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Darf ich das?
Schuldgefuhle in der "'emenzpflege
- 1en wu | oslasse

Eme psychologlsche und system ordnung far
pflegende Angehorlge nd profes aﬁ ﬁll Begleitende

Anna D'Ettorre, M.St 1d systemische Beraterin
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Wer fuhlt sich schuldig? Die unterschiedlichen Rollen

(Ehe-)partner*innen m Professionell Pflegende

Der Verlust der Der Konflikt zwischen Der Druck durch Zeitmangel
gemeinsamen Zukunft, die eigener Familie/Beruf und und Personalengpasse, die
Uberforderung durch die der Pflege der Eltern, die emotionale Belastung, der
alleinige Verantwortung, das Umkehr der Rollen, das eigene Anspruch an gute
Gefuhl, dem Partner nicht Gefunhl, nie genug Zeit zu Pflege, der nicht immer
mehr gerecht zu werden. haben. erfullbar ist.

Schuldgefihle sind normal - ein ungebetener Gast

Schuldgefuhle sind ein haufiger, aber normaler Begleiter in der Pflege. Sie entstehen aus der
Diskrepanz zwischen dem eigenen Ideal und der oft erschopfenden Realitat. Selbst das Wissen um die
eigene Machtlosigkeit gegenuber der Krankheit schutzt selten vor dem Gefuhl, 'nicht genug' zu tun.




Das Problem der ol - Magisches Denken

MﬂChthSingit der Kontrolle & Kontrolle
(Schuld) " i !

Unser Gehirn nutzt Schuld
als Abwehrmechanismus.

) HIIﬂOSIQ kelt, Der unbewusste
Ohnma Cht, i Gedanke lautet:

Wenn ich mich nur mehr
.Angst i angestrengt hatte, ware

Wir sind der degenerativen
Erkrankung des Gehirns
unseres Angehorigen
absolut machtlos ausge-
liefert. Diese Erkenntnis ISt
fur die menschliche
Psyche kaum ertraglicha®

es nicht so schlimm.

Paradoxerweise suggeriert uns das Schuldgefuhl eine Form von Kontrolle. Es ist leichter, sich

selbst anzuklagen, als die radikale Kontrolllosigkeit der Demenz zu akzeptieren.
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Das Phanomen des Uneindeutigen
Verlusts (Ambiguous Loss)

Physische | Ambtgueus Psychische
Anwesenheit Loss Abwesenheit

sl acets (Der uneindeutige : :
(Der Korper ist hier) VerisOE. (Der Geist schwindet)

Eine traumatische Form des Verlusts
ohne klaren Abschluss. Ein Mensch
ist noch da, und doch schon weg.

Gepragt von der Familientherapeutin
Dr. Pauline Boss.

Folge: Chronische Zerrissenheit
zwischen Festhalten und Loslassen,
die als standiges schlechtes Gewissen
fehlinterpretiert wird.

Klassische Trauerarbeit ist
unmoglich; die Trauer bleibt
eingefroren (Frozen Grief).




Die systemische Sicht:

Das aus dem Gleichgewicht gers

Rollenverschiebungen
Wenn Kinder die Rolle der "Eltern" fur ihre eigenen Eltern
ubernehmen, entsteht grol3er Druck im Familiensystem. Es
kommt zu starken Konflikten zwischen den Pflichten

| gegenuber der eigenen Familie und der Sorge fur die Eltern.

P

. .
Grenzen und Vertrage

Familien leben nach unausgesprochenen Regeln (z.B. "Wir
sorgen selbst fureinander”). Eine Demenz macht diese alten
Regeln oft unerfullbar. Es ist wichtig, diese Regeln zu
erkennen und die Grenzen des Machbaren neu zu
verhandeln.
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Diagnose-Matrix: Subjektive vs. Objektive'Schuld

Objektive Schuld (Faktisches Versaumnis)

e Definition: Entsteht aus unrealistisch hohen,  Definition: Reales, moralisch oder rechtlich
idealisierten Selbstanspruchen. Kein reales vorwerfbares Fehlverhalten, resultierend aus
Fehlverhalten liegt vor. massiver, jahrelanger Uberlastung.

 Ausloser: Kollision von Fursorgepflicht mit » Ausloser: Kompletter Kollaps der eigenen
Selbstbestimmungsrecht, eigene Erschopfung, Ressourcen, Verzweiflung, mangelnde externe
Heimeinweisung trotz implizitem Versprechen. Hilfe.

 Beispiel: Frau M. fuhlt sich schuldig, weil sie  Beispiel: Frau T. schlieBt ihre demente Mutter
einen Pflegedienst holt. Sie glaubt, ihr ein, um ungestort einkaufen zu konnen.
Eheversprechen gebrochen zu haben, obwohl
sie objektiv an der Belastungsgrenze ist.

Objektive Schuld ist fast nie boswillig, sondern ein lebensrettendes Alarmsignal
der Psyche: Die Pflegesituation ist kollabiert und braucht sofortige externe Hilfe.




Der innere Kritiker und unsere Glaubenssatze
S

“Ich tue einfach nicht genug.” “Ich darf nicht witend sein.”

Sozialisation: Wie hat ein gutes Kind zu sein?
(Brav, aufopfernd, pflichtbewusst).

Liebe in Abhangigkeit von Leistung:
Manche lernten als Kind, dass Liebe an
Bedingungen wie Leistung und Anpassung
geknupft war, und unterdriickten eigene
Gefiihle aus Angst vor Liebesentzug.

T Glaubenssatze entstanden oft in der
Delegationsschuld: Der verzweifelte Kindheit als Schutzmechanismen. In der
Versuch, die Liebe, die man als Kind | Demenzpflege werden sie dysfunktional
erhielt, 1:1 zuriickzuzahlen. | und befeuern den inneren Kritiker.




Die eine Wahrheit
Mein Partner ist korperlich am Leben und sitzt mir gegenuber.

Die andere Wahrheit
Der Mensch, den ich geheiratet habe, ist geistig nicht mehr erreichbar.

Die Synthese (Der Sowohl-als-auch-Satz)
Ich kann meinen Ehepartner pflegen und im Herzen tragen, UND GLEICHZEITIG darf
ich mein eigenes Leben weiterfihren und mich um meine Gesundheit kimmern.

Erlauben Sie sich widerspruchliche Gefuhle. Es ist okay, den Zustand
beenden zu wollen und den Menschen trotzdem zu lieben.




Impuls 2: Kognitives Reframing

Eine sprachliche Methode mit groRer psychologischer Wirkung. Wir ersetzen
Schuld (weniger hilfreich) durch das empathische Wort Bedauern.

Der alte Rahmen Der neue Rahmen

Ich bin schuld, dass Papa jetzt ins
Heim muss.

Ich bedauere zutiefst, dass Papas

Krankheit so weit fortgeschritten ist,

dass eine Pflege zu Hause nicht
mehr sicher moglich ist.

. i [Reframing]
(Fuhlt sich an wie ein personliches

Verbrechen und Versagen).

(Nimmt die personliche Anklage
heraus und erkennt die tragische
Realitat der Krankheit an).




Impuls 3: Keine Ehrlichkeit um jeden Preis

__ | DasDilemma_

Vereinbarung zur absoluten Ehrlichkeit trifft
auf die Realitat der Demenz, wo die "harte
Wahrheit" oft nur verletzt.

" Die neue Ehrlichkeit

Statt auf Faktenwahrheit zu beharren, validieren wir die
Gefuhle des Erkrankten. Es geht darum, ihn in seiner Welt
abzuholen und ihm ehrlich in seinem Erleben zu begegnen.

Gefuhlswahrheit
& Wohlbefinden

Faktenwahrheit

Das neue Ziel: Wohlbefinden

Wohlbefinden steht Uber absoluter Faktenwahrheit. Es ist ein Akt
der Empathie und emotionalen Ehrlichkeit, den Erkrankten zu
schutzen und in seiner Wurde zu unterstitzen.



Impuls 4: Das Sauerstoffmasken-Prinzip

Setzen Sie zuerst sich selbst die Maske auf, bevor Sie anderen
helfen. Wer keine Luft bekommt, kann nicht pflegen.

2. Grenzen und 3. Externe Hilfe zulassen
Ressourcen erkennen

1. Perfektionismus ablegen

|
|
Perfektion in der Pflege Professionelle Unterstiitzung o
fihrt unweigerlich zum Was kann und mochte ich (Tagespflege, Pflegedienst) ist
Burnout. Genug ist das neue auch leisten? Wo sind kein Abschieben, sondern
Perfekt. meine Grenzen? Das eine strukturelle
Eingestandnis der eigenen Notwendigkeit, um die eigene
Ohnmacht ist kein Verrat, Beziehungsfahigkeit zum

sondern Realismus. Erkrankten zu erhalten.




Synthese: Schuld als
Botschafter der Liebe

Man fiihlt sich nur schuldig, wenn einem der andere zutiefst am
Herzen liegt.

Schuld ist oft nur das Etikett, das wir auf unsere Trauer und
Hilflosigkeit kleben. Wer das erkennt, kann anfangen, sich
selbst ein wenig mehr Gnade zu zeigen.

Take-Home Message:

Betrachten Sie Ihr schlechtes Gewissen nicht langer als
Mal3stab fiir Ihr vermeintliches Versagen. Betrachten Sie es als
Zeugnis lhrer tiefen Verbundenheit.

Nutzen Sie die Energie der Schuld nicht, um sich zu nutzen,
sondem haben Sie Mitgefiihl mit sich selbst — genau so, wie Sie
es mit Ihrem kranken Angehdrigen tun.
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