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Stress und Burnout
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Kapitel 2 – Burnout

2.1 Definition von Burnout

2.2 Burnout als Syndrom

2.3 Burnout als Prozess

2.4 Ätiologische Faktoren

2.5 Unterschied Burnout/Depression

2.6 Differentialdiagnostik Burnout
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Lernorientierung

Nach Bearbeitung dieses Kapitels werden Sie:

- die Definition von Burnout verstehen;

- die 3 Dimension nach Maslach erklären können;

- das Phasenverlaufsmodell von Burnout durch chronischen 
Arbeitsstress nach Burisch wiedergeben können;

- die individuellen und äußeren Faktoren kennen;

- in der Lage sein, den Unterschied von Burnout und Depres-
sion kurz darzustellen.
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2.1 Definition von Burnout

Der Begriff „Burnout“ wurde in den 70er Jahren von Herbert Freuden-
berger, einem amerikanischen Psychotherapeuten, eingeführt. Damit 
beschrieb er einen Zustand bei Beschäftigten in sozialen Berufen, die 
sich überengagiert, also ausgebrannt, hatten, mit psychischen und 
körperlichen Folgen. 

Trotzdem der Begriff Burnout in den Medien allgegenwärtig ist und 
eine hohe gesellschaftliche und therapeutische Praxisrelevanz hat, 
gibt es in diagnostischer Hinsicht viele Unklarheiten. Es ist keine ein-
heitliche Theorie vorhanden und es fehlt die Abgrenzung zu anderen 
klinischen Krankheiten, wie zum Beispiel Depression. Es gibt weit 
mehr als 16 Definitionen von Burnout und als Einzelsymptome wurden 
mehr als 160 verschiedene Beschwerden publiziert. In allen Definitio-
nen ist übereinstimmend, dass die Beschwerdebilder als Folge von 
Arbeitbelastung zu sehen sind.

Zur Klassifikation von Krankheiten verwendet die Medizin die ICD-10 
(International Classification of Diseases, zurzeit in der zehnten Fas-
sung), der international statistischen Klassifikation von Krankheiten 
und verwandten Gesundheitsprobleme. Dort ist Burnout nicht als 
Krankheit verzeichnet, sondern nur bei Problemen mit Bezug auf 
Schwierigkeiten bei der Lebensbewältigung als “Ausgebranntsein”, 
Zustand der totalen Erschöpfung, aufgeführt.

Definition

ICD - 10

Burnout ist unter Kapitel XXI verzeichnet:

Z00 – Z99 Faktoren, die den Gesundheitszustand 
beeinflussen und zur Inanspruchnahme 
des Gesundheitswesens führen

Z73 Probleme in Bezug auf Schwierigkeiten bei der Lebensbewäl-
tigung

Z73.0 Ausgebranntsein (Burnout)

Es gibt für psychische Erkrankungen noch ein weiteres Klassifikations-
system, das DSM-IV (Diagnose & Statistical Manual of Mental Disor-
ders). Auch hier ist Burnout nicht als eigenständige Diagnose ver-
zeichnet. Es erfolgt höchstens eine mögliche Zuordnung unter Ziffer 
68.20 “Probleme im Beruf” (zu beobachten, aber nicht zu behandeln).

Unbestritten ist, dass Burnout einen Risikozustand für eine spätere 
psychische oder körperliche Erkrankung darstellt. Burnout geht diesen Le
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Erkrankungen zeitlich voraus. Sind genetische Veranlagungen und/o-
der Dispositionen durch frühere Belastungen vorhanden, kann ein 
Burnout der Krankheitsauslöser sein.

Hinweis

Burnout stellt kein Krankheitsbild dar. Das Tätigkeitsfeld des Stress-
bewältigungstrainers sind vorrangig die Einsatzbereiche im Feld der 
Primärprävention. Die Betreuung der Klienten mit Krankheitswert 
sollten ausschließlich mit einer entsprechenden Fachausbildung o-
der in Kooperation mit dem entsprechend ausgebildetem Fachper-
sonal (Psychotherapeut und ähnliche) übernommen werden.

2.2 Burnout als Syndrom

Burnout wird zum einen als Syndrom beschrieben und basiert auf drei 
Dimensionen nach Maslach. Burnout ist demnach ein psychovegeta-
tives Syndrom aus empfundener Belastung (keine objektive Leis-
tungsbemessung):

Emotionaler Erschöpfung
- Gefühl der Überforderung und des Ausgelaugt seins in Bezug

auf die eigenen psychischen und körperlichen Reserven
- Symptome wie Müdigkeit und Niedergeschlagenheit
- Anspannungszustände und die Unfähigkeit, abschalten zu kön-

nen

Depersonalisierung/Zynismus/Distanzierung
- Frustration, Distanzierung und Abwertung der Arbeit
- Zynismus und Abgestumpftheit gegenüber den Interaktions-

partnern
- Gefühlsverlust

Verringerter Arbeitsleistung
- Gefühl abnehmender Kompetenz und Kreativität durch Kon-

zentrationsstörungen und Arbeitsunzufriedenheit

Burnout ist nicht als Krankheit zu sehen, sondern als arbeitsbezogener 
Prozess (betrifft aber auch jedes andere Leistungsfeld, wie zum Bei-
spiel dem Haushalt), der durch Fehlbelastung zu psychiatrischen und 
somatischen Erkrankungen führt. Burnout kann als Stressverarbei-
tungsstörung verstanden werden (vgl. Brühlmann, 2010) und entsteht 
aus einer Kombination von Stressoren und zu hohen inneren Ansprü-
chen. Mit den inneren Ansprüchen sind die Stressverstärker gemeint 
(siehe Kaluza, Kapitel 1.4 Wie entsteht Stress?), die Antreiber, die ei-
nen überfordernden inneren Druck aufbauen. Das lässt sich sehr gut 
an dem Stresszirkel nach Brühlmann verdeutlichen:Le
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Stressor

Stressverstärker
• Antreiber
• Bremser

Stressreaktion
• kurzfristig
• langfristig

Diskrepanz
Sollen/Können

Krankheit

Abbildung 19 –  Komponenten des psychischen Stresszirkels
(Quelle: Brühlmann, 2010)

Der Stressor wird verstärkt von dem Stressverstärker, den überhöhten 
Selbstansprüchen. Die Stressverstärker wirken zuerst antreibend zum
Beispiel hohe Selbstaufforderung), später aber – bei der Entwicklung 
einer Depression -  bremsend (zum Beispiel geringes Vertrauen in die 
eigene Kompetenz). Es kommt zu einer Diskrepanz von Sollen und 
Können (in Anlehnung an Lazarus). Die Ressourcen nehmen immer 
weiter ab. Dadurch kommt es zu einer Stressreaktion, die ebenfalls
auf den Stressor wirkt und ihn noch verstärkt und in langfristiger Krank-
heit münden kann.

2.3 Burnout als Prozess

Burnout wird von Burisch als Prozess beschrieben, der sich über meh-
rere Stufen erstreckt. Das Phasenverlaufsmodell von Burnout wird 
durch chronischen Arbeitsstress ausgelöst und kann über psychoso-
matischen Störungen im terminalen Stadium in eine Depression mün-
den.

Burisch fasste die Symptome in einer Übersicht unter sieben Oberka-
tegorien als umfassenden Überblick zusammen. Unterschieden wer-
den nach Schaufeli & Enzmann, 1998, affektive, kognitive, körperliche, 
verhaltensmäßige und motivationale Symptome, jeweils auf individu-
eller, zwischenmenschlicher und organisationaler Ebene (vgl. Burisch, 
2010, S. 24 ff.):
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Definition – Burnout-Verlauf nach Burisch

1. Anfangsphase: Begeisterung und Idealismus
zum Beispiel überhöhter Arbeitseinsatz, Erschöpfung

2. Reduziertes Engagement für Klienten, die Arbeit und das soziale 
Umfeld
zum Beispiel Desillusionierung, Verlust von Empathie, Distanz, Wi-
derwillen und Überdruss, Fehlzeiten und Arbeitszeitverkürzungen, 
das Gefühl, ausgebeutet zu werden

3. Emotionale Reaktionen – Schuldzuweisungen, Depression oder 
Aggression
Schuldgefühle, reduzierte Selbstachtung, Abstumpfung, Pessimis-
mus, Ruhelosigkeit, Schwächegefühl, Vorwürfe anderen gegenüber 
und Verleugnung der Eigenbeteiligung, Ungeduld, Intoleranz, Reiz-
barkeit, Misstrauen, Konflikte

4. Abbau der kognitiven Leistungsfähigkeit, Motivation und Kreativi-
tät, Entdifferenzierung
Konzentrations- und Gedächtnisschwäche, Ungenauigkeit, Desor-
ganisation, verringerte Initiative und Produktivität, Entscheidungs-
unfähigkeit, Schwarz-Weiß-Denken

5. Verflachung des emotionalen, sozialen und geistigen Lebens
Verflachung der Gefühlsreaktionen, Gleichgültigkeit, Meidung infor-
meller Kontakte, Desinteresse, Einsamkeit

6. Psychosomatische Reaktionen – Auswirkungen auf die Gesund-
heit
Schwächung des Immunsystems, Schlafstörungen, Herzklopfen 
Atembeschwerden, muskuläre Verspannungen, Verdauungsstörun-
gen, Kopfschmerzen, höherer Konsum von Alkohol, Tabak und Dro-
gen

7. Verzweiflung
Negative Lebenseinstellung, Hoffnungs- und Sinnlosigkeit, Selbst-
mordabsichten, existenzielle Verzweiflung

Hinweis - Weiterführende Literatur

Es wurden hier nur die subjektiv wichtigsten Symptome aufgenom-
men. Die vollständige Liste kann bei Burisch, M., Das Burnout-Syn-
drom: Theorie der inneren Erschöpfung, 4. aktualisierte Auflage,
Springer-Verlag, Heidelberg, 2010 nachgelesen werden.

Der Prozessablauf ist exemplarisch. Es treten nicht immer alle Symp-
tome auf und auch nicht immer in der genannten Reihen Reihenfolge.
Symptome aus der 6. Kategorie können auch schon in der 3. auftau-
chen. Le
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Durch innere und äußere Veränderungen kann der Verlauf jederzeit 
beendet werden. Je früher diese Entwicklung erkannt wird, desto eher 
kann der Verlauf gestoppt werden.

2.4 Ätiologische Faktoren

Die subjektiv erlebte Arbeitsüberforderung mit der Folge eines Burn-
outs kann mehrere Ursachen haben. Die Faktoren müssen im korre-
lativen Zusammenhang gesehen werden. Nicht jeder, der die Merk-
male aufweist, erleidet ein Burnout. Aber die Wahrscheinlichkeit des 
Auftretens eines Burnouts ist im Zusammenhang mit den folgenden 
Faktoren erhöht und Personen mit Burnout weisen diese ätiologischen 
Faktoren auf.

Individuelle (innere, persönlichkeitsbedingte) Faktoren

• hohe (idealistische) Erwartungen an sich selbst, hoher 
Ehrgeiz, Perfektionismus

• starkes Bedürfnis nach Anerkennung

• es anderen immer recht machen wollen, dabei eigene 
Bedürfnisse unterdrücken

• Gefühl, unersetzbar zu sein; nicht delegieren können/wollen

• Einsatz und Engagement bis hin zur Selbstüberschätzung 
und Überforderung

• Arbeit als einzig sinngebende Beschäftigung

• Arbeit als Ersatz für soziales Leben

Abbildung 20 – Individuelle Faktoren
(Quelle: Kaschka, Korcak, Broich, 2011)

Äußere (arbeitsplatz- und umweltbedingte) 
Faktoren

• Hohe Arbeitsanforderungen

• Führungs- und Kooperationsprobleme

• Widersprüchliche Anweisungen

• Rollenunklarheiten

• Zeitdruck

• Schlechtes Arbeitsklima bis hin zu 
Mobbing

• Mangelnde Entscheidungsfreiheit

• Mangelnder Einfluss auf den 
Arbeitsablauf

• Geringe Partizipationsmöglichkeiten

• Wenig Autonomie, Mitspracherecht

• Hierarchieprobleme

• Schlechte Kommunikation 
untereinander (Arbeitgeber, 
Mitarbeiter)

• Administrative Zwänge

• Druck von Vorgesetzten

• Wachsende Verantwortung

• Schlechte Arbeitsorganisation

• Mangelnde Ressourcen (Personal, 
Finanzmittel)

• Problematische institutionelle 
Vorgaben und Strukturen

• Mangel an wahrgenommenen 
Aufstiegsmöglichkeiten

• Mangel an positivem Feedback

• Schlechte Teamarbeit

• Fehlende soziale Unterstützung

Abbildung 21 –  Äußere Faktoren
(Quelle: Kaschka, Korcak, Broich, 2011)Le
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2.5 Abgrenzung von Burnout und Depression

Burnout und Depressionen beruhen auf zwei unterschiedlichen Kon-
zepten. Burnout beschreibt ein multidimensionales arbeitspsychologi-
sches Konstrukt. Es wird im Zusammenhang mit beruflichem chroni-
schen Stressoren gesehen und erfüllt keine medizinisch-diagnosti-
schen Kriterien. Depression dagegen ist eine medizinisch definierte 
psychische Erkrankung, die nicht auf einen obligaten Kontext, wie zum 
Beispiel zu hohe Arbeitsbelastung, reduziert werden kann. Sie wird an 
Symptomen diagnostiziert, unabhängig von neurobiologischen Vulne-
rabilitäten oder vermeintlich exogenen Faktoren.

Gleichwohl sind die Symptome nicht trennscharf und mit dem Schwe-
regrad des Burnouts nimmt die Wahrscheinlichkeit depressiver Symp-
tome zu und kann in einer Depression münden.

Burnout Depression
Konzept Sozial- und arbeitspsy-

chologisches Konzept
Klinische Diagnose

Ätiologie Resultat eines Prozes-
ses, initiiert durch chro-
nische Überlastung und 
Stress bei der Arbeit

Integrale Di-
mension 
des Phäno-
mens/der Di-
agnose

Trias gemäß MBI:
- Emotionale Erschöp-

fung
- Depersonalisa-

tion/Zynismus
- Verminderte subjek-

tive Leistungsbewer-
tung

Keine konzeptuellen Di-
mensionen, sondern Leit-
symptome (DSM-IV/ ICD-
10)
- Depressive Stimmung
- Verlust von Interessen 

oder von Freude
- Erhöhte Ermüdbarkeit
- Verminderung des An-

triebes
Zusatz-
symptome

Gemäß MBI
- Erschöpfung
- Müdigkeit
- Vermindertes Einfüh-

lungsvermögen
- Frustration
- Gleichgültigkeit
- Schlafstörungen
- Gefühl von Wertlosig-

keit und Versagen

- Veränderung des Kör-
pergewichts/Appetits

- Schlafstörungen
- Psychomotorische Agita-

tion und Retardation
- Müdigkeit/Energieverlust
- Gefühl von Wertlosigkeit 

und Schuldgefühle
- Konzentrationsprobleme
- Suizidgedanken/-pläne

Tabelle 8 – Burnout/Depression
(Quelle: SANP) Le
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Anhand des psychischen Stresszirkels von Brühlmann kann eine ide-
altypische Unterscheidung und Verlauf von Burnout und Depression 
aufgezeigt werden.

Hohe 
Anforderungen

Selbstaufforderung
„ich schaffe es“

Kränkung
„trotzdem“

Überforderung

„ausgebrannt“

Abbildung 22 –  Burnout - der psychischen Stresszirkels
(Quelle: Brühlmann, 2010)

Der Stresszirkel von Burnout zeigt eine Beschleunigungsspirale: Hohe 
Anforderungen von außen (Stressor) treffen auf eine hohe Selbstauf-
forderung. Werden die inneren Antreiber (zum Beispiel„sei perfekt“) zu 
übermächtig, kommt es zu einer Überforderung. Das Sollen hat sich 
zu weit nach oben vom Können verschoben. Diese Verschiebung be-
wirkt aber kein langsamer Treten, sondern eine narzisstische Krän-
kung, die ein „jetzt erst Recht“ erzeugt. Die abnehmenden Ressourcen 
werden ignoriert und die Anforderungen somit immer höher. Die Spi-
rale dreht sich immer weiter hoch, bis es zum Absturz kommt, zum 
„Ausgebrannt sein“.

Unspezifische
Erwartungen

Selbstzweifel
„ich kann es nicht“

Entmutigung
„chancenlos“

Hilflosigkeit

„abgestorben“

Abbildung 23 –  Depression - der psychischen Stresszirkels
(Quelle: Brühlmann, 2010)
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Bei der Depression zeigt sich eine Abwärtsspirale. Unspezifische Er-
wartungen, die Lebensumstände können von niedrigen, mittleren oder 
hohen objektiven Belastungen geprägt sein, werden immer mit brem-
senden inneren Einstellungen begegnet: Selbstzweifel und Unter-
schätzung der eigenen Ressourcen („das schaffe ich sowieso nicht“), 
Verlassenheit und Misstrauen („niemand mag und unterstützt mich“). 
Auch hier wird die Diskrepanz zwischen Sollen und Können zu groß, 
da die eigene Kompetenz abgewertet wird. Daraus erfolgt eine Hilflo-
sigkeit, die in eine Entmutigung mündet („ich habe keine Chance“) und 
die Anforderungen subjektiv noch weiter ansteigen lässt. Die Spirale 
bewegt sich immer weiter abwärts und endet in einer depressiven De-
vitalisierung, man fühlt sich abgestorben.

Der entscheidende Unterschied der beiden Stresszirkel sind die 
Stressverstärker, antreibend oder bremsend. Im weiteren Verlauf ver-
mischen sich aber die beiden pathogenetischen Mechanismen.

Präklinisches
Burnout

Burnout wird zur
Depression

Eigendynamik
der Depression

Burnout

Burnout

Abbildung 24 –  Burnout und Depression
(Quelle: Brühlmann, 2010)

Nimmt der Verlauf des präklinischen Burnouts weiter, so kommt es zu 
einer „Erschöpfungsdepression“. Dann wird immer mehr die Eigendy-
namik bestimmend und die Burnout-Charakteristika prägen nicht mehr 
vorrangig das Krankheitsbild.

Definition

Der Übergang ist je nach Schweregrad fließend:

„Je schwerer das Burnout, desto wahrscheinlicher die Depression.“
„Je schwerer die Depression, desto unwahrscheinlicher das Burn-
out.“ 
(Brühlmann, 2010)

Scannen Sie diesen QR-Code ab und sehen Sie sich 
das Lehrvideo zu dem Thema Burnout und Depres-
sion an.

Alternativ finden Sie das Lehrvideo im Online Campus
in der Lerngruppe dieses Lehrgangs.Le
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2.6 Differentialdiagnostik Burnout

Burnout ist, wie auch schon in den vorherigen Kapiteln angesprochen, 
schwer von anderen Krankheiten abzugrenzen. Die Differential-
diagnostik bezieht sich auf Erkrankungen ähnlicher Symptomatik.

In der folgenden Abbildung sind die wichtigsten differential-
diagnostischen Krankheiten vom Burnout aufgeführt.

Abbildung 25 –  Differentialdiagnostische Krankheiten zum Burnout
(Quelle: DIMDI, 2010)
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Herzlichen Glückwunsch! 
Sie haben es geschafft. 
Wir freuen uns auf Ihr Feedback
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