w= Zwei Ziele

Die Supervision hat zwei Anliegen:

m das professionelle Ziel, sich selbst fachlich
nachzusplren, Erkenntnisse zur Entfaltung
und Reifung zu nutzen, Hilfebedurftigen
einfiihlsam zu begegnen und ihnen so ihren
Bedarf an Hilfe zu geben. So werden tiefe
Selbsterkenntnis und Verstandnis/Empathie
fir andere entwickelt.

= das personliche Ziel der Selbstpflege oder
Psychohygiene. Nachspiren und Erkenntnis
sollen zur personlichen Entlastung, zur Ge-
lassenheit und Abgrenzung beitragen.

Abgrenzung heif3t nicht, dass die Menschlich-
keit der Pflege ganzlich verloren geht. Abgren-
zung kombiniert mit Empathie/Einfiihlungs-
vermdgen ist Grundlage pflegerischer Fach-
lichkeit.

™ Auch dazu dient Supervision

1 Meine Beispiele hatten die Beziehung,Bewohner/Patienten und Pflegende” (oder therapeu-
tisches und arztliches Personal) im Blick. Genauso wichtig sind aber die Beziehungen im Team,
zwischen den verschiedenen Berufsgruppen und zwischen den Hierarchien (Mitarbeiter und
Leitende). Spannungen in diesem Bereich konnen pflegerische und therapeutische Ziele
boykottieren und das Unternehmen schadigen.

2 Immer mehr Leitungspersonen in der Altenpflege und im Gesundheitswesen bekommen erfreu-
licherweise das Bewusstsein dafiir, ihren Mitarbeitern Supervisionen anzubieten und ihnen (und
den Patienten und dem Unternehmen) damit etwas Gutes zu tun. Genauso sinnvoll ist es fiir die
Leitenden, selbst Supervision in Anspruch zu nehmen und sich (und ihren Mitarbeitern und dem
Unternehmen) damit etwas Gutes zu tun.

3 Supervision ist kein individuelles psychologisches Angebot, sondern unabdingbarer Baustein der
Organisationsentwicklung.

4 Meine Erfahrung als Supervisorin ist: Je gedeihlicher und offener die Arbeitsatmosphére in
einem Unternehmen ist, desto gréBer ist die Akzeptanz von Supervision.

5 Dass die direkten Vorgesetzten von Angestellten in Telefonzentralen/Callcentern, die sich unbe-
merkt in die Gesprache der Angestellten mit Kundinnen einschalten kénnen, auch Supervisoren
genannt werden, ist drgerlich. Supervision hat eine Beratungs- und keine Kontrollfunktion.

6 Die Bezeichnung derer, die Supervision durchfiihren, ist Supervisor oder Supervisorin, nicht
Supervisionar. Dennoch ist es hilfreich, als Supervisorin mit den arbeitenden Menschen Visionen
fiir sie und das Unternehmen zu entwickeln.
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Supervision:

Geliebt und gefiirchtet

FORTBILDUNG PFLEGE PERSPEKTIVE

Methode zur Weiterentwicklung pflegerischer Fachlichkeit == Die Einen halten
sie fiir Zeitverschwendung, die ,,nichts bringt“, die Anderen sehen in ihr eine brauchbare
Unterstiitzung zur fachlichen und personlichen Entfaltung. Manche reden sich in ihr
Belastungen von der Seele, manche schweigen sich dabei aus. Die einen bekommen sie
wider Willen verordnet, die andern kimpfen darum: Die Supervision.

Das einzige, was ich an Supervi-

sion zu bemingeln habe, ist die
Bezeichnung. Denn, wem der Fachaus-
druck nicht bekannt ist, der kann sich
auch nichts darunter vorstellen. Super-
vision lasst sich mit ,,Uberblick iiberset-
zen, aber auch mit ,, Aufsicht®. Ersteres ist
nichtssagend, letzteres irrefithrend. Mir
wire die frither tbliche Bezeichnung
»Praxisberatung” oder ,,Praxisbegleitung®
oder - wo es zutrifft - ,,Teambegleitung®
lieber. Ansonsten bin ich eine glithende
Verfechterin von Supervision und zwar
sowohl in der Rolle derjenigen, die
Supervision durchfiihrt, als auch derje-
nigen, die sie selbst zur fachlichen Ent-
faltung in Anspruch nimmt.

Was ist Supervision?

Formal ist Supervision eine berufliche
Beratungsform, die Einzelne, Gruppen
oder Teams in Anspruch nehmen kon-
nen. Dabei ist das Gesprich das grundle-
gende Beratungsmittel, mit dem psycho-
logische Sachverhalte angesprochen und
bearbeitet werden sollen. Je nach Thema
kann in der Supervision aber auch auf
andere Techniken zuriickgegriffen wer-
den, zum Beispiel Systemaufstellung oder
Imagination.

Supervision ist in Berufen, deren Auf-
gabe und Ziel es ist, hilfebediirftige Men-
schen zu unterstiitzen, dringend geboten.
Wer als Altenpflegerin, Krankenschwe-
ster oder Arzt die Beweggriinde und
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Wirkungen des eigenen beruflichen Han-
delns, dem oft ,,private” Erlebnisse und
Gefiihle zu Grunde liegen, nicht halb-
wegs einschétzen kann, mag im Berufs-
alltag mehr Unheil anrichten als dass er
Heilung und Wohlbefinden unterstitzt.

Wer gibt sich im Pflegealltag wirklich
dartiber Rechenschaft, ob die spannungs-
reiche Beziehung zu einer Heimbewoh-
nerin daher riihrt, dass sie dieselben
Redensarten benutzt wie eine ungeliebte
Tante in der Kindheit? Kann sich der
Pfleger, der hiufig wohlgemute Durch-
halteparolen auf den Lippen fiihrt, vor-
stellen, dass er seine Patienten damit
emotional eher belastet als dass er ihnen
damit hilft? Ist sich die Arztin, die dem
todkranken Patienten immer neue The-
rapien vorschligt, wirklich bewusst, dass
sie sich schuldig fiihlt, weil sie den Tod
des eigenen Vaters — natiirlich - nicht
verhindern konnte?

Sie meinen, das seien Beispiele, die
weit hergeholt und selten sind? Leider
nicht. Solche ganz normalen Gefiihls-
und Beziehungsverwirrungen sind es,
die den Alltag jedes Menschen beschwe-
ren konnen. In der Pflege verstellen sie
das angestrebte Ziel, alte oder kranke
Menschen hilfreich zu betreuen und zu
ihrer Gesundung oder der Linderung
ihrer Leiden beizutragen. Leider haben
die wenigsten von uns in der Schule, der
Ausbildung oder wihrend des Berufs-
lebens gelernt, diese gangigen Erschei-

nungen zu erkennen und nach Moglich-
keit zu beheben. Aber, man kann es ler-
nen: in der Supervision.

Chancen von Supervision

Der allgegenwirtige Zeitdruck und
Betriebsblindheit, gerade nach vielen
Berufsjahren lassen es selten zu, eigene
Verhaltensweisen, Gefiihle und Gefiihls-
duflerungen offen und selbstkritisch zu
iiberdenken. Jede Schwester und jede
Arztin, jeder Altenpfleger und jede
Ergotherapeutin begegnet Heimbewoh-
nern oder Patienten mit den ihr oder ihm
eigenen Kommunikations- und Verhal-
tensmustern, meist in gutem Glauben,
das sei heilsam fiir die Schutzbefohlenen.
Das trifft manchmal zu, aber durchaus
nicht immer.

In der Supervision wird gemeinsam
mit der Supervisorin - und bei Gruppen-
supervision mit Kolleginnen - die jeweils
konkrete Situation bedacht, unterschied-
liche Einschitzungen und Erfahrungen
werden ausgetauscht, alternative Hand-
lungsméglichkeiten werden durchgespie-
1t: Wie mag sich der Heimbewohner in
der Situation gefiihlt haben? Warum hat
sich die Angehorige derart verhalten?
Wie kam die eigene Reaktion zu Stande?
Wie kann man die Situation, sich selbst
und die Patienten neu verstehen und ein
glinstigeres Verhalten daraus entwickeln?
Erst, wenn man sich diese Fragen stellt
und sie nach Méglichkeit auch beantwor-
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ten kann, verfiigt man tiber Berufserfah-
rung und Fachlichkeit.

Der Psychiatriepfleger zum Beispiel,
der mit schwierigsten affektiven und psy-
chischen Erkrankungen seiner Patienten
konfrontiert ist, wird instandig hoffen,
nicht selbst eines Tages davon betroffen
zu sein (manchmal jedoch meinen, erste
Symptome bei sich festzustellen). Er kann
sich nur auf eine Beziehung zu seinen
Patienten einlassen, die die Chance hat,
heilsam zu sein, wenn er Zutrauen in sei-
ne eigene psychische Gesundheit entwi-
ckelt: ,Du, Patient, bist krank, ich kann
dir nur helfen, weil und wenn ich gesund
bin. Ich gehe empathisch auf dich zu,
nehme aber die Unterschiedlichkeit zwi-
schen dir (Leidendem) und mir (Helfen-
dem) bewusst wahr. Ich stelle mich dir als
Partner deines Gesundungsprozesses zur
Verfiigung. Du bist Du und ich bin Ich.*

Auch wenn Sie selbst nicht in der psy-
chiatrischen Pflege arbeiten, werden Sie
spiiren, wie kompliziert solche Identifi-
kations- und Abgrenzungsbeziehungen
sind. Diese emotionalen Strukturen kon-
nen nur schwer allein oder mit Kolle-
ginnen auf dem Gang oder wihrend
einer kurzen Pause analysiert werden.
Hier fithrt die Supervision zu entlasten-
den Erkenntnissen.

Ahnlich ist es in der Sterbebegleitung.
Vielleicht wird die Pflegende an ihre Mut-
ter denken, wenn sie der alten Frau im
Heim die Lippen anfeuchtet und sie dabei
ruhig anspricht. Dann kénnen bei der
Pflegenden Verlustingste entstehen.
Leichter wird sie diese Situation ertragen,
wenn sie sich ihrer Angste bewusst wird,
sie aussprechen und so in der Supervisi-
on der Bewiltigung zufithren kann: ,,Ich
begleite die sterbende Frau verstandnis-
voll. Aber ich bin mir bewusst, dass sie
nicht meine Mutter ist.“ Diese fachliche
Abgrenzung kann bewirken, dass der
Verlust und die Trauer um die Heimbe-
wohnerin eine andere Dimension haben,
als dies im familidren Umfeld der Fall
ware.

Die entlastende Funktion von Supervi-
sion braucht nicht nur an solch kompli-
zierten, wenn auch gingigen Beispielen

dargestellt zu werden. Es gibt auch einen
Sachverhalt, der wohl den meisten Pflege-
kréiften unmittelbar vertraut ist: Das
Gefiihl, aufgrund der Personalengpisse
zu wenig Zeit fiir die einzelnen Bewohne-
rinnen und Patienten aufbringen zu kon-
nen. Dieser dauernd zu spiirende Druck
fithrt leicht entweder zu Schuldgefiihlen
oder Beschuldigungen (,,Die Heimbe-
wohner beanspruchen mich zu sehr und
fressen mich emotional auf.“) Auch hier
verhilft die Supervision dazu, klarer zu
sehen und ungute Gefiihle zu bearbeiten.
»Ich setze mich ein, baue hilfreiche und
heilsame Beziehungen auf, gebe den Pati-
entinnen, was ich kann. Das macht mich
zufrieden. Jedoch kann ich nicht fiir zwei
arbeiten. Das nehme ich gelassen zur
Kenntnis und habe deswegen keine
Schuldgefiihle.“ Eine weitere Erkenntnis
entlastet Supervisionsteilnehmende sehr
hiufig: ,, Ach, ich habe ja gar nicht gewusst,
dass dir das ebenso geht wie mir.”

Fazit

Supervision ist eine berufliche Bera-
tungsform, die Einzelne, Gruppen oder
Teams in Anspruch nehmen konnen.
Dabei ist das Gesprich das grundlegende
Beratungsmittel, mit dem psychologische
Sachverhalte angesprochen und bearbei-
tet werden sollen. Andere Techniken sind
die Systemaufstellung oder die Imaginati-
on. Eine Supervision dient der Einschat-
zung von Beweggriinden und Wirkungen
des eigenen beruflichen Handelns, dem
oft ,private“ Erlebnisse und Gefiihle zu
Grunde liegen. n
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