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Ulrich Siegrist

Alles anders — und
trotzdem ein Gewinn?

Die Bewaltigung von Krankheits-
folgen im Arbeitsleben L

0

Nur ganz selten verlduft ein Leben wie geplant und erhofft. Meist wird es ir-

gendwann, oft ganz unerwartet, von Krisen durchbrochen, von Krankheiten

bedrdngt oder vom Schicksal erschiittert. Dann sollte man innehalten,

bisherigen Weg tiberdenken und neu ausrichten.
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,Von einem Tag auf den anderen war nichts mehr so, wie es
eigentlich war.

Alfred Heinisch (Name vom Autor geandert) war in der
Vorbereitung auf sein Studium, als er nach einem Motor-
radunfall mit schweren Verletzungen ins Krankenhaus
eingeliefert wurde. Trotz einer langen und intensiven
Rehabilitation blieben ein gelahmter Arm, Dauerschmer-
zen und zahlreiche orthopéadische Beschwerden zurlick.
Heute arbeitet Herr Heinisch als Sozialberater und sagt
im Hinblick auf seinen beruflichen Werdegang:,,Wenn ich
eine Tendenz festlegen miisste, wiirde ich sagen, dass mich
der Unfall eher noch vorwidirts gebracht hat.”

,Die Anforderungen sind gréB3er als die Kraft.”

Ruth Schwarz (Name vom Autor gedndert) arbeitete
als Ingenieurin bei einer grof3en internationalen Fir-
ma, als sie, knapp Uber 30, innerhalb eines Jahres zwei-
mal an Krebs erkrankte. Nach einer langen Krankheits-
phase - sie war fir vier Jahre berentet - kam Frau Schwarz
wieder auf die Beine. Heute arbeitet sie immer noch im
damaligen Unternehmen, allerdings an einem neuen
Arbeitsplatz, der ihren Fahigkeiten und Vorstellungen
mehr entspricht. Insgesamt erlebt sie heute eine gréBere
Freiheit und Zufriedenheit:,Die Krankheit hat mir geniale
Méoglichkeiten eréffnet, Dinge nicht mehr tun zu missen.
Es war ein Rundumschlag in alle Richtungen, mich von
allem zu l6sen.”

Menschen wie Alfred Heinisch und Ruth Schwarz stehen
Pate fiir das Resilienz-Konzept, das in der Gesundheits-
wissenschaft zunehmend an Bedeutung gewinnt. Ein
Konzept, das nicht nach krankmachenden Faktoren und
Bedingungen fragt, sondern sich mit den Dingen be-
schaftigt, die uns gesund erhalten, die uns trotz widriger
Bedingungen gedeihen lassen.

Uberraschende Entdeckungen der
Wissenschaft

In den 1990er Jahren schloss die amerikanische Entwick-
lungspsychologin Emmy Werner mit der Kauai-Studie
ein weltweit beachtetes Werk ab: In einer tiber 40 Jahre
angelegten Langzeitbeobachtung beschaftigte sie sich
mit Risikokindern, die sich trotz widriger Bedingungen
zu kompetenten Erwachsenen entwickelten.

Zur Uberraschung der Forscher und entgegen der un-
glinstigen Prognose aufgrund der sozialen, materiellen
und emotionalen Risiken wuchs ein Drittel der unter-
suchten Kinder zu selbstsicheren, zuversichtlichen, schu-
lisch und beruflich erfolgreichen und leistungsfahigen
Erwachsenen heran. Werner nannte diese Kinder, die
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psychisch und sozial besonders widerstandsfahig waren,
vulnerabel, aber unbesiegbar. Gemeint war damit die Fa-
higkeit, Widrigkeiten des Lebens anzunehmen und aus
diesen Erfahrungen gestarkt hervorzugehen.

2005 veroffentlichte der Arbeitsforscher Al Siebert eine
Studie, in die 450 Mitarbeiter eines Tochterunterneh-
mens des Telefonriesen AT&T einbezogen worden waren.
Das Unternehmen erlebte zum Zeitpunkt der Studie eine
schwere und lang anhaltende Krise, sodass radikale Ein-
schnitte und Personalabbau unumganglich erschienen.

Wie zu erwarten, fiihrte die Ankiindigung der Stellen-
streichungen bei einem grof3eren Teil der Mitarbeiter zu
schwerwiegenden Beeintrachtigungen. Sie misstrauten
dem Management, flihlten sich kraftlos und verwirrt und
ihre Krankheits- und Fehlzeiten nahmen zu. Die Beein-
trachtigungen dullerten sich unter anderem in Migrdne,
Angstattacken, Depressionen und Herz-Kreislauf-Krank-
heiten. Uberraschend war jedoch, dass die negativen An-
kiindigungen etwa einem Drittel der Mitarbeiter nichts
anzuhaben schienen - sie blieben zufrieden und gesund,
ihre personlichen Beziehungen waren stabil und ihre
Leistungen im Unternehmen gut. Sie empfanden es als
Herausforderung, mit den schwierigen Umstanden zu-
rechtzukommen und nahmen diese Herausforderung an.

Durch diese Forschungserkenntnisse neugierig gewor-
den, fiihrte ich 2008 eine eigene Untersuchung durch
und lernte dabei Menschen kennen, deren Leben und vor
allem Arbeitsleben von Krankheiten und Krisen durch-
brochen war. Besonders beeindruckt war ich dort, wo
Unheil und Unbill nicht zu dauerhaften Stolpersteinen
wurden, sondern zu Wegmarken, an denen das eigene
Leben mit Lebendigkeit und Mut neu ausgerichtet wur-
de. Ich begann, Resilienz nicht als einen statischen Fak-
tor zu begreifen, sondern als einen Prozess, der von den
betroffenen Menschen gesteuert werden kann, und der
es erm0glicht, auch im Arbeitsleben schwierige Folgen
von Krisen und Krankheiten zu bewiltigen. Von diesem
Resilienz-Prozess soll in der Folge die Rede sein.

Resilienz

Synonym fiir Resilienz werden hédufig die Begriffe Stress-
resistenz, psychische Robustheit oder psychische Elasti-
zitat verwendet. Walsh (2006, S. 43) definiert Resilienz als
JFdhigkeit [...] zerriittenden Herausforderungen des Lebens
standzuhalten und aus diesen Erfahrungen gestdrkt und
bereichert hervorzugehen. Mit Resilienz sind nicht nur allge-
meine Stérken gemeint, sondern auch dynamische Prozes-
se, die unter signifikant ungiinstigen Umstdnden die Anpas-
sung an eine gegebene Situation beglinstigen.”
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Abb. 1: Krisenmodell nach Ulich

Das Phanomen der Resilienz ist auch aus der Krisenfor-
schung bekannt. Betrachtet man Krise als einen Zustand,
der Folge einer Konfrontation mit einer ,gefdhrlichen”
Situation, dann findet in ihr ein Veranderungsprozess
statt, der entweder zu einem positiven Ergebnis (Ent-
wicklung), zu einem neuen Gleichgewicht (keine Veran-
derung) oder zu einer negativen Veranderung (Fehlent-
wicklung) fihren kann (Abb. 1). Der Krisenforscher Ulich
warnt zwar davor, Krisen generell positiv zu betrachten
und Leiden zu bagatellisieren, aber er sieht im Krisenge-
schehen doch die Moglichkeit positiver Entwicklung:

,In der Krise erkennt und erarbeitet sich die Person — bei
positivem Ausgang — neue und bessere Wege der Bed(irfnis-
befriedigung, sie ordnet ihre Beziehungen zur Umwelt neu,
es kommt zu einer Reorganisation ,innerer Krdfte’, neue Be-
widltigungsmuster werden zum integrierten Bestandteil der
Persénlichkeit.” (Ulich, 1987)

Wichtig im Hinblick auf Erkrankungen ist dabei, dass
mit der positiven Veranderung nicht in erster Linie eine
umfassende Genesung gemeint sein muss. In der Antike
wurde Gesundheit haufig als Zustand von Ausgeglichen-
heit, Gleichgewicht und Ausgewogenheit betrachtet.
Dieser homdostatische Gesundheitsbegriff ist auch heu-
te der wohl weitverbreitetste. Eng verwandt mit dieser
Sichtweise und doch gegensatzlich ist der Begriff der
Heterostase. Hier wird Gesundheit definiert als die Fa-
higkeit eines Menschen, den Stérungen, mit denen er
konfrontiert wird, aktiv zu begegnen und sie zu tGiberwin-
den. Diese Sichtweise spielt im Resilienzgeschehen eine
wichtige Rolle.

Ressourcen

Auch wenn immer wieder die Prozesshaftigkeit der Resi-
lienz betont werden muss, gibt es auch Faktoren, die die
Widerstandskraft begiinstigen kénnen. Diese Faktoren

positive Veranderung, Entwicklung

neues Gleichgewicht, keine Veradnderung

negative Veranderung, Fehlentwicklung

kénnen als Ressourcen betrachtet werden, die im Ideal-
fall schon vor dem Auftreten einer Belastung vorhanden
sind, um bei Bedarf darauf zurlickgreifen zu kénnen. Die
relevanten Ressourcen lassen sich in vier Gruppen auftei-
len:

1. Umfeldressourcen

- Familie (Partner, Eltern)
«  Freundeskreis

+  Kollegen

. Vorbilder, Berater

Ein unterstiitzendes Umfeld kann Resilienz begiinstigen,
indem es die Betroffenen wdhrend des Bewadltigungs-
prozesses begleitet, ohne sich vorschnell auf bestimmte
Einstellungen der Erkrankung gegeniiber festzulegen
und ohne den Betroffenen in eine bestimmte Richtung
dirigieren zu wollen. Wichtig ist lediglich, dass das Um-
feld eine eigene positive Sicht auf die Zukunft entwickelt.
Betroffene kénnen selbst einen Beitrag zur Schaffung
und Stabilitdt dieses Umfelds leisten. Ein solcher Beitrag
kann die Bereitschaft zur Annahme von Hilfe sein oder
auch oder eine regelmafige Information an das Umfeld,
allerdings nicht nur in Form einer unbestimmten Kurz-
aussage wie z.B.,,mir geht es schlecht’, sondern als sachli-
che Auskunft Gber Gesundheitszustand, Auswirkung und
Behandlung der Erkrankung.

2. Arbeitsbezogene Ressourcen
«  Arbeitgeber

« flexible Organisation

- materielle Absicherung

Das Arbeitsumfeld der Betroffenen spielt im Resilienz-
konzept eine oft unterschatzte Rolle. Arbeitgeber, die
ihre Mitarbeitenden fiir den Fall der Falle materiell gut ab-
sichern und bei Bedarf individuelle und flexible Plane im
Dialog mit den Betroffenen erarbeiten, beglinstigen den
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Resilienzprozess wesentlich. Haufig ist es wichtig, diese
arbeitsbezogenen Pldne schon friihzeitig zu erarbeiten
und z.B. nicht erst gegen Ende einer Rekonvaleszenz-Zeit.

3. Personale Ressourcen

«  kognitive Fahigkeiten

- emotionale Stabilitat

«  Sinnkonzepte und Glaubensiiberzeugungen

Mit kognitiven Fahigkeiten sind nicht in erster Linie in-
tellektuelle Kompetenzen gemeint, sondern Aspekte wie
das Erkennen und Neubewerten von Zusammenhangen,
das bewusste Steuern von Gedanken und der Versuch,
sich selbst Gutes zu tun. Dazu gehdren Mechanismen
wie das Beiseiteschieben von Gedanken, das Setzen und
Verfolgen von Zielen, die Entscheidung gegen Selbstmit-
leid und Bitterkeit, das Aufgreifen friiherer Erfahrungen,
die Ubernahme von Verantwortung und die Bereitschaft,
Hilfe anzunehmen.

4. Proaktivitat

« aktive Rolle

«  Selbstverantwortung
- Zielstrebigkeit

Proaktive Menschen haben erkannt, dass sie auch unter
schwierigen Umstanden immer noch selbst fiir ihr Leben
verantwortlich sind. Sie ibernehmen die Initiative zur
Gestaltung des Lebens und ihres direkten Umfelds und
orientieren sich dabei an ihren Werten und Zielen. Sie be-
greifen ihr Leben als eine Funktion ihrer Entscheidungen,
nicht der gegebenen Bedingungen.

Leitthema

Bewdltigungsprozess

Menschen, die Giber Resilienz verfligen, sind nicht von
vornherein erhaben tiber die Krise. Auch sie kennen die
Gefiihle der Enttduschung und Verzweiflung, die Ge-
danken der Hoffnungslosigkeit und Sinnlosigkeit, den
Wunsch nach Rickzug oder nach kurzfristiger Erleichte-
rung. Aber sie finden dann zu einem Bewaltigungspro-
zess, der Schlimmes nicht ausgrenzt und ihnen doch
neue Horizonte fir ihr Denken und Fiihlen er6ffnet. Die-
ser Prozess gelingt durch eine emotionale und kognitive
Auseinandersetzung mit der Situation, und er gelingt vor
allem dann, wenn die Betroffenen die Dialektik des Be-
waltigungsprozesses zulassen.

1. Dialektik

Auffallend ist, dass die Verarbeitungsprozesse sehr indivi-
duell und in einer gewissen Gegensatzlichkeit verlaufen.
Schwere Erkrankungen und andere Krisen polarisieren.
Sie entfalten ein Spannungsfeld, in dem das Individuum
eine Position finden muss — sowohl personlich als auch
in beruflicher Hinsicht. Es wird eine Balance zwischen fol-
genden Aspekten gesucht (Abb. 2):

- sinnloses Schicksal versus Sinnhaftigkeit

«  Enttauschung versus Optimismus

«  Information versus Unbeschwertheit

«  Rickzug versus Kontakt

«  kurzfristiges Denken versus langfristige Planung
«  Widerstand und Kampf versus Anpassung

+  Ehrgeiz versus Gelassenheit

Proaktivitat wird sich in unterschied-
lichen Bereichen hilfreich auswirken:
Der Genesungsprozess kann gut gelin-
gen, wenn das Individuum eine aktive
Rolle bei der Behandlung einnimmt.
Das schliet eine konstruktive und
vertrauensvolle Zusammenarbeit mit
Arzten und Therapeuten ein, schliet
jedoch ein rein passives Dulden der
Behandlungen aus. Die Genesung folgt
hier weniger dem homdostatischen als
dem heterostatischen Gesundheitsbe-
griff, bei dem es darum geht, Stérun-
gen aktiv gegenliberzutreten und sie
zu Uberwinden. Auch beim Umgang
mit dem Arbeitgeber sind eine selbst-
verantwortliche Wahl des Zeitpunkts
fur den beruflichen Wiedereinstieg und
das proaktive Setzen und Verfolgen
von Zielen wesentlich flr einen gelin-

Kurzfristiges Denken

Dialektik des Bewailtigungsprozesses

Enttauschung *~ __~ “_~ “__» Optimismus
Information 4~ ~__ " “__~ “_ _» Unbeschwertheit
Rickzug =~ >~ “~_ ™ Kontakt
TN N _~ Langfristige Planung
Widerstand und Kampf w__~" ~_~ ~_~ ™ Anpassung

Ehrgeiz v« .~ “~_ ~_~ * Gelassenheit

frihe Arbeitsaufnahme *~ __~~ “__ ™. _» lange Pause

Flexibilitdt & 7" ~_~" * Struktur
Ruckkehr *~ “_ “_~ “__» Neuorientierung

genden Eingliederungsprozess.
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Abb. 2: Dialektik des Bewiltigungsprozesses
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« friihe Arbeitsaufnahme versus lange Pause
Flexibilitat versus Struktur
Ruickkehr versus Neuorientierung

Die Balance besteht allerdings nicht aus einer exakten
Positionierung in der Mitte zwischen den jeweiligen
Polen, sondern in einem individuellen Gewichten und
Tarieren der gegensatzlichen und doch zusammengeh6-
renden Aspekte im Sinne eines multidirektionalen, inter-
aktiven oder dialektischen Entwicklungsgeschehens, das
abhéangig ist von personlichen Vorerfahrungen, Person-
lichkeitsmerkmalen und Umweltfaktoren.

2. Prozessorientierung

Krankheitsphasen und Lebenskrisen wirken sich veran-
dernd aus und nehmen zumindest in Teilen Einfluss auf
das eigene Verhalten und die eigene Orientierung. Inso-
fern wirken die beschriebenen Ressourcen ebenso wie

Soziale Ressourcen
Familie (Partner, Eltern)
Freundeskreis, Kollegen

Vorbilder, Berater

die Krankheit oder der Krisenausloser selbst reflexiv auf-
einander ein und kénnen sich im Lauf des Verarbeitungs-
prozesses selbst verandern. Im Resilienzmodell stellen
diese Faktoren damit Moderatoren eines Verarbeitungs-
prozesses dar, der seinerseits ebenfalls Einfluss auf die
Moderatoren nimmt. Das Zusammenspiel zwischen
Umwelt und Person ist dynamischer Art mit wechselsei-
tigen Wirkungsmechanismen. Auch verlduft der Verar-
beitungs- und Bewadltigungsprozess nicht grundsatzlich
linear, sondern kann Phasen beinhalten, die zunachst
nicht zu einem positiven Entwicklungsergebnis zu fiih-
ren scheinen.

Resilienzmodell

Der Resilienzprozess kann modellhaft in einem Schema
dargestellt werden, in dessen Zentrum ein kognitiver Be-

Arbeits-Ressourcen
sinnvolle, passende Tatigkeit
Flexible QOrganisation
Materielle Absicherung

Verarbeitungs-

Krise
Belastung

kognitiv-
emotionaler

positives
Ergebnis

-sbunbnjemag

Prozess

Persdnliche Kompetenzen
Kognitive Fahigkeiten
emotionale Stabilitat
Kontaktfahigkeit, Humor

Abb. 3: Resilienzmodell

Proaktive Grundhaltung
Lasungsorientierung
Selbstverantwortung
Sinnkonzepte, Akzeptanz
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Resilienz

30 Minuten Resilienz
Ulrich Siegrist, Martin Luitjens
Gabal, 6. Auflage, 2011, 96 S., 8,90 €

Widrigkeiten wie der Verlust des
Arbeitsplatzes, eine finanziell an-
gespannte Situation, personliche
Angriffe, gesundheitliche Einschrdn-
kungen oder Stress lassen sich nicht
immer vermeiden. Die Auswirkun-
gen kénnen niederdriickend sein. Sie
konnen aber auch dazu dienen, das
Leben neu auszurichten. Menschen,
die unbeschadet Krisen tiberstehen
und gestdrkt aus ithnen hervorgehen
wollen, sollten sich mit dem Kon-
zept der Resilienz vertraut machen
und ihre innere Widerstandskraft
trainieren — dieser Ratgeber hilft
dabei.

DIE SAULE 1/2015

Leitthema

waltigungs- und Verarbeitungsprozess im Sinne der
beschriebenen Dialektik steht. Dieser ist kreisférmig
dargestellt, um die Nicht-Linearitdt abzubilden und zu
verdeutlichen, dass es im Verlauf des Resilienzprozes-
ses auch zu Phasen kommt, bei denen das Individu-
um sich aus seiner subjektiven Sicht als weit entfernt
von einem positiven Entwicklungsergebnis erlebt.
Wirkt also eine gesundheitliche Beeintrachtigung in
Form einer Unfallfolge oder einer Erkrankung auf das
Individuum ein, setzt sich bei diesem, abhdngig von
der Art und Schwere und der individuellen Wahrneh-
mung und Bewertung der Beeintrachtigung, ein Ver-
arbeitungsprozess in Gang. Dieser ist beeinflusst von
den allgemeinen Umfeldressourcen, den arbeitsbezo-
genen Ressourcen, den personalen Faktoren und der
Proaktivitat des Individuums. Im Lauf des Verarbei-
tungsprozesses wirkt das Individuum wiederum auf
die Einflussfaktoren ein, so dass eine wechselseitige
Einflussnahme entsteht.

Resilienz in der Praxis

Krisen haben die Kraft, uns aus der Bahn zu werfen,
aber sie kdnnen auch Wegmarken sein, die uns inne-
halten und den bisherigen Weg (iberdenken und neu
ausrichten lassen. Dann verliert der Lebensriss seine
Ildhmende Macht und versorgt mit neuer Energie. Die
Erfahrungen mit Resilienz sind ein Appell an von Kri-
sen und Krankheit Betroffene und ihre Begleiterinnen
und Begleiter, nicht die Hoffnung sinken zu lassen,
sondern anfangs tastende, spater feste Schritte in eine
neue Zukunft zu gehen.
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