Empathie ist mehr als gute
Laune und ein Lacheln auf .
den Lippen - empathische
Interaktionen sind komplex [
und konnen Uberlastungen

hervorrufen.
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ein zweischneidiges Schwert

Mit professioneller Interaktion psychischen

Uberlastungen vorbeugen

Ludwig Thiry

Empathie wird oft mit Intuition verwechselt
oder mit der Vorstellung verkniipft, sie bedeute
das Erspiiren und Erfiillen aller Wiinsche des
Gegeniibers. Dieses banalisierte Konzept kann
fatale Folgen haben und zur psychischen Uber-
lastung von beruflich Pflegenden fiihren. Unser
Autor erldutert, wie komplex empathische Inter-
aktionen sind und stellt das Verbundprojekt
empCARE vor. Darin wurde ein Konzept eines
reflektiert empathischen Handelns als Beitrag
zur Professionalisierung von Gesundheits-
berufen entwickelt.

ft suchen Pflegeeinrichtungen nach Mitarbei-

terlnnen mit Herz. Das Herz-Symbol prangt
auf vielen Stellenanzeigen. Es ist eine Metapher
fiir Einfiihlung und Zuwendung. Pflege und Pfle-
geberufe werden in solchen Anzeigen fast immer
visualisiert durch eine junge, stets lachelnde weib-
liche Pflegeperson, die sich hilfreich tiber eine
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sitzende oder liegende altere Person beugt. Diese
Darstellung stiitzt ein Mindset von Pflege, in dem
sich beruflich Pflegende fiir das Wohl ihrer ,Pfleg-
linge” verausgaben. Die Anforderung, sich in ande-
re einzufiihlen, ihnen Wiinsche von den Augen
abzulesen und diese umgehend zu erfillen, im-
mer zugewandt und gleichbleibend freundlich
zu sein, hat mit einem professionellen Verstand-
nis von Interaktionsarbeit allerdings wenig zu tun
- sie ist der sichere Weg in Uberforderung und
Uberlastung.

Pflegefachleute haben tédglich eine hohe An-
zahl von Interaktionen, die durch starke Gefiihle
geprdgt sind. Oft sind sie negativ bewertet, wie
Wut, Trauer, Verzweiflung oder Resignation. Die in-
nerpsychischen Prozesse beim Umgang mit star-
ken Gefiihlen sind duferst komplex und von in-
neren und dufleren Bedingungen abhangig. Sie
seien hier in Kiirze erldutert. Eine ausfiihrliche
Darstellung ist in der Abschlussverdffentlichung
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des empCARE-Projekts zu finden (Scho-
nefeld/Altmann 2021).

Empathische Interaktionen
sind komplex

Grundsatzlich gibt es zwei Moglichkei-
ten, um mit einer Person umzugehen, die
starke Gefiihle zeigt - sich einlassen oder
aus dem Kontakt gehen. Die Entscheidung
fiir eine der Optionen fdllt in der Regel in
Sekundenbruchteilen innerpsychisch und
automatisch. Sie ist abhdngig von zwei
Faktoren: von der Einschatzung der Starke
der Belastung und von der Einschdtzung
der eigenen Fahigkeit, diese Belastung zu
bewiltigen. Die Bewaltigungskompetenz
hédngt unter anderem von Umgebungs-
faktoren wie Zeitdruck und Arbeitsver-
dichtung ab.

Die Option Nicht-Einlassen ist eine Ent-
scheidung fiir den Selbstschutz vor emo-
tionaler Uberforderung. Sie ist im Alltag
eine ganz normale Reaktion ohne weitere
Nachwirkungen. Viele beruflich Pflegende
entwickeln tber die Jahre verschiedene
Techniken, um belastende Interaktionen
in sozialaddquater Weise zu unterbrechen.
Hierbei verwenden sie oft sogenannte
pseudo-empathische Reaktionen in Gestalt
von Formulierungen wie ,Kopf hoch, wird
schon wieder!”, ,Machen Sie sich keine
Sorgen!” oder ,Dafiir brauchen Sie sich
doch nicht zu schamen!”.

Pseudo-empathische Reaktionen sind
mit dem Erleben von Unauthentizitét ver-
kntipft. Das heifit, eine Person zeigt nach
auflen ein anderes Gefiihl als sie im Inne-
ren splirt. Dieses als emotionale Disso-
nanz beschriebene Phanomen (Nerdinger
2003) hat im beruflichen Kontext lang-
fristig aus zwei Griinden negative Folgen.
Zum einen haben Menschen in Pflege-
berufen ihren Beruf oft gewdhlt, um Men-
schen in schwierigen Situationen zu unter-
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Beobachten, Erkennen und Ausdriicken
von Gefiihlen und Bedtirfnissen sowie die
Aushandlung einer gemeinsamen Strate-
gie zur Bewadltigung emotional heraus-
fordernder Situationen (im Modell Ro-
senbergs die Formulierung einer Bitte).
Das erfahrungsorientierte Seminarkon-
zept sieht neben theoretischem Input
Ubungen vor, in denen die Teilnehmen-
den reflektiert-empathische Interaktio-
nen erproben.

Die umfangreiche wissenschaftliche
Evaluation zeigt die positive Wirkung re-
flektiert-empathischer Interaktionen auf
die beruflich Pflegenden. In der quantita-
tiven Evaluation konnte eine Reduzierung
von Burn-out, Depressivitdt und somati-
schen Beschwerden nachgewiesen wer-
den (Deckers u.a. 2021). Interessant ist
auch die qualitative Auswertung von Frei-
textantworten, mit denen die Teilnehmen-
den das Training bewerten und seine
Wirkungen einschdtzen konnten (Thiry
u.a. 2021). Zwei Aspekte sollen hier be-
handelt werden.

Befragt nach Aha-Erlebnissen nannten
die Befragten auffallend haufig den fiir
sie besonders wichtigen Sachverhalt, dass
ein mit starken Gefiihlen verbundenes,
herausforderndes Verhalten von PatientIn-
nen die sichtbare Oberfldche eines dahin-
ter verborgenen Bediirfnisses ist. So kon-
nen Konflikte oft erst gelost werden, wenn
die Bediirfnisse hinter dem Verhalten er-
kannt sind. Ein anderes Aha-Erlebnis war
fiir Viele, dass sie als beruflich Pflegende
eigene Gefiihle und Bediirfnisse haben
und wahrnehmen diirfen, ja sogar aus-
driicken und in die pflegerische Interakti-
on integrieren diirfen. Selbstverstandlich
geht es hierbei nicht darum, der eigenen
Wut, dem eigenen Arger freien Lauf zu las-
sen. Es geht um das leidenschaftslose Be-
trachten der eigenen Leidenschaften, wie
es der Padagoge Rolf Arnold beschrieben
hat (Arnold 2016). So eroffnet sich fiir
beide am Pflegeprozess beteiligten Per-
sonen die Chance, gemeinsam an einer
Situation zu wachsen (Peplau 1995).

Wer nun einwendet, im massiv verdich-
teten pflegerischen Alltag bleibe keine
Zeit fiir diese Art professioneller Interak-
tion, sollte Folgendes beachten. Profes-
sionelle Interaktion ist eine zeitsparende
Methode. Nicht berticksichtigte Bedtrfnis-
se wie Autonomie, Sicherheit und/oder
Beachtung fiihren zu negativen Gefiihlen
und diese zu einem von der Umgebung
als herausfordernd bewerteten Verhalten.
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Dies kann in einen Teufelskreis miinden.
PatientInnen im Krankenhaus, Bewohne-
rInnen in Pflegeeinrichtungen, die stetig
erleben, dass Pflegende mittels pseudo-
empathischer Reaktionen aus dem Kontakt
gehen, entwickeln Arger, Wut, Aggression
oder auch Riickzug und Resignation und
zeigen dementsprechende Verhaltenswei-
sen. Sind die Bediirfnisse hingegen geklart,
kann ein Weg vereinbart werden, sie un-
ter Berticksichtigung gegebener Umstdnde
zu befriedigen. Dann horen viele Stérun-
gen auf, etwa stetige Beschwerden, dau-
erndes Betdtigen der Rufanlage und in
manchen Féllen auch das ,unerklarliche
Unwohlsein“, dem Hildegard Peplau in ih-
rem Buch iiber interpersonale Beziehun-
gen in der Pflege ein ganzes Kapitel ge-
widmet hat (Peplau 1995).

Professionelle Interaktion und Rollen-
verstandnis beruflicher Pflege

Ein anderer Aspekt, der hier behandelt
werden soll, war nicht expliziter Teil des
empCARE-Projekts. Die weiteren Ideen be-
schéftigen den Autor jedoch im Hinblick

»vorgesetzte, die

sich dauerhaft nicht
fir die Bedirfnisse

der Beschaftigten
interessieren, werden
diese verlieren, sei es
durch tatsachliche oder
innere Kiindigung oder
durch Krankheit.*

auf das anfangs angesprochene, gesell-
schaftlich tief verankerte Rollenmodell
Pflegeperson. Dieses betrifft die Beziehun-
gen innerhalb von Pflegeteams, der un-
mittelbar Vorgesetzten und der Arbeitge-
ber zu ihren Beschaftigten und letztlich
das Verhdltnis der Gesellschaft zu beruf-
lich Pflegenden.

Auf der Mikroebene 16st professionelle
Interaktion die Reste der tradierten Kran-
kenschwester-Rolle auf. Als grof3e Schwes-
ter klimmert sich die Pflegeperson stets
um alles und bietet jederzeit Schutz, Trost
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und Zuwendung. Dieses Mindset wird er-
setzt durch ein gleichberechtigtes Rollen-
verstandnis. Zwei Personen bewdltigen
gleichverantwortlich und auf Augenhoéhe
eine schwierige Situation. Ohne diesen
Aspekt zu vertiefen sei angemerkt, dass
hier Themen wie Shared Decision Making
und Health Literacy tangiert werden, die
ebenfalls bei der Professionalisierung von
Pflegeberufen eine Rolle spielen.

Auf der Meso- und der Makroebene hat
die Professionalisierung von Interaktion
andere Wirkungen. Pflegefachpersonen,
die in der Lage sind, ihre eigenen Bedtirf-
nisse zu erkennen und in die Interaktion
einzubringen, werden diese Kompetenz
auch innerhalb ihres Teams und gegen-
uber den Vorgesetzten nutzen. Sie kénnen
damit auch unbequem werden. Dieser
Aspekt wird vor der Durchfiihrung von
empCARE-Trainings gegentiber den Auf-
traggeberInnen angesprochen. Der Vor-
teil ist, dass Beschaftigte sich befdhigen,
konkret zu formulieren, welche Verbes-
serungen sie brauchen und dabei auch in
Alternativen denken kénnen.

Beschadftigte in der Pflege sollten sich
klarmachen, dass sie keinen Anspruch da-
rauf haben, dass Vorgesetzte ihre Bedtirf-
nisse auf eine bestimmte Art und Weise
erfiillen, die sie einseitig vorgeben. Vor-
gesetzte, die sich jedoch dauerhaft nicht
fiir die Bedtirfnisse der Beschaftigten in-
teressieren, werden diese verlieren, sei es
durch tatsdchliche oder innere Kiindigung
oder durch Krankheit. Ubrigens wird es
auch hochste Zeit, dass Gesellschaft und
Politik sich fiir die Bediirfnisse beruflich
Pflegender interessieren. Sollte es Politik
und Gesellschaft nicht ziigig gelingen,
wirkliche Verdnderungen herbeizufiihren,
werden wir einen dramatischen Verlust
an qualifizierten beruflich Pflegenden er-
leben - mit fatalen Folgen fiir die Gesund-
heitsversorgung und fiir Familien, die kei-
nen ambulanten Pflegedienst oder kei-
nen Platz in einer Pflegeeinrichtung mehr
finden werden. Leidtragende werden vor
allem Frauen sein, die ihren Beruf aufge-
ben und zu Hause in die informelle Pflege
gedrangt werden. Hier heif3t es fiir Ge-
sellschaft und Politik: Aufwachen. m
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Eines Tages holt Opa Frida
nicht von der Schule ab—er
hatte einen Schlaganfall. Zu
Hause erklart Mama, dass
eine unzureichende Blutver-
sorgung des Gehirns, durch
die ein Schlaganfall ent-
steht, mit einem Stau auf
der Straf8e zu vergleichen
ist. Dieses Buch regt an, Kin-
der friih mit einzubeziehen,
wenn ein Schlaganfall in
der Familie aufgetreten ist,
und altersgerecht Uber das
Thema zu sprechen.

www.mabuse-verlag.de

43



