
D E R  S P I E G E L  4 / 2 0 1 1114

Titel

Volk der Erschöpften
Die Welt im 21. Jahrhundert ist schnell, anstrengend, unberechenbar – und führt bei Millionen
Deutschen zum Burnout. Hinter der modernen Epidemie verbirgt sich sehr oft eine handfeste

Depression. In Spezialkliniken lernen die Betroffenen, gesünder zu leben und Stress zu vermeiden.

Handelsraum einer Großbank in Frankfurt am Main: „Entgrenzung der Arbeit“



Ihr altes Leben zerbrach, als sie in der
Mittagspause eine Glühbirne kaufen
wollte. Barbara Kraus, Psychotherapeu-

tin mit gutbesuchter Praxis, alleinerziehen-
de Mutter und Besitzerin eines selbstgebau-
ten Eigenheims mit Fußbodenheizung, war-
tete an der roten Ampel, als ein silberner
Wagen von hinten in ihr Auto krachte. Die
Frau blieb bei dem Verkehrsunfall fast un-
verletzt, nur ein leichtes Schleudertrauma
diagnostizierte der Arzt. Bleib ich eben mal
einen Tag zu Hause, entschied Kraus.

Am nächsten Tag fühlte sie sich selt-
sam schwach. Schlag auf Schlag kamen
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Schmerzen, Schlaflosigkeit und Sehstö-
rungen hinzu. Sie vergaß ihre Kontonum-
mer und auch, wie man Spaghetti kocht.
Schließlich kam sie kaum noch die Trep-
pe hoch; so erschöpft war sie auf einmal. 

Medizinische Untersuchungen blieben
ohne Befund. Dennoch verschlimmerte
sich ihr Zustand weiter; nichts half. Wie
eine unbeteiligte Zuschauerin sah die Psy-
chologin zu, wie sich ihre Existenz Stück
für Stück auflöste.

Kraus verlor innerhalb von zwei Jah-
ren ihr Erspartes, ihr Haus, ihre Praxis –
und am Ende das Sorgerecht für ihren

Ausgebrannt
rund 4 Mio.
Bundesbürger leiden unter behandlungs-
bedürftigen Depressionen.

38 %
der Frühverrentungen 2009 wurden auf-
grund von seelischen Krankheiten bewilligt.

Die Fehlzeiten aufgrund psychischer
Erkrankungen haben von 1998 bis 2009

um 76 % zugenommen.

Quellen: Robert Koch-Institut, AOK, Deutsche Rentenversicherung



schreibungen wegen psychischer Belas-
tungen fast verdoppelt.

Die Deutschen schlucken denn auch
doppelt so viele Antidepressiva wie noch
vor zehn Jahren. 2008 gaben die Kran-
kenkassen allein für die Behandlung von
Depressionen 5,2 Milliarden Euro aus –
ein zweimal so hoher Anstieg wie bei den
übrigen Behandlungskosten seit 2002.

Und die Patienten scheinen immer jün-
ger zu werden. Jeder zweite Deutsche,
bei dem erstmals eine Depression festge-
stellt wird, ist unter 32. Sogar Kinder sind
betroffen: Nach dem Kinder- und Jugend-
gesundheitssurvey des Robert-Koch-Insti-
tuts leidet jedes 10. Kind an Ängsten und
jedes 20. an depressiven Verstimmungen.

Bei einer so weiten Verbreitung ist es
kein Wunder, dass auch Prominente be-
troffen sind. Offen über ihren Burnout
sprachen in jüngerer Zeit der Skispringer
Sven Hannawald, der Fernsehkoch Tim

Mälzer, die Publizistin Miriam Meckel
und der Politiker Matthias Platzeck. Der
Fußballer Sebastian Deisler beendete we-
gen Depressionen seine Karriere. Und
der Selbstmord des depressiven National-
torhüters Robert Enke im November 2009
löste kollektive Trauer aus. Große Einig-
keit herrschte darüber, dass die Gesell-
schaft endlich einen offenen Umgang mit
psychischen Leiden finden müsse. Doch
geändert hat sich nicht viel.

Insbesondere in der Arbeitswelt gelten
Burnout und Depression noch immer als
Zeichen mangelnder Belastbarkeit. So
waren viele Betroffene zwar bereit, offen
mit dem SPIEGEL über ihre Krankheit
zu sprechen, aber nicht unter ihrem wirk-
lichen Namen. Mit einer Ausnahme, der
Psychologin Barbara Kraus, sind die Na-
men und Identitäten in dieser Geschichte
deshalb anonymisiert.

Schon der Begriff Burnout verschleiert,
welches psychische Leiden sich dahin-
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zehnjährigen Sohn. Was blieb, war eine
Ferienwohnung in Süddeutschland; dort
verkroch sie sich und dämmerte dahin.

Auch bei Jakob Becker fing alles
scheinbar harmlos an. An einem Montag
im August kehrte der kaufmännische Lei-
ter einer Versicherung aus einem vierwö-
chigen Familienurlaub zurück. Die Ferien
waren für ihn keine Erholung gewesen;
lethargisch hatte er sich die ganze Zeit
gefühlt, erschöpft und gleichzeitig gereizt.
Nun saß er wieder an seinem Schreibtisch
in Frankfurt. Er schaltete den Computer
ein. Das Postfach quoll über von E-Mails;
ganz normal nach einer längeren Abwe-
senheit. Es war nichts Dramatisches vor-
gefallen in der Firma.

Nur Jakob Becker funktionierte irgend-
wie nicht mehr. Er blickte auf die Mails
und verstand sie nicht. Nächste Woche
Fensterputzer. Wichtig? Eine dringliche
Anfrage der Konzernzentrale. Unwich-
tig? Becker starrte auf den Monitor und
geriet in Panik. Er hängte den Telefon -
hörer aus, schloss die Tür seines gläsernen
Büros ab. Niemand sollte ihn in diesem
Zustand ansprechen. Er schwitzte, sein
Puls raste, sein Bauch rumorte. Er rannte
auf die Toilette und fühlte sich wie der
einsamste Mensch der Welt.

Auf den ersten Blick ging es uns noch
nie so gut. Die Deutschen leben immer
länger, und sie werden gesünder alt. Seit
den siebziger Jahren hat sich die Zahl der
Krankschreibungen fast halbiert. Immer
seltener fehlen Arbeitnehmer wegen Rü-
ckenschmerzen, Herzleiden oder Magen-
problemen.

Auf der anderen Seite aber sind psy-
chische Volksleiden auf dem Vormarsch.
Die Seelenpein hat viele Namen: Burn -
out, Erschöpfungssyndrom, Anpassungs-
störung, Depression. Der erschöpfte
Mensch ersetzt den gebrechlichen.

Epidemisch breiten sich in vielen Län-
dern psychische Störungen aus. Die Welt-
gesundheitsorganisation (WHO) erklärte
den beruflichen Stress zu „einer der größ-
ten Gefahren des 21. Jahrhunderts“.

In der WHO-Studie „Global Burden
of Disease“ haben Experten für jede
Weltregion die Belastungen durch über
hundert Krankheiten untersucht. Das Er-
gebnis: Schon heute verursacht die De-
pression in den reichen Ländern die
höchste Krankheitslast durch verlorene
Lebensqualität oder verlorene Lebens-
jahre. Doch auch in den Entwicklungs-
und Schwellenländern breiten sich psy-
chische Leiden aus. Bis 2030, so die
WHO, könnte die Depression weltweit
die wichtigste Ursache von Krankheits-
lasten werden – vor Herz-Kreislauf-Stö-
rungen und Aids.

Die Deutschen scheinen schon heute
ein Volk der Erschöpften zu sein. Nahezu
jeder dritte Bundesbürger leidet inner-
halb eines Jahres an einer psychischen
Störung. Seit 1990 haben sich die Krank-

ter verbirgt. In den diagnostischen Lehr-
büchern taucht die Modediagnose der
häufig Erfolgreichen und Tüchtigen nur
am Rande auf. Die meisten Psychiater
sind sich einig, dass „ausgebrannt sein“
nur ein beschönigendes Synonym für die
stigmatisierte Depression ist.
„Burnout ist vor allem ein männlicher

Begriff“, sagt die Ärztin und Psychologin
Isabella Heuser, Direktorin an der Berli-
ner Charité, und zieht spöttisch die Brau-
en hoch. „Nicht umsonst ist er von einem
Mann erfunden worden.“

Denn in dem Wort steckt die Botschaft,
dass man sich zumindest angestrengt und
verausgabt habe. „Das ist etwas, was sich
Männer vielleicht gerade noch eingeste-
hen können, wenn sie an einer Depres -
sion erkrankt sind“, sagt Heuser, die sich
auf die Erforschung stressbezogener Er-
krankungen spezialisiert hat.

Ein Hauptgrund für die Zunahme de-
pressiver Störungen sei, dass die moderne
Welt Leistung in immer kürzeren Takt-
frequenzen verlange. „Multitasking funk-
tioniert nicht“, so die Psychiaterin. „Es
ist bloß ein enormer Stress fürs Gehirn.“

Chronischer Stress wiederum führe un-
weigerlich zu chronischer Überforde-
rung – bei manchen Menschen früher, bei
anderen später. Heuser: „Aber am Ende
kann jeder an einer Depression erkran-
ken – genauso wie jeder eine Infektion
bekommen kann.“ Nicht jede Depression
ist ein Burnout – aber nahezu jeder Burn -
out ist eine Erschöpfungsdepression.

Anfang der siebziger Jahre war es der
deutsch-amerikanische Psychoanalytiker
Herbert Freudenberger, der den Begriff
Burnout populär machte. In New York
hatte der Seelenklempner beobachtet,
dass ehrenamtliche Mitarbeiter von Hilfs-
organisationen nach Phasen der Überlas-
tung nicht mehr konnten. Der geistige
und körperliche Abbau ging einher mit
Erschöpfung, Frustration, Reizbarkeit
und körperlichen Beschwerden. Später
weiteten Freudenberger und Burnout-Pio-
niere wie der Hamburger Psychologe Mat-
thias Burisch das Phänomen auf immer
mehr Berufsgruppen und letztlich auch
aufs Privatleben aus.

Wahrscheinlich begleitet der Burnout
die Menschheit seit Jahrtausenden. Schon
im Alten Testament finden sich präzise
Beschreibungen des Erschöpfungssyn-
droms. Geschafft vom Wunderwirken im
Namen des Herrn, flüchtet der Prophet
Elias in die Wildnis und verfällt in Ver-
zweiflung, in tiefen Schlaf „und bat, dass
seine Seele stürbe“ (1. Buch der Könige).
Später wurde das Leiden „Elias-Müdig-
keit“ genannt.

Doch auch wenn es zu allen Zeiten vom
Leben ermattete Menschen gab – die Er-
schöpfung als Massenleiden ist wohl wirk-
lich ein Phänomen unserer Zeit. Der süd-
koreanische Philosoph Byung-Chul Han,
der an der Hochschule für Gestaltung in

Titel

D E R  S P I E G E L  4 / 2 0 1 1116

S
V

E
N

 P
A

U
S

TI
A

N
 /

 D
E

R
 S

P
IE

G
E

L

Burnout-Patientin Kraus
Wie kocht man Spaghetti?



Vom alltäglichen Stress 
zum Burnout

STUFE 1  
Erste Anzeichen der 
Erschöpfung

• Schlafstörungen 
• Schmerzen, Tinnitus, 
 unregelmäßiger Herz-
 schlag
• gesteigerte 
 Arbeitsaktivität
• verminderte Leistungs-
 fähigkeit
• Reiz- und Kränkbarkeit 

Hypo-
physe

Hypothalamus

STUFE 2 
Die Erschöpfung schreitet voran. 
Das Verhalten ändert sich, alles 
dreht sich nur noch um die 
Arbeit. 

• aggressive Ausbrüche 
• blinder Aktionismus 
• Rückzug von Freunden 
 und Familie 
• Ohnmachtsgefühle
• Konzentrations- und 
 Gedächtnisprobleme 

STUFE 3 – BURNOUT 
Leistung und Lebensmut schwin-
den. Körper und Geist steuern 
auf die völlige Erschöpfung zu.

• vollkommene Apathie 
• Suizidgefahr 
• Depression 
• drohender Infarkt

      Nebennierenrinden produzieren das 
Stresshormon Kortisol. Im Nebennierenmark 
werden Adrenalin und Noradrenalin gebildet. 
So wird der gesamte Körper in Alarmbereitschaft 
versetzt. 

Die anhaltend hohe Aus-
schüttung von Stress-
hormonen schwächt etwa 
das Immunsystem und 
kann mit der Zeit zu Dia-
betes und Herz-Kreislauf-
Erkrankungen führen.

Kortisol kann bei Frauen den 
Menstruationszyklus stören und 
bei Männern zu Impotenz führen. 

      Vom Hypothalamus alarmiert, 
schüttet die Hypophyse Boten-
stoffe aus. Über den Blutkreis-
lauf erreichen sie die Neben-
nierenrinden.

Die normale Stressreaktion:

      Ist eine bestimmte 
Konzentration von Stress-
hormonen im Blut erreicht, 
wirkt diese beim gesunden 
Menschen einer weiteren 
Ausschüttung entgegen: 
Der Körper entspannt 
sich wieder. 

Ist dieser Regelkreis 
gestört, bleibt der 
Stresshormon-
spiegel im Blut 
dauerhaft hoch – 
mit verheerenden 
Folgen für die 
Gesundheit.

Karlsruhe lehrt, sieht in psychischen Lei-
den wie Depression oder Burnout gar die
Leitkrankheiten des 21. Jahrhunderts.

In der modernen Leistungsgesellschaft,
glaubt Han, handle jeder wie sein eigener
Unternehmer und sei damit Unterdrücker
und Unterdrückter zugleich. „Der Exzess
der Arbeit und Leistung verschärft sich
zu einer Selbstausbeutung“, sagt Han,
„und diese ist effizienter als Fremdaus-
beutung, denn sie geht mit dem Gefühl
der Freiheit einher.“

In einer Gesellschaft, in der alles mög-
lich scheint, steigen die Erwartungen und
Ansprüche – gepaart mit Angst vor dem
Scheitern und dem sozialen Abstieg.
Denn auch wer scheitert, ist nun selbst
dafür verantwortlich. Am Ende dieser
Entwicklung, sagt der französische Sozio-
loge Alain Ehrenberg, stehe das erschöpf-
te Selbst. Depressive Erkrankungen näh-
men zu, so Ehrenberg, weil viele Men-
schen es nicht schafften, ihre neuen Frei-
heiten und Wahlmöglichkeiten für ein
glückliches Leben zu nutzen.

Jakob Becker, der kaufmännische Lei-
ter aus Frankfurt, war 41 Jahre alt, als
ihn die Strapazen der modernen Arbeits-
welt aus der Bahn warfen. Heute ver-
gleicht er seinen Job mit einem Sportwa-
gen: „Mit jeder Karrierestufe kommen
ein paar PS mehr dazu, und Sie fahren
immer schneller auf der Autobahn.“ Ir-
gendwann fuhr er so schnell, dass die Ab-
fahrten nur noch vorbeirauschten. Er sah
eine große schwarze Mauer auf sich zu-
kommen, aber er konnte weder auswei-
chen noch bremsen. „Also fährt man ein-
fach weiter und hofft, dass man nicht rein-
kracht“, sagt Becker. Er trägt einen blau-
en Anzug und eine perfekt gebundene
Krawatte, ein Managertyp im besten Al-
ter, dessen hervorstechendstes Merkmal
seine Unauffälligkeit ist.

Dabei verlief Beckers beruflicher Weg
schnurgerade, ohne Hindernisse. Er stu-
dierte an einer renommierten Universität
Betriebswirtschaftslehre. Nach nur zwei
Bewerbungen bekam er einen lukrativen
Job bei einer Versicherung. Kein Jahr spä-
ter war er Abteilungsleiter. Alle zwei Jah-
re wuchs sein Verantwortungsbereich.
Mit 40 Jahren wurde er kaufmännischer
Leiter. Eine Frau, zwei Kinder, schöne
Wohnung, schicker Wagen – ein makel-
loser Lebenslauf.

Das alles sei ihm nicht in den Schoß
gefallen, erzählt er. „Aber ich war über-
zeugt, dass ,gut‘ mit genügend Einsatz
,sehr gut‘ werden kann“, so Becker. Er
habe keine Verantwortung gescheut und
niemals auf die Uhr geschaut. Im Zwei-
felsfall war die neueste E-Mail wichtiger
als der Besuch im Fitnessstudio oder ein
Treffen mit alten Freunden. Wenn er spät
abends nach Hause kam, trank er Bier
und knabberte Chips.

Vor fünf Jahren wurde seine Versiche-
rung von einem internationalen Konzern
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geschluckt. Die Entscheidungen fielen
nun in München, Paris oder wo auch im-
mer, nur nicht mehr in Frankfurt. „Egal,
was ich tat, es hatte keinen Einfluss mehr
auf die strategischen Entwicklungen“,
sagt Becker. Inzwischen ließ er seinen
Blackberry auch am Wochenende nicht
mehr aus den Augen. Irgendjemand in
diesem riesigen Konzern schien immer
zu arbeiten. Am Sonntag. Morgens um
sechs Uhr. Mitten in der Nacht. 

Jahrelang ignorierte Becker alle Warn-
zeichen: die Kopfschmerzen. Den Durch-
fall. Die Schweißausbrüche. Die bleierne,
nie endende Müdigkeit. Und auch den
Verlust sozialer Kontakte.

Als Becker schließlich an jenem Mon-
tag im August gegen die „schwarze Mau-
er“ prallte, flüchtete er kopflos aus dem
Büro; einen Plan hatte er nicht. Zwei

Stunden später saß er bei seinem Haus-
arzt und weinte. Diagnose: Burnout.

Die Erkenntnis, dass er psychologische
Hilfe brauchte, war der nächste Schock.
„Ich war also verrückt. Ich hatte jetzt ein
Stigma, das aus meiner Sicht gesellschaft-
lich ungefähr so akzeptabel war wie Pest
oder Cholera“, erzählt Becker.

In den siebziger und achtziger Jahren
scheiterten die Ausgebrannten typischer-
weise an idealistischen und unerreichba-
ren Zielen in sozialen Berufen. Auch Leh-
rer gehörten deshalb zu den Ersten, bei
denen häufig eine krankhafte Erschöp-
fung diagnostiziert wurde.
„Heute aber entsteht Burnout vor allem

aus dem Druck, die Erwartungen anderer
erfüllen zu müssen“, sagt Hans-Peter Un-
ger, Chefarzt der Psychiatrie der Askle-
pios Klinik Hamburg-Harburg, „also aus

Leistungs- und Konkurrenzdruck, fehlen-
der Anerkennung für die geleistete Arbeit
und gesellschaftlicher Unsicherheit.“

Seit über 15 Jahren untersucht der Me-
dizinsoziologe Johannes Siegrist in Düs-
seldorf die Ursachen der psychischen Er-
schöpfung. Von ihm stammt das Modell
der „Gratifikationskrise“. Der Kauder-
welschbegriff besagt, dass eine psychische
Störung entstehen kann, wenn das Ver-
hältnis von Verausgabung und Anerken-
nung in Form von Lohn, Aufstiegschan-
cen, Arbeitsplatzsicherheit und Wert-
schätzung durch den Arbeitgeber aus der
Balance gerät. Binnen fünf Jahren, be-
hauptet Siegrist, steige das Risiko, an ei-
ner Depression zu erkranken, um 70 Pro-
zent, wenn Arbeitnehmer dauerhaft über-
fordert, nicht gerecht und angemessen be-
lohnt oder unfair behandelt werden.

„Aber in den meisten Unternehmen gilt
noch immer der Leitsatz: Nicht getadelt
ist genug gelobt“, so Siegrist.

Im Zeitalter der Globalisierung sind
Schnelligkeit, Perfektion und permanente
Einsatzbereitschaft bei maximaler Flexi-
bilität zur gesellschaftlichen Norm gewor-
den. Gleichzeitig gehen Rückzugsräume
verloren, in denen man sich erholen kann,
wenn sich die Welt da draußen immer
schneller dreht. Traditionelle Familien-
strukturen lösen sich auf. Frauen, aber
zunehmend auch Männer stehen vor der
Herausforderung, Familie und Karriere
unter einen Hut zu bringen und allen ge-
recht zu werden.

Soziale Netzwerke, die früher Halt ga-
ben, lösen sich auf: Vereine, Gewerkschaf-
ten, Kirchen verlieren stetig Mitglieder.
Die Gesellschaft individualisiert sich. Der

moderne Beschäftigte ist mobil, er arbei-
tet heute hier, morgen dort, und vernet-
zen kann man sich nun ja auch virtuell,
über Facebook und andere Freunde-Sam-
melseiten. Die Nebenwirkung: Verläss-
lichkeit und Beständigkeit schwinden.

Noch vor wenigen Jahren waren prak-
tisch alle Büroarbeiter räumlich an den
Arbeitsplatz gebunden. Heute ermögli-
chen Internet und Laptop das Arbeiten
an nahezu jedem Ort der Welt. Arbeits-
zeitforscher sprechen in diesen Zeiten, in
denen E-Mail und Smartphone auch in
der Freizeit allgegenwärtig sind, von ei-
ner „Entgrenzung der Arbeit“.
„Die Arbeitszeit befindet sich in einem

rasanten Wandel und mit ihr die Koordi-
naten alltäglicher Lebensführung“, schrei-
ben die Soziologinnen Mechtild Oechsle
und Anina Mischau in ihrem Buch „Ar-

beitszeit – Familienzeit – Lebenszeit: Ver-
lieren wir die Balance?“ Das Fazit der
Autorinnen: Die Neugestaltung des Ver-
hältnisses von Arbeit und Freizeit wird
„zu einem gesellschaftlichen Problem“.
Der moderne Arbeitnehmer wird das Ge-
fühl nicht los, ständig und immer für die
Firma verfügbar sein zu müssen. „Rasen-
den Stillstand“ nennt das der französische
Philosoph Paul Virilio.

Und es beschränkt sich längst nicht
mehr nur auf große, globalisierte Konzer-
ne, wie Torben Richter, 32, im vergange-
nen September erfahren musste. Der Bau-
leiter arbeitete bei einem mittelständi-
schen Bauunternehmen in Baden-Würt-
temberg im Schlüsselfertigbau. Die Ab-
teilung gab es erst seit sechs Jahren, aber
sie entpuppte sich schnell als Umsatzbrin-
ger. 2009 erzielte die Firma ein Rekord-
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Frank Schätzing, 53,
Bestsellerautor, bekannte 2009, er
kenne „die ganze Klaviatur des
Selbstzweifels, inklusive Burnout“.

Tim Mälzer, 40, Fernsehkoch,
fühlte sich 2006, als wären „die
Stromkabel durchgeschnitten“. Ein
Coach half ihm wieder auf die Beine.

Miriam Meckel, 43, Publizistin,
verarbeitete ihr seelisches Leid
2009 in einem Buch, das ein großer
Verkaufserfolg wurde. 
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ergebnis von zehn Prozent Umsatzrendi-
te. Üblich sind in der Bauindustrie zwei
bis vier Prozent.

Gleichsam besoffen von diesem Erfolg,
gaben die Manager Richters Abteilung
aberwitzige Ziele vor: Im vergangenen
Jahr erwirtschaftete der Schlüsselfertig-
bau einen Umsatz von 27 Millionen Euro,
für dieses Jahr werden 35 Millionen Euro
erwartet – eine Steigerung von über 30
Prozent. 5 Prozent sind als generelle Ren-
diteerwartung ausgegeben.

Nur das Personal wurde nicht aufge-
stockt: ein Bereichsleiter, drei Kalkulato-
ren, ein Einkäufer, fünf Bauleiter, zwei
Projektleiter, zwei Sekretärinnen.

Was Arbeitsverdichtung in der Praxis
bedeutet, lässt sich beispielhaft an dieser
schwäbischen Firma illustrieren. „Ein Kol-
lege musste den Neubau eines Lkw-Ser-

vicecenters bei Singen und den Neubau
einer Kinderkrippe bei München gleich-
zeitig abwickeln“, sagt Richter, ein Zwei-
Meter-Mann mit einem zupackenden
Händedruck. 

Er erzählt ruhig, fast unbeteiligt, ohne
sichtbare Emotionen. „Montag und Mitt-
woch war der Kollege in Singen, Dienstag
und Donnerstag in München.“ Unterm
Strich seien das täglich mindestens sechs
Stunden Autofahrt gewesen, plus die ei-
gentliche Arbeit vor Ort. Dazu kamen
die Vor- und die Nachbereitung im Büro.
Richter selbst betreute in jener Zeit einen
Hotelneubau in Bayern. „Im Schnitt saß
ich täglich bis 23 Uhr im Baucontainer“,
sagt er. „Mein Privatleben kam völlig
zum Erliegen.“

An einem Sonntag im vergangenen
September erhielt Richter von der Bau-

stelle in München einen Anruf: Der Roh-
bau stehe unter Wasser – ein Rohrbruch.
Richter möge bitte aus Stuttgart anreisen
und den Haupthahn schließen.

Der Bauleiter erledigte den Auftrag.
Doch als er aus München zurückkam,
fuhr er auf direktem Weg zu einer psy-
chiatrischen Klinik – und wies sich selbst
als Notfall ein.

Er blieb nicht der Einzige: Zwei andere
Bauleiter der Firma lassen sich ebenfalls
psychiatrisch behandeln, zwei weitere
 suchen einen neuen Arbeitsplatz, einer
der beiden Projektleiter hat gekündigt.
Auch Richter wird im Februar einen neu-
en Job antreten: „Nun muss die Abtei-
lung Schlüsselfertigbau wohl geschlossen
werden.“

Auf dem Papier arbeiten die Deutschen
heute weit weniger als früher. 1970 leistete

jeder Arbeitnehmer noch durchschnittlich
mehr als 150 bezahlte Überstunden im
Jahr. Inzwischen ist dieser Wert auf knapp
60 gesunken. Der Unterschied: Damals
wurden die Überstunden offiziell abge-
rechnet. Heute gilt es als normal, überta-
rifliche Gehälter zu bezahlen, mit denen
die Überstunden abgegolten sind. So über-
schreiten Millionen Arbeitnehmer die im
Arbeitszeitgesetz festgelegte Obergrenze
von 48 Stunden Arbeit pro Woche.

Vor 20 Jahren arbeiteten noch 27 Pro-
zent aller abhängig Beschäftigten von 9
bis 17 Uhr. Heute sind es weniger als 16
Prozent. Bei den übrigen überwiegen Ar-
beitsformen wie Nachtarbeit, Schicht-
dienst, Teilzeit, Überstunden und Arbeits-
kontenmodelle. Einst war Arbeitszeit in
Tarifverträgen geregelt – doch diese Ver-
träge verlieren ihre Konturen.
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Gesellschaftliche Veränderungen und
der wachsende Druck in der Arbeitswelt
treffen alle. Aber längst nicht alle erkran-
ken irgendwann in ihrem Leben an einer
Erschöpfungsdepression. Wie also kommt
es, dass manche Menschen selbst größten
Stress und Schicksalsschläge überstehen,
während andere zusammenbrechen?
„Die Gene spielen natürlich eine wich-

tige Rolle“, sagt Isabella Heuser, die Ber-
liner Psychiaterin. „Und die Prägung in
den ersten Lebensjahren.“ Dirk Hellham-
mer, Psychobiologe an der Universität
Trier, hält die umweltbedingte Aktivie-
rung oder Ausschaltung von Genen in
den frühen Lebensjahren für den „mit
Abstand wichtigsten Risikofaktor“ für
spätere Stresserkrankungen.

Vor der Geburt und in den ersten Le-
bensjahren, erklärt Hellhammer, entwick-

le sich das Zentralnervensystem des Kin-
des und reagiere dabei auf Stress der Mut-
ter oder ein negatives Umfeld in der frü-
hen Kindheit. Wenn die hormonellen
Alarmsysteme zu früh auf Dauerstress ge-
eicht werden, reagieren sie auch im wei-
teren Leben besonders empfindlich bei
Belastungssituationen.

In einer stressgeplagten Gesellschaft,
in der auch werdende Mütter oft unter
starkem Druck stehen, werden folglich
zunehmend Kinder geboren, die von Na-
tur aus besonders sensibel auf Stress rea-
gieren. Und später, wenn es im Leben an-
strengend wird, reagiert ein derart vor-
belastetes Kind seinerseits schneller mit
Erschöpfung, Burnout, Depression.
„Sicher kommt es immer auch auf die

späteren Lebensumstände an“, schränkt
die Psychiaterin Heuser ein. „Wir alle
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Sven Hannawald, 36,
Skispringer, kämpfte mit Depres-
sionen und Essstörungen, bevor er
2005 seine Karriere beendete.

Hanka Kupfernagel, 36,
Radsportlerin, erkannte 2005 nach
einem Zusammenbruch, „dass ich
von Anfang an zu superehrgeizig war“.

Matthias Platzeck, 57, SPD-
Politiker, trat 2006 wegen eines
Hörsturzes und Burnouts vom Amt
des Bundesvorsitzenden zurück.
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können mehr aushalten, wenn wir Arbeit
haben, eine gute Bezahlung, Wertschät-
zung und ein stabiles, emotionales Netz-
werk. All dies sind protektive Faktoren.“ 

Im Übrigen könne der Mensch durch-
aus lernen, mit manchen Stressfaktoren
besser umzugehen: „Wir müssen nicht
alle depressiv werden, nur weil wir mit
Smartphones herumlaufen“, sagt Heuser.
„Aber wir sollten lernen, dass man die
Dinger auch ausschalten muss.“

Barbara Kraus, die Psychotherapeutin,
die nach ihrem harmlosen Autounfall in
eine Krise stürzte, sitzt in ihrem kleinen
Büro in der Abteilung für Klinische und
Physiologische Psychologie der Univer-
sität Trier, schreibt an ihrer Doktorarbeit
und fühlt sich wie ein neuer
Mensch.

Ihr dunkles Haar, zu einem
Knoten hochgezurrt, ist von
grauen Strähnen durchzogen.
Sie hat feine Gesichtszüge und
eine hohe Stirn. Sie wirkt unsi-
cher, ein wenig ratlos, wenn sie
ihre Geschichte erzählt; so als
könne sie noch immer nicht
glauben, dass ausgerechnet ihr,
der Fachfrau für psychische
 Störungen, so etwas passieren
konnte.
„Die Jahre der Anstrengung

waren ja vorbei“, sagt Kraus,
„ich war absolut zufrieden zu
der Zeit. Ich hatte das Haus so,
wie ich es haben wollte, die
 Praxis lief, ich hatte eine Haus-
haltshilfe, die Grundschule lag
gleich gegenüber, und ich ge-
noss einen herrlichen Ausblick
bis zum Horizont.“

Auch die Trennung von ih-
rem Mann lag Jahre zurück; we-
nige Monate vor dem Unfall
hatte sie einen neuen Partner
kennengelernt. „Ich hatte das
Zuhause, das ich immer gewollt
hatte“, sagt sie leise, „und dann
zerbrach alles.“ Sie blickt auf
ihre Hände, die ganz weiß ge-
worden sind, und reibt sie. „Das sind so
autonome Körperreaktionen, wenn ich
die Geschichte erzähle“, sagt sie und ver-
zieht den Mund zu einem feinen Lächeln. 

War es eine über Jahre angestaute Er-
schöpfung? Eine lange schwelende De-
pression, die durch ein scheinbar banales
Ereignis ausbrach? „Das wäre echt span-
nend zu wissen“, sagt Kraus. Sie habe, so
sagt sie, immer als Powerfrau gelebt. Erst
die Ausbildung zur Krankenschwester, da-
nach holte sie das Abitur nach, bekam
ihr erstes Kind. Während des Studiums
kam das zweite Kind und später, als sie
schon ihre Praxis hatte, noch ein drittes.
„Ich glaube, ich hatte auch mehr Energie
als andere“, sagt Kraus. „Depressive Ver-
stimmungen kannte ich von meinen Pa-
tienten, aber nicht von mir selbst.“

Doch nach dem Unfall konnte sie nicht
mehr. Sie ging in eine psychiatrische Kli-
nik, stationär für drei Monate, sie schluck-
te Antidepressiva, aber es wurde nicht
wirklich besser. Schließlich wurde sie für
berufsunfähig erklärt. Wie sollte sie auch
Patienten behandeln, wenn bei ihr selbst
offenbar nichts half? „In dieser Situation
hätte ich vor allem Sicherheit gebraucht“,
sagt sie. Sie hatte geglaubt, einigermaßen
gut abgesichert zu sein. „Aber dann kam
der Bescheid von meinem Versorgungs-
werk, dass sie beschlossen hätten, das sei
alles nur Simulation“, erzählt sie. „Von
da an hatte ich richtig Stress.“

Kraus verkaufte ihr Haus und ihre Pra-
xis. Der jüngste Sohn, der noch bei ihr

gelebt hatte, kam zum Vater. Die Bezie-
hung zu ihrem neuen Partner zerbrach.
Sie schämte sich, zog sich von ihren
Freunden zurück. So saß sie in ihrer Feri-
enwohnung herum, schlief nicht und
dachte an Selbstmord.

Und heute? „Dem Menschen geht es
ja schon viel besser, wenn er ein Er -
klärungsmodell hat“, sagt Kraus. Ihre
 Erklärung fand sie drei Jahre nach dem
Unfall; zu dem Zeitpunkt hatte sie sich
so weit erholt, dass sie sich wieder un-
ter Menschen traute. Sie besuchte einen
Vortrag des Trierer Psychobiologen Dirk
Hellhammer – ihres heutigen Doktor -
vaters.

Hellhammer und sein Team entwickeln
eine neuartige Methode der Stressdia -
gnostik, bei der biologische Signale wie

Hormonspiegel und Herzrate mit ver-
schiedenen körperlichen und psychischen
Stressreaktionen in Beziehung gesetzt
werden. Kraus nahm als Probandin an
der Studie teil.

Hellhammer diagnostizierte ein hormo-
nelles Ungleichgewicht und empfahl ihr,
Tyrosin zu schlucken – eine Aminosäure,
aus der im Nebennierenmark die Hormo-
ne Adrenalin und Noradrenalin gebildet
werden. „So etwas Simples, eine Amino-
säure“, sagt Kraus, „es war faszinierend.“

Sie weiß nicht, ob es die Aminosäure
war oder eher die Erklärung, die ihr half –
oder vielleicht auch einfach die Zeit, der
Abstand von ihrem früheren Hochge-
schwindigkeitsleben.

Von da an ging es jedenfalls
langsam bergauf. Barbara Kraus
konnte wieder besser schlafen,
klarer denken; sie schöpfte neue
Kraft. Als Hellhammer ihr
schließlich anbot, an seinem In-
stitut eine Doktorarbeit zu
schreiben, sagte sie zu. Auf
Wunsch ihres Sohnes wurde das
Sorgerecht vor zwei Jahren wie-
der auf sie übertragen; er lebt
heute bei ihr. „Es gibt inzwi-
schen Tage“, sagt sie, „an denen
es mir wirklich sehr gutgeht.“

Ohne ein gesundes Maß an
Stress kann der Mensch nicht
 leben. Wir brauchen psychischen
Druck, um unser Verhalten einer
sich wandelnden Umwelt anzu-
passen und Neues zu lernen.
Stress stellt Körper und Geist
 darauf ein, sofort zu reagieren –
damit wir akute Gefahren und
Her ausforderungen bewältigen
können. Das Problem ist nur: Un-
ser biologisches Stresssystem ist
primär für solche Situationen
ausgelegt, in denen es um Leben
oder Tod geht. Es ist ein Erbe
der Steinzeit, dafür konstruiert,
blitzschnell auf die akute Bedro-
hung durch eine angreifende Sä-
belzahnkatze zu reagieren. We-

niger geeignet ist es, die Herausforderun-
gen der modernen Welt zu meistern.

Und so gerät das Stresssystem bei Dau-
erbelastungen, bei denen die beiden
 sofortigen Ur-Reaktionen Kampf oder
Flucht nicht möglich sind, früher oder spä-
ter in Aufruhr: Stresshormone wie Corti-
cotropin-Releasing Hormon, Kortisol,
Adrenalin und Noradrenalin werden ver-
mehrt ausgeschüttet, die Produktion der
Sexualhormone Testosteron oder Östro-
gen wird unterdrückt. Der Körper wird
in permanente Alarmbereitschaft versetzt.
Der Daueralarm führt zu Schlaflosigkeit,
Anspannung, Vergesslichkeit, schwacher
Immunabwehr und Erschöpfung.

In dieser Situation kann es nützen,
Sport zu treiben – denn körperliche Ak-
tivität gleicht, physiologisch betrachtet,
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Büroangestellte in den sechziger Jahren: „Nicht getadelt ist genug“
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der Kampf- oder Fluchtreaktion und baut
Stresshormone ab. Mindestens genauso
hilfreich: Sex. 
„Je länger das Stresssystem aus dem

Lot ist, desto schwerer lässt es sich wieder
ins Gleichgewicht bringen“, warnt Mazda
Adli, Stressforscher an der Berliner Cha-
rité. „Das löst eine Kaskade gesundheit-
licher Schäden aus.“

Im Laufe der Jahre kann es sogar zu
strukturellen Veränderungen im Gehirn
kommen: „Bestimmte Hirnregionen, die
an der Verarbeitung von Emotionen be-
teiligt sind, schrumpfen; das Volumen des
Gehirns nimmt insgesamt ab.“

Der israelische Mediziner Samuel Me-
lamed und sein Team von der Universität
in Tel Aviv untersuchen, wie
sich chronischer Stress auf den
Körper auswirkt. In ihrer Pro-
bandengruppe – über 10000 Be-
rufstätige aus verschiedenen
Branchen – wiesen sie bei rund
20 Prozent klinisch auffällige
Erschöpfungssymptome nach.
„Bei den betroffenen Men-

schen finden wir mehr Entzün-
dungs-Biomarker im Blut und
erhöhte Lipid- und Cholesterin-
werte“, berichtet Melamed.
„Das sind klassische Risikofak-
toren für Herzerkrankungen,
Schlaganfall und Diabetes.“ Zu
den Leiden der Erschöpften ge-
hörten zudem Magen-Darm-
Probleme und Erkrankungen
der Muskeln, Knochen und Ge-
lenke. Außerdem gebe es Hin-
weise, so der Mediziner, dass
sich andauernder Stress negativ
auf die Fruchtbarkeit von Män-
nern auswirke.

Von all diesen Symptomen
fühlen sich mittlerweile so viele
Menschen betroffen, dass die
darauf spezialisierten Burnout-
Kliniken und Sanatorien den
Ansturm kaum noch bewälti-
gen können. Wer einen psy-
chischen Zusammenbruch erlei-
det, kann sich glücklich schätzen, wenn
er binnen vier Wochen einen Therapie-
platz bekommt. Normal sind Wartezeiten
von bis zu fünf Monaten.

Einrichtungen wie das Hamburger Fürs-
tenberg Institut haben sich auf die Bera-
tung von Unternehmen spezialisiert.
Rund 80 Sozialpädagogen, Psychologen,
Ärzte und Theologen beschäftigt das In-
stitut. Firmen aus den unterschiedlichsten
Branchen bezahlen Fürstenberg dafür,
dass sich ihre Mitarbeiter dort anonym
Hilfe holen können, wenn ihr seelisches
Wohlbefinden gefährdet ist.

Im Internet lassen sich längst Behand-
lungsmethoden für jeden Geschmack fin-
den, darunter auch obskure: Naturheil-
kundler, die vor Psychotherapeuten war-
nen, bieten ihre Hilfe ebenso an wie

 Chakra-Therapeuten, die gleich die Ener-
gie des ganzen Kosmos bemühen, oder
Wunderheiler, die auf die Kraft von Bach-
blüten oder Spagyrik vertrauen.

Seriöser sind da Sanatorien wie die
Schön Klinik im schleswig-holsteinischen
Bad Bramstedt. Es ist ein weitläufiger
Bau aus Glas, rotem Backstein und tür-
kisfarben gestrichenem Stahl; die Patien-
tin Sonja Jacobsen, 55, hat sich hier sie-
ben Wochen lang wegen eines „schweren
Burnouts“ stationär behandeln lassen;
heute ist ihr letzter Tag in der Klinik. Sie
sitzt neben ihrer Therapeutin und er-
zählt, was sie in den letzten Wochen hier
gelernt hat. Die Therapeutin trinkt Kaf-
fee, Jacobsen, die seit Jahren unter ei-

nem gereizten Magen und in diesen Ta-
gen auch an einer Erkältung leidet, rührt
ihren Kräutertee nicht an. Sie sitzt auf-
recht auf ihrem Stuhl, eine große, schlan-
ke Frau mit blondem Haar und blasser
Haut; sie spricht leise, schnell und kon-
zentriert.
„Ich habe immer viele Dinge parallel

gemacht“, erzählt Jacobsen, „gemeinsam
mit meinem Mann eine Versicherungs-
agentur geführt, bundesweit Seminare ge-
leitet und zwei Töchter großgezogen.“
Sie überlegt kurz. „Ach ja, und meine
Mutter, die ist 1982 zu uns gekommen.
Sie ist dann relativ schnell dement gewor-
den. 2008 ist sie gestorben.“

Alles sei gutgegangen, sagt Sonja Ja-
cobsen, bis sie irgendwann gespürt habe,
dass sie sich auch mal ausruhen müsste.

„Aber da war kein freier Tag, kein Wo-
chenende, und wenn ich mal ausschlafen
konnte, habe ich mich trotzdem nicht gut
gefühlt.“ Sie bekam Bauchschmerzen,
Unverträglichkeiten, Nackenschmerzen,
Dauerhusten. Manchmal blieb ihr die
Stimme weg. Vor geschäftlichen Termi-
nen bekam sie auf einmal fürchterliche
Angst. Als der Hausarzt sie krankschrieb,
arbeitete sie weiter. Bis er sie doch über-
zeugte, in die Klinik zu gehen.

Das Programm in der Schön Klinik ist
straff organisiert: Auf dem Stundenplan
der Patientin standen Einzel- und Grup-
pengespräche, Physiotherapie, Massagen,
Sporttherapie, Entspannungsübungen
und Ernährungsberatung. Antidepressiva

werden bei Burnout oder mit-
telschweren Depressionen zu-
nächst nicht verschrieben; sie
sind der letzte Ausweg, wenn
sonst nichts mehr hilft.

Als Erstes, sagt Beate Ketel-
hut, die Therapeutin, suche sie
mit den Burnout-Patienten
nach deren inneren Antreibern,
die sich oft schon früh in der
Kindheit entwickelt haben.
„Als Kind bleibt uns ja meist
nichts anderes übrig, als die
Leitsätze unserer Familie zu
übernehmen“, sagt Ketelhut.
Jacobsen zählt ihre inneren An-
treiber auf: „Ich muss für alle
die Verantwortung überneh-
men. Ich muss funktionieren.
Ich darf keine Fehler machen.
Ich muss Haltung bewahren.
Ich bin nichts wert. Ich muss
Leistung bringen, um nicht ab-
gelehnt zu werden.“

Im nächsten Schritt, so die
Therapeutin, erkunde sie mit
dem Patienten, bei welchen
Leitsätzen eine Kurskorrektur
möglich sei. Dabei solle aber
nicht das ganze Leben in Frage
gestellt werden: „Denn die Leit-
sätze haben einen ja auch lange
erfolgreich gemacht.“

Sonja Jacobsen hat ihre inneren
Schweinehunde auf eine Tafel geschrie-
ben und in ihrem Zimmer aufgehängt.
Auf eine zweite Tafel hat sie ein Männ-
chen gemalt, das sie selbst darstellen soll,
und darüber geschrieben: Ich bin liebens-
wert, weil … „Am Anfang fiel mir kein
Wort ein, das ich da hinschreiben konn-
te“, sagt sie und lacht. „Inzwischen ste-
hen da etwa zehn Gründe. Weil ich sym-
pathisch bin, total warmherzig, freund-
lich, hilfsbereit …“ Jacobsen lacht noch
mehr und schaut aus dem Fenster: „So
ganz habe ich das alles noch nicht verin-
nerlicht. Deshalb werde ich die Tafel mor-
gen mit nach Hause nehmen.“

Kann ein siebenwöchiger Aufenthalt in
der Klinik das Leben tatsächlich in eine
neue Richtung lenken? Die Antwort des
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Chefarztes ist entwaffnend: „Das wissen
wir nicht“, sagt Gernot Langs. „Deshalb
führen wir gerade gemeinsam mit dem
Universitätsklinikum Eppendorf eine Stu-
die durch, um herauszufinden, was nach
6, 12 und 24 Monaten aus den Patienten
geworden ist.“

Das ehrgeizige Ziel seiner Klinik lautet,
die volle Leistungsfähigkeit der Patienten
wiederherzustellen – und zwar auf Dauer.
„Die Welt ist hart und ungerecht“, sagt
Langs, „und wir müssen darin bestehen.“

Doch schon jetzt ist klar: Die Genesung
von einer seelischen Erkrankung verläuft
anders als bei den meisten körperlichen
Leiden, mühsamer – ein allmähliches Her -
antasten an das gewohnte Leben. 

Der Burnout-Patient Dieter Müller
etwa erschien Ende Juli, drei Monate
nach seinem Zusammenbruch, wieder an
seinem Arbeitsplatz. Der große, breite

Mann mit tiefer Stimme arbeitet seit 20
Jahren im Marketing eines Kaufhauskon-
zerns. Es waren die größeren Schläge des
Lebens, die ihn schließlich in die Krise
trieben: die Krebserkrankung des Bru-
ders, die Trennung von seiner Frau. Ir-
gendwann brachte auch die Arbeit keine
Linderung mehr, sondern nur neue Pein.
Müller litt unter Existenzängsten, Panik -
attacken und Schmerzen. Die letzten
 Wochen vor der Therapie lag er nur noch
daheim herum und betäubte seine Angst
mit Alkohol.
„Als ich die Klinik verließ, war ich eu-

phorisch“, sagt Müller, „ich dachte, alles
ist wieder gut.“ Er wählte das sogenannte
Hamburger Modell zum Wiedereinstieg:
Zunächst arbeitete er drei Wochen lang
vier Stunden täglich. In den folgenden
drei Wochen steigerte er die Arbeitszeit
auf sechs Stunden, bevor er wieder Voll-
zeit bei dem Kaufhauskonzern arbeitete.

Schnell merkte er jedoch, dass ihn
selbst vier Stunden an die Grenze seiner

Leistungsfähigkeit brachten. Er arbeitete
langsamer als früher; und abends fühlte
er sich häufiger erschöpft. Seinen Mit -
patienten, mit denen er regelmäßig tele-
fonierte, ging es ähnlich.

Als er wieder voll einstieg, kehrten die
Panikattacken zurück. „Nach zwei Wo-
chen war ich wieder da, wo ich angefan-
gen hatte“, sagt Müller. Doch mittlerweile
habe er gelernt, mit der Angst umzuge-
hen. Er hat Aufgaben abgegeben, und er
weiß noch nicht, ob er sie zurückhaben
will. Noch immer geht er einmal die Wo-
che zur Gesprächstherapie. Müller: „Mein
Arzt hat mich gewarnt, dass es bis zu ei-
nem Jahr dauern kann, bis ich über den
Berg bin.“

Die meisten deutschen Unternehmen
nehmen das Massenleiden Burnout bis-
lang nicht wirklich ernst. In den Perso-
nalabteilungen wird es ignoriert, in den

Chefetagen ausgesessen. Nur wenige Fir-
men gehen das Problem so offensiv an
wie der Konsumgüterkonzern Unilever,
zu dem Marken wie Langnese, Rama
oder Axe gehören.

Unilever hatte seine Zentrale bis vor
kurzem in einem 1964 errichteten Gebäu-
de in der Hamburger Innenstadt. „Die
Atmosphäre des Hauses war einschüch-
ternd“, sagt der Unilever-Betriebsmedi-
ziner Olaf Tscharnezki. „Überall Mauern,
hinter denen sich die Mitarbeiter abge-
schottet haben.“

Seit 1995 arbeitet Tscharnezki bei Uni-
lever. Im Laufe der Jahre hat er be -
obachtet, wie klassische Erkrankungen
des Bewegungsapparats zunehmend von
psychischen Störungen abgelöst worden
sind. „Wir haben erkannt, dass wir
eine gestresste Organisation sind“, sagt
Tscharnezki. „Fünf Prozent unserer
Mitar beiter hatten Probleme wie Sucht
oder Angst. Zehn Prozent waren ge -
fährdet.“

Als Unilever 2009 in ein neues, helles
und weitgehend offenes Gebäude in der
Hafencity zog, wurde ein Fitnessstudio
eingerichtet, in dem von Skigymnastik
über Qigong-Kurse allerlei Ausgleich an-
geboten wird. Es gibt Räume mit Massa-
gesesseln, die sich Entspannungsoasen
nennen. Eine Dachterasse ist mit W-Lan-
Technik ausgestattet, so dass die Mitar-
beiter im Sommer auch draußen arbeiten
können; ein schönes Beispiel dafür, wie
neue Kommunikationstechnologien, sinn-
voll eingesetzt, auch Freiheit und Genuss
schenken können.

Mehr noch: Der Vorstand hat seine An-
gestellten angewiesen, mindestens einen
Tag pro Woche von zu Hause aus zu ar-
beiten und die Kernarbeitszeit von rund
38 Stunden nicht zu überschreiten. Selbst
der E-Mail-Verkehr wurde eingeschränkt:
Seit zwei Jahren werden E-Mails nach

Dringlichkeitsstufen klassifiziert
in „Info“, „Action“ oder „Ur-
gent“. Auch die Verteiler sind
seitdem begrenzt. „Die Leute
müssen lernen, nicht immer für
alle und alles verfügbar zu sein“,
sagt Tscharnezki. Zudem rät der
Mediziner, sich den Tag klarer
zu strukturieren – „und um halb
sieben das Büro zu verlassen,
wenn man sich das vorgenom-
men hat“. 

Und schließlich bietet Unile-
ver seinen Mitarbeitern ein ex-
ternes psychologisches Bera-
tungsinstitut, an das sich jeder
wenden kann. Allein aus der
Hamburger Zentrale haben sich
bislang 20 Prozent der 1100 Mit-
arbeiter Rat geholt.

Drei Monate nach seiner Pa-
nikattacke im Büro kehrte auch
Jakob Becker in seine Versi -
cherung zurück. Er stieg wieder

voll ein – allerdings nicht mehr als
 kaufmännischer Leiter. Während der
acht Wochen in einer Tagesklinik hatte
Becker viel über sich und sein Leben
nachgedacht. Er erkannte, dass schon
Jahrzehnte zuvor etwas falsch gelaufen
war. Er hatte ein Studium und einen
 Beruf gewählt, ohne sich über seine Ziele
und Wünsche klar zu sein. „Ich wusste
aber immer noch nicht, was ich eigent-
lich wollte“, sagt Becker. Er wusste nur,
dass er kein Versicherungsmann bleiben
 wollte.

Durch Zufall hat er vor ein paar Wo-
chen eine Stellenanzeige entdeckt. Im
Frühjahr fängt er nun in einer anderen
Stadt als Personalleiter in einem gemein-
nützigen Verein an, der mit Kindern
 arbeitet.
„Manchmal hilft es, sein Leben zu än-

dern und ihm einen neuen Sinn zu ge-
ben“, sagt Becker. Er lächelt. „Man hat
nämlich nur ein Leben.“ MARKUS DETTMER, 

SAMIHA SHAFY, JANKO TIETZ
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Wüstentour in Marokko: Das Stresssystem wieder ins Gleichgewicht bringen
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