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Burnout: Ein populares Konstrukt

Burnout ist seit den 1980er Jahren einer der populdrsten Begriffe um die langfris-
tigen Folgen beruflicher Beanspruchung zu beschreiben. Im Gegensatz zum Stress-
begriff bezieht sich Burnout explizit auf den beruflichen Kontext und beinhaltet
verschiedene affektive, motivationale und kognitive Symptome der Erschopfung
(Maslach, Schaufeli & Leiter, 2001). Einer der Ersten, der das Phinomen aus einer
klinisch-kasuistischen Perspektive beschrieb, war Herbert Freudenberger mit sei-
ner Publikation ,,Staff Burn-Out" im Jahr 1974. Der Psychotherapeut aus New York
City, der sich ehrenamtlich in sozialen Einrichtungen engagierte, stellte nach etwa
einem Jahr bei sich selbst und seinen Kolleginnen und Kollegen symptomatische
Veranderungen fest. Die Symptome umfassten unter anderem Miidigkeit, Er-
schopfung, Kopfschmerzen und Schlaflosigkeit sowie Arger, Frustration, Zynis-
mus und Reizbarkeit in sozialen Interaktionen mit anderen. Als Risikogruppe iden-
tifizierte Freudenberger insbesondere Personen in Sozialberufen, die sich mit
hohem Engagement um andere kiimmern. Interessanterweise wies schon Freu-
denberger darauf hin, dass die Betroffenen und auch er selbst an keinen weiteren
psychischen Storungen litten, sondern ihre Symptome ausschliefdlich auf die Ar-
beitssituation zurlickzufiihren seien.

Ansatze zur Definition eines prominenten Phdnomens

Ausgehend von diesen ersten Beschreibungen entwickelten sich die Publikationen
zum Thema Burnout rasant. Verschiedenen Autorinnen bzw. Autoren sehen als
Motor fiir diese Entwicklung die zeitgleich beginnenden, grundlegenden Verénde-
rungen in der Arbeitswelt, die trotz beschleunigter Vorgange und vielfaltiger Hand-
lungsoptionen zu einem Gefiihl von enormer Zeitknappheit fithrten (Koch, Lehr &
Hillert, 2015). Als Ergebnis aktiver Forschungsbemiihung in den 1980er und 1990er
Jahren liegen mittlerweile verschiedene Definitionen zum Thema Burnout vor,
von denen allerdings keine als allgemein akzeptiert angesehen werden kann.

Die wohl populirste Definition des Burnout Konstrukts entstammt den Arbeiten
von Christina Maslach und Kollegen. Sie postulieren: ,,Burnout is a prolonged re-
sponse to chronic emotional and interpersonal stressors on the job* (Maslach et al.,
2001, S. 397). Burnout stellt demnach ein arbeitsbezogenes Konstrukt dar, beste-
hend aus der Symptomtrias: Emotionale Erschopfung, Depersonalisation und sub-
jektiv verminderte Leistungsfahigkeit. Die Dimension emotionale Evschopfung bil-
det das Kernsymptom und die zentrale Qualitit von Burnout und bezieht sich auf
das Gefiihl, emotional ausgelaugt zu sein und die eigenen emotionalen Ressour-
cen verbraucht zu haben. Die emotionale Erschopfung steht gerade in jiingeren
Forschungsarbeiten haufig im Zentrum des Interesses. Allerdings sehen Maslach
etal. (2001) die emotionale Erschopfung als eine notwendige jedoch nicht hinrei-
chende Dimension von Burnout. Depersonalisation bzw. Zynismus bezieht sich auf
eine zunehmend distanzierte und negative Einstellung gegeniiber der eigenen Ar-
beit und den sozialen Interaktionspartnerinnen und -partnern und beinhaltet eine
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reduzierte Anteilnahme sowie ein geringes Einfiihlungsvermogen. Zynismus wird
dabei als ein aktiver Versuch verstanden, sich selbst vor stressbedingter Erschop-
fung zu schiitzen und stellt damit eine unmittelbare Reaktion auf Erschopfung
dar. Das dritte Symptom beschreibt die Wahrnehmung einer reduzierten Leistungs-
fahigkeit hinsichtlich der eigenen Arbeit. Die Person fiihlt sich ineffizient, hat ge-
ringe Erwartungen in ihre Fahigkeiten und ist in zunehmendem Maf3e den beruf-
lichen Anforderungen nicht mehr gewachsen.

Basierend auf'ihrer Definition des Burnout-Konstrukts entwickelten Maslach et al.
das Maslach Burnout Inventory (MBI; Maslach, Jackson & Leiter, 1996) zur Mes-
sung von emotionaler Erschopfung, Depersonalisation und reduzierter Leistungs-
tahigkeit. Seit der Erstpublikation im Jahr 1981 ist das Maslach Burnout Inventory
Grundlage der Mehrheit aller internationalen Studien zu Burnout. Das Instrument
liegt in verschiedenen Versionen vor und es gibt auch eine deutsche Ubersetzung,
die speziell fiir den Einsatz im Bildungskontext verwendet werden kann. Einige
Beispielitems sind in Abbildung 2.2 dargestellt.

Wie haufig treffen folgende Aussagen auf Sie zu?

0 1 2 3 4 5 6
Nie Ein paar Einmal Ein paar Einmal Ein paar Jeden
Malim  imMonat  Malim die Mal die Tag
Jahr oder oder Monat Woche Woche
weniger weniger
Emotionale Erschopfung
Durch meine Arbeit bin ich
U o U | UJ U U

gefuhlsmasig am Ende.

Am Ende des Schultages
fuhle ich mich erledigt.

Depersonalisation

Ich glaube, ich behandle
Schuler zum Teil ziemlich O O O O U U U
unpersonlich.

Seitich Lehrer bin, bin ich
gleichgultiger gegenuber O O O O U U U
Menschen geworden.

Wahrgenommene reduzierte Leistungsfahigkeit

Es gelingt mir gut, mich in
meine Schiler hinein- O O O O O O O

zuversetzen (-).

Mit den Problemen meiner

Schiler kann ich sehr gut O O O O O O O
umgehen (-).

Anmerkung: Die mit (-) gekennzeichneten Items werden fur die Auswertung umkodiert, sodass
hohe Werte zu niedrigen werden und umgekehrt.

Abbildung 2.2: Beispielitems zu den Subskalen des MBI (deutsche Ubersetzung von Enzmann &
Kleiber, 1989)
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Auch Schaufeli & Enzmann (1998) haben eine vielzitierte Definition vorgeschla-
gen, die Burnout als arbeitswissenschaftliches Konstrukt beschreibt:

Burnout ist ein dauerhafter negativer arbeitsbezogener Seelenzustand ,,normaler* Individuen.
Erist in erster Linie von Erschopfung gekennzeichnet, begleitet von Unruhe und Anspannung,
einem Gefiihl verringerter Effektivitit, gesunkener Motivation und der Entwicklung dysfunk-
tionaler Einstellungen und Verhaltensweisen bei der Arbeit. Diese psychische Verfassung ent-
steht nach und nach, kann jedoch fiir die betroffene Person lange unbemerkt bleiben. Sie resul-
tiert aus einer Fehlanpassung von Intentionen und Berufsrealitdit. Burnout erhdlt sich wegen
ungiinstiger Bewdltigungsstrategien, die mit dem Syndrom zusammenhdngen, oft selbst auf-
recht. (Schaufeli & Enzmann, 1998; zitiert nach Blossfeldt et al., 2014; S. 25f.).

Die Ansitze von Maslach et al. sowie Schaufeli und Enzmann haben gemeinsam,
dass sie beide betonen, Burnout sei ein arbeitsbezogenes Phianomen, das Indivi-
duen ohne psychische Erkrankung erleben konnen. Ebenfalls wird in beiden An-
satzen postuliert, dass es sich bei der Entstehung von Burnout um einen ldnger-
fristigen Prozess handele.

Wie dieser Prozess aussehen konnte, wurde insbesondere in frithen Arbeiten zu
Burnout thematisiert. Es existieren mehrere, auch heute noch vielzitierte Pha-
sen-Modelle, die sich der zeitlichen Abfolge gewidmet haben. Beispielsweise hat
Cherniss (1980) ein dreistufiges Modell vorgeschlagen: In der ersten Phase (stress)
besteht ein tiberdauerndes Ungleichgewicht zwischen beruflichen Anforderun-
gen und den zur Verfiigung stehenden Ressourcen. In der zweiten Phase (strain)
kommt es zu einer kurzfristigen Ermiidung und Erschopfung und in der dritten
Phase (defensive coping) entwickeln sich Verdnderungen im Verhalten und der Ein-
stellung, z. B. eine zynische Haltung. Ein zweites Modell, das besonders populér-
wissenschaftlich grofle Beachtung fand, wurde von Edelwich und Brodsky (1980)
eingefiihrt. Die Kernannahme des Models ist, dass dem Erschopfungserleben re-
gelhaft eine Phase mit hohem Idealismus, hohen Erwartungen und ausgeprigtem
Engagement vorausgeht. Realisiert eine Person, dass sich ihre Erwartungen nicht
erfiillen, resultiert Enttauschung von den Gegebenheiten der Arbeitswelt. Aus der
Enttduschung heraus folgt eine Phase der Frustration, der subjektiv erlebten Er-
folgslosigkeit und schlieSlich der Erschopfung.

Wenngleich diese Modelle eine hohe intuitive Plausibilitat aufweisen und mit dem
Bild ,,Nur wer entflammt war, kann ausbrennen” veranschaulicht werden, besteht
zum heutigen Zeitpunkt nahezu Konsens dariiber, dass es einen idealtypischen
Verlauf des Burnout-Symptoms nicht gibt. Auch wenn die beschriebenen Phasen
im Einzelfall durchaus zutreffend sein konnen, gibt es dazu keine iiberzeugende
empirische Evidenz (Schaufeli, Leiter & Maslach, 2009). Gleichwohl stimmen ver-
schiedene theoretische Ansitze liberein, dass Burnout eine lang anhaltende Re-
aktion infolge chronischer Belastung am Arbeitsplatz ist (Maslach et al., 2001).
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Hat Burnout Krankheitswert im Sinne einer klinischen Diagnose?

Das Thema Burnout wird in der Offentlichkeit und in der Wissenschaft breit dis-
kutiert. Dabei findet die Diskussion in einem Spannungsfeld zwischen einer ar-
beitspsychologischen und einer eher klinisch-psychologischen Perspektive statt
(vgl. auch DGPPN, 2012). Tatséchlich wird Burnout hiufig als klinische Diagnose
verstanden, auch wenn dies nach den Definitionen von Maslach et al. sowie Schau-
feli und Enzmann nicht intendiert war. Aus Sicht der klinischen Psychologie und
Psychiatrie wird betont, dass Burnout aktuell nicht den Stellenwert einer eigen-
stindigen psychischen Erkrankung einnimmt. Dies liegt zum einen an der star-
ken Uberschneidung der Symptome mit anderen Erkrankungen wie der Depres-
sion (z.B. Erschopfung, Niedergeschlagenheit, Miidigkeit etc.) und zum anderen
an der dem Burnout-Konzept immanenten Annahme zur Atiologie durch berufli-
che Faktoren. Aufgrund der bestehenden Symptomatik und den entsprechend not-
wendigen Hilfeleistungen gibt es in der Internationalen Klassifikation psychischer
Storungen (ICD-10) allerdings die Mdoglichkeit, Burnout als einen Faktor zu be-
schreiben, der ,,den Gesundheitszustand beeinflusst und zur Inanspruchnahme
von Gesundheitsdiensten fiithrt* (Dilling, 2011). Dazu steht eine Zusatz-Kodie-
rung zur Verfligung (Z73 Probleme verbunden mit Schwierigkeiten bei der Lebens-
bewiltigung), in welcher sich Burnout unter Z73.0, dem Erschopfungssyndrom,
verorten lasst. Die Fachgesellschaft der deutschen Psychiater restimiert, dass Burn-
out eine existierende, ernstzunehmende Belastungsreaktion darstellt, die, auch
wenn nicht als eigenstandige Krankheit anerkannt, das Risiko fiir weitere Storun-
gen erhoht und einer Pravention und Intervention auch im beruflichen Kontext
bedarf. Burnout wird zudem oftmals eine gewisse Tiiroffner-Funktion zugeschrie-
ben, da das wenig stigmatisierte Bild von Burnout betroffenen Personen ermog-
licht, iiber ihre Symptome zu sprechen.

Hervorzuheben ist, dass Burnout als ein soziales Problem erkannt wurde und sich
als Thema in der wissenschaftlichen Forschung fest etabliert hat. Im Kontext be-
ruflicher Belastung und Beanspruchung wurde Burnout seit den 1990er Jahren
eines der bedeutendsten Forschungskonzepte (Schaufeli & Enzmann, 1998). Si-
cher ist auch, dass - unabhangig von der Diskussion iiber den Krankheitswert der
Symptome - das Erleben der typischen Erschopfungssymptome einen erstzuneh-
menden Beratungsanlass darstellt. Daher existieren mittlerweile vielfaltige Er-
kenntnisse auch zu lehrerspezifischen Praventions- und Interventionsmoglichkei-
ten (vgl. Kapitel 4).

Insgesamt hat sich die Forschung zur Gesundheit im Lehrerberuf stark dem ne-
gativen Erleben in Form von Stress und Burnout gewidmet. Dies ist wenig iiberra-
schend, denn eine dhnliche Schwerpunktsetzung findet sich auch in der Forschung
zu anderen Berufen. Im Sinne des aktuellen Verstandnisses von Gesundheit ist
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eine Beriicksichtigung positiver Aspekte jedoch ebenso bedeutsam, sodass wir im
Folgenden auch einschlagige Konzepte zum positiven Erleben im beruflichen Kon-
text einfithren werden.

2.1.2 Die positive Seite von Gesundheit:
Arbeitszufriedenheit, Engagement
und Freude an der Arbeit

Der aktuelle Gesundheitsbegriff beinhaltet explizit auch das subjektive Wohlbe-
finden einer Person. Aber wie dufdert sich Wohlbefinden? Wann und womit fiih-
len sich Menschen wohl? Diese Fragen haben in der wissenschaftlichen Psycho-
logie eine grofie Bedeutung und eine lange Tradition. So widmen sich zahlreiche
theoretische und empirische Arbeiten der Definition psychischen Wohlbefindens,
der Erfassung, den Determinanten und den Konsequenzen des subjektiven Wohl-
befindens einer Person (fiir einen Uberblick sei auf Diener, Suh, Lucas & Smith,
1999 verwiesen).

Innerhalb der Forschung zum Wohlbefinden werden verschiedene Ansitze unter-
schieden. Dem bekannten Ansatz von Ed Diener folgend besteht das subjektive
Wohlbefinden aus einer kognitiven Komponente im Sinne der allgemeinen Lebens-
zufriedenheit und einer affektiven Komponente, die sich auf das Erleben positiver
Emotionen bei Abwesenheit negativer Emotionen bezieht (Diener, 1984; Diener
et al., 1999). Die allgemeine Lebenszufriedenheit speist sich - einem sogenann-
ten bottom-up Ansatz zu Folge - aus dem Erleben und der Bewertung verschiede-
ner Lebensbereiche, bei der die Zufriedenheit mit der Arbeit eine zentrale Bedeu-
tung hat (Diener, 2012). Aus einer weiteren Perspektive wird betont, dass zum
subjektiven Wohlbefinden nicht nur Zufriedenheit und positive Gefiihle geho-
ren, sondern auch dass eine Person in Kongruenz mit ihren Werten und Uberzeu-
gungen agieren und ihre individuellen Fihigkeiten und Neigungen ausleben und
entwickeln kann. Demzufolge sind auch Selbstakzeptanz, positive soziale Bezie-
hungen, Autonomieerleben, Lebenssinn und personliches Wachstum wichtige Be-
standteile des subjektiven Wohlbefindens (Ryft & Singer, 1998).

Dem Wohlbefinden spezifisch im Beruf widmet sich die arbeits- und organisations-
psychologische Forschung, die viele der oben genannten Ideen aufgegriffen hat
(z.B. Hallberg & Schaufeli, 2006). Als zentrale Konstrukte zdhlen hier die beruf-
liche Zufriedenheit, das Engagement und die Freude am Beruf (Bakker & Oerle-
mans, 2011; Sonnentag, 2006).

Arbeitszufriedenheit ist als Beispiel fiir einen positiven Zugang zum beruflichen Er-
leben das wohl am héufigsten untersuchte Konstrukt in der Arbeits- und Organi-
sationspsychologie und hat seit tiber 50 Jahren vielfaltige Forschungsaktivititen
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