PFLEGE PERSPEKTIVEN

Gereizt, frustriert, erschopft

Stressmanagement durch Supervision Stress in der Pflege kann krank
machen. Supervision ist eine MaBnahme, die praventiv, akut und nachsorgend
stressreduzierend wirksam sein kann. Sie wird aber in der Pflege immer noch

zu wenig eingesetzt und nachgefragt.

Pflegepersonals. Das Thema gestresstes Pflegepersonal ist

dabei alles andere als neu: Hohes Arbeitsaufkommen, Zeit-
druck, zwischenmenschliche Konflikte bei gleichzeitiger starker
korperlicher Belastung. Das alles kann sich negativ auf die physi-
sche wie psychische Gesundheit auswirken.

S tress gehért zum Alltag des ambulanten wie stationdren

Belastungsfaktoren im Pflegeberuf

Es gibt wenige Berufe mit vergleichbar hohem Stresspotential wie
den Pflegeberuf. Hier sammeln sich berufsimmanente Belastungs-
faktoren (Stressoren) mit wahrnehmbaren Folgeerscheinungen.
Dazu gehoren Gereiztheit, Frustration, Erschopfung, Schlafman-
gel, Bluthochdruck bis zum Burn-Out. Die Ausfallzeiten beim Pfle-
gepersonal sind hoch.

strukturelle Belastungsfaktoren: Sie sind mit Personalmangel,
wachsenden Patientenzahlen, unzureichender Ausstattung, ver-
stiarktem Planungs- und Dokumentationsaufwand und einem er-
hohten Infektionsrisiko zu benennen. Diese sogenannten Primér-
stressoren befeuern weitere Stressoren im Kontext der Durchfith-
rung der Pflegeaufgaben: hoher Zeitdruck, hohe Arbeitsbelastung,
Uberforderung, haufiger Wechsel in den Dienstplanen, Schicht-
und Wochenenddienste, emotional fordernde Beziehungsarbeit,
haufige Unterbrechungen, fehlende Erholungszeiten - und in vie-
len Situationen fehlende Anerkennung und Wertschétzung.

Psychosoziale Belastungsfaktoren: Mit ihnen ist das Pflegepersonal
regelmaRig konfrontiert. Es geht um Leid, Leben und Tod. Die Be-
ziechungsarbeit mit Patienten und Angehdrigen kann dabei emoti-
onal sehr fordernd sein. Thre Erwartungen und die der Angehori-
gen konnen belasten. Mit Ignoranz, Ungeduld und Aggression ist
angemessen umzugehen. Zum Austausch fehlt jedoch hiufig Zeit.

Individuelle Belastungsfaktoren: Diese Faktoren lassen den Stress
stirker empfinden. Zum Beispiel kérperliche Belastungsgrenzen
aufgrund zunehmenden Alters, bestehende psychische und physi-
sche Erkrankungen oder ein erhdhtes Infektionsrisiko.

Mehr Konflikte bei Stress
Der Stress im Pflegebereich zieht oftmals Konflikte nach sich. Es
geht dabei um Themen wie Arbeitsaufkommen, Arbeitstemnpo, Be-
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reichseinteilung, Dienst- und Urlaubsplanung und Freizeitansprii-
che. Pflegearbeit ist geprégt von einer Vielfalt an Kulturen, Person-
lichkeiten und Sprachen. Unterschiedliche Charaktere, der Um-
gang mit kulturellen Unterschieden, verschiedene Arbeitsweisen,
Wissensstinde oder sprachliche Missverstandnisse kénnen Anlés-
se fiir Teamkonflikte sein. Gleichzeitig arbeiten unterschiedliche
Berufsgruppen, Hierarchiestufen und Altersklassen eng zusam-
men. In dieser Gemengelage sind Pflegeteams den beschriebenen
Stressfaktoren ausgesetzt und miissen dennoch irgendwie zusam-
menarbeiten. Da kann es schon einmal vorkommen, dass es auf den
Etagen laut wird und ,knallt®

Konflikte werden in der Pflege jedoch eher selten direkt ange-
sprochen. Dies liegt nicht nur an der fehlenden Zeit und mangeln-
der emotionaler Kapazitit, sondern auch an Unsicherheiten,
Sprachbarrieren und klaren hierarchischen Strukturen, die die di-
rekte Kommunikation erschweren. Ungeldste Konflikte konnen

&% CHECKLISTE: RESSOURCEN
STARKEN

Achte auf dein Zeitmanagement
/ Setze Prioritaten und erledige Wichtiges zuerst.
v Setze auf Struktur und Ordnung.

~ Fokussiere das Positive. Mach dir immer mal wieder
klar, was du an deiner Arbeit magst.

/ Entlaste dich: Regle ungeklérte Verhiltnisse.
Erledige lang aufgeschobene Aufgaben.

Sprechen hilft

/ Sprich mit deinem Partner, Freunden und Familie
tiber die Belastungen deines Berufs.

v Sprich Kollegen/Leitung bei Problemen direkt an.
v Zeige Initiative fiir Verdnderungen/Verbesserungen.
v Kommunikation kann man planen und iiben.

B Die komplette Checkliste finden Sie iiber das
HEILBERUFE eMag und springerpflege.de.
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dann viel Raurh im Pflegealitag einnehmen: Sie stressen, belasten
unterschwellig das Arbeitsklima, steigern die Unzufriedenheit und
gefahrden die Professionalitit in der Versorgung der Patienten. Es
liegt in der Verantwortung der Einrichtungs- oder Pflegedienstlei-
tungen, passende Mafinahmen des Stressmanagements im Pflege-
alltag zu installieren. Beim Stressmanagement geht es darum zu
analysieren, welche organisatorischen Rahmenbedingungen und
welche Anteile und Verhaltensweisen des eigenen Lebensstils in be-
ruflichen wie auch privaten Situationen Stress verursachen und wie
diese abzuindern sind. Je frither stressrelevante Themen erkannt,
benannt und bearbeitet werden, umso besser kénnen negative ge-
sundheitliche Auswirkungen und Beeintrichtigungen der Arbeits-
leistung vermieden werden. Bereits einfache Mafinahmen wie re-
gelmifige Supervisionssitzungen konnen dazu beitragen, dem
Stress in der Pflege entgegenzuwirken und gleichzeitig die Gesund-
heit, Zufriedenheit und Motivation von Mitarbeitenden zu stiarken.
Ein solches Angebot signalisiert Wertschitzung und Anerkennung,
fiir das, was Pflegekrifte Tag fiir Tag an jhrem Arbeitsplatz leisten.

Supervision wird in der Pflege bisher jedoch eher selten ange-
boten. Pflegeteams bekommen haufig erst dann Supervision, wenn
die Konflikte und Probleme eskalieren. Griinde dafiir sind zum ei-
nen die Kosten, die durch die Beauftragung des Supervisors entste-
hen sowie die ausfallende Arbeitszeit. Zudem trigt auch der Perso-
nalmangel dazu bei, dass vor allem eine Teamsupervision zeitlich
nur schwer umsetzbar erscheint.

So lduft Supervision

Unter Supervision versteht man die professionelle Beratung von
Mitarbeitern und Fithrungskriften mit dem Ziel der Selbstreflexi-
on, der Stirkung eigener Ressourcen und der Qualititsverbesse-
rung von Arbeitsablaufen. Der Supervisor ist eine neutrale externe
Person, die nicht zur Einrichtung gehort. Seine Supervisionskom-
petenz weist er zum Beispiel als zertifiziertes Mitglied der DGSv
(Deutsche Gesellschaft fiir Supervision und Coaching, www.dgsv.
de) aus. Bei der Auswahl des Supervisors sollte auf dieses Quali-
tatssiegel geachtet werden. In der Supervision findet alles Raum,
was im Kontext der Arbeitsausiibung belastet. Starke Belastungs-
situationen kénnen dabei ebenso thematisiert werden wie fehlen-
der oder iibertriebener Arbeitseinsatz oder der Umgang mit prob-
lematischen Patienten und ihren Angehérigen. Hierzu gehdren
auch Schwierigkeiten im Team oder mit der Leitung. Supervision
hilft dariiber hinaus, gesetzte Ziele zu erreichen oder die persénli-
che Entwicklung zu fordern. Supervision ist tiber alle Hierarchie-
ebenen moglich. Sie kénnen als Team- oder Gruppensupervision
stattfinden. Moglich ist auch eine Einzelsupervision, bei welcher
eine Person individuell tiber ihre Themen sprechen kann.

Einen festen Ablauf gibt es in einer Sitzung meist nicht. Wie ge-
nau vorgegangen wird, hingt vom Ziel der Supervision ab. Dieses
wird von den Supervisanden zu Beginn festgelegt. Das Vorgehen
entwickelt sich zielorientiert im Laufe des Gespriches. Es ist Auf-
gabe des Supervisors, bei den Teilnehmenden ausreichend Vertrau-
en in den Prozess aufzubauen und einen geschiitzten Rahmen zu
sichern, in dem die verschiedenen Themen strukturiert reflektiert
werden kénnen. Er kann Impulse fiir mégliche Losungsansitze ge-
ben, die eigenverantwortlich von den Teilnehmenden weiter ent-
wickelt werden konnen. Supervision sollte im Abstand von vier bis
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sechs Wochen stattfinden. In der Regel erfolgen die Sitzungen in
der Pflegeeinrichtung. Die Supervisionssitzungen sind Arbeitszeit.
Sie dauern ca. 1 bis 1 % Stunden. Bei Team- oder Gruppensupervi-
sionen kann die Sitzung je nach Teilnehmerzahl auch linger dau-
ern. Die Sitzungen werden von der Einrichtung bezahlt.

Bereit sein fiir Supervision

Supervision kann nur dann dazu beitragen, berufsimmanenten
Stress abzubauen, wenn die Pflegekrifte Bereitschaft zeigen, sich
auf den Supervisionsprozess emotional einzulassen und sich zu re-
flektieren. Es ist jedoch mit Vorbehalten zu rechnen: Zeit ist fiir das
Pflegepersonal bekanntlich ein knappes Gut. Sie fehlt hiufig bereits
fur den kollegialen Austausch im Team. Pflegekrifte wollen mit-
unter dafiir nicht noch mehr Zeit am Arbeitsplatz verbringen. Nicht
nur kulturbedingt méchten viele auf der Arbeit auch nicht allzu
personlich werden. Sie lehnen Supervision als ,,iiberfliissige Erzahl-
stunde” und als ,,Zeitfresser” ab. Schon gar nicht wollen sie {iber
Emotionen wie Wut, Trauer, Angst oder Scham offen sprechen. Das
geht manchen zu weit. Auch wird die Sorge thematisiert, sich da-
durch verbalen Angriffen und Verletzungen, BloBstellung auszu-
setzen. Es ist Leitungsaufgabe die Moglichkeit zur Supervision be-
kannt zu machen und fiir die Teilnahme pro-aktiv zu werben,

Pflegekrifte, die bereits aushildungsbegleitend Supervision ken-
nengelernt haben, haben Supervision meist fiir sich als Mitte] zur
Ressourcenoptimierung und Stressbewiltigung entdecken kénnen,
Viele vertrauen auf einen Prozess, der es zuldsst, Kritik und Mei-
nungen ochne Angst vor Konsequenzen &uflern zu konnen. Sie ha-
ben erfahren, dass ein Aufarbeiten beruflicher Stress-Situationen
unter externer Anleitung den Arbeitsalltag wahrnehmbar erleich-
tern kann.

Eine Bereitschaft zur Teilnahme wird auch von der Fithrungs-
kraft erwartet. Sie muss nicht an jeder Sitzung teilnehmen. Sie soll-
te dem Team nur stets ihr Interesse und Offenheit zur Teilnahme
signalisieren. Damit unterstreicht sie jhre Haltung und die Ernst-
haftigkeit und Bedeutung dieser Mafinahme. In der Supervision
erarbeitete Losungsvorschlige sollten dann aufgenommen, gepriift
und umgesetzt werden. Moglicherweise enthalten sie wertvolle An-
haltspunkte fiir weitere stressreduzierende Maflinahmen.

Es gibt inzwischen viele Méglichkeiten, Pravention und Ge-
sundheitsférderung in einer Einrichtung erfolgreich umzusetzen.
Pflegeeinrichtungen, die die Ressourcen ihrer Beschiftigten stir-
ken und ihre Arbeitsstrukturen weiter optimieren wollen, sollten
auf Supervision als praventive Mafinahme des Stressmanagements
setzen. Nach der Corona-Pandemie erscheint es dringender denn
je, regelmifig solche ,,Boxenstopps” zu erméglichen. Ml
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