kinnen Angehorige sich im Direkt-

kontakt am besten verhalten? Burn-
out-Betroffene neigen dazu, sich als Op-
fer schwieriger Arbeitssituationen zu
sehen. Doch so berechtigt diese Sicht
auch sein mag, es lohnt sich, auch eige-
ne Moglichkeiten fiir Verinderung zu
suchen. Beispielsweise ist es bei Uber-
forderung sinnvoll, diese nicht nur als
aufgrund zwingender Umstdnde un-
ausweichlich zu sehen, sondern auch
ein Verstandnis dafiir zu suchen, inwie-
weit Betroffene ihre Belastungen sel-
ber durch tiberhéhte Selbst-Anspriiche
oder Abgrenzungs-Schwierigkeiten ver-
scharfen, denn dies kann neue individu-
elle Handlungsperspektiven eréffnen.
Depressive schwanken zwischen Selbst-
Uber- und Unterforderung, Pessimis-
mus, Selbstanklagen, anklammern-
dem Verhalten und sozialem Riickzug.
Geschilderte Symptome, zum Beispiel
Pessimismus . oder Versagensgefiihle,
sollten als Zeichen der Krankheit ver-
standen und benannt werden, ohne sie
Betroffenen ausreden zu wollen. Diesen
hilft es, wenn Angehérige ihnen das Ge-
fiihl geben, fiir sie da zu sein, auch und
gerade bei Schwierigkeiten, und wenn

sie sie in gesundheitsférdernden Aktivi-
titen und im Wahrmehmen von profes-
sioneller Hilfe unterstiitzen.

Beziehung zu den Angehdrigen

Gerade weil das Engagement von Ange-
hoérigen fiir Betroffene so wichtig ist,
sollten diese ihre eigenen Bediirfnisse
nicht aufgeben, sondern ihre Aktivita-
ten und Beziehungen weiterhin pflegen.
Dies ist fiir das eigene Wohlbefinden der |
Angehorigen wichtig. Damit diese mit
ihrer schwierigen Situation besser um-
gehen kénnen, hilft es ihnen, wenn sie
in eine professionelle Beratung einbezo-
gen werden, etwa in Beratungsgespra-
che mit den Behandelnden, und dabei
Informationen und Ratschldge erhal-
ten. Dies ermoglicht ihnen, ihr wertvol-
les Engagement lingerfristig zu leisten.
Ein Gewinn auch fiir die Betroffenen. ™



