Uwe HalRelmann
Psychische Gesundheit erhalten — eine lebenslange Aufgabe

Vor kurzem wurde die Offentlichkeit durch erschreckende Zahlen wachgerttelt.
Nach dem Barmer Arztreport 2018 sind 17% der deutschen Studierenden, also eine
halbe Million junger Menschen, ,von einer psychischen Diagnose betroffen. In der
Presseerklarung der Barmer vom 22.2.2018 heilt es: ,Immer mehr junge Erwach-
sene leiden unter psychischen Erkrankungen wie Depressionen, Angststérungen
oder Panikattacken. Allein zwischen den Jahren 2005 bis 2016 ist der Anteil der 18-
bis 25-Jahrigen mit psychischen Diagnosen um 38 Prozent und darunter bei Depres-
sionen um 76 Prozent gestiegen®. Und weiter: ,Vieles spricht daflr, dass es kunftig
noch deutlich mehr psychisch kranke junge Menschen geben wird. (...) Vor allem
mehr niedrigschwellige Angebote konnen helfen, psychische Erkrankungen von vorn
herein zu verhindern®, sagte Prof. Dr. Christoph Straub, Vorstandsvorsitzender der
Barmer.” (https://www.barmer.de/presse/infothek/studien-und-reports/arztreporte/bar-
mer-arztreport-2018-144304).

Diese alarmierenden Zahlen fligen sich ein in die schon seit Jahren bekannten ho-
hen Pravalenzraten (Haufigkeiten von Erkrankungen) von psychischen Erkrankun-
gen. (Ausfuhrliche Infos hierzu unter https://www.rki.de/DE/Content/Gesundheitsmo-
nitoring/Themen/Psychische Gesundheit/Psychische_Gesundheit _node.html)

Angesichts dieser Faktenlage gewinnt die Frage, was wir alle tun kénnen, um unsere
psychische Gesundheit zu stérken und/oder zu erhalten an Bedeutung. In diesem
Aufsatz mdchte ich einige Antworten auf diese Frage geben.

Definitionsversuch psychische Gesundheit und psychische Krankheit

Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) definiert psychische Gesundheit wie folgt:
Ein psychisch gesunder Mensch kann seine Fahigkeiten ausschoépfen, die normalen
Lebensbelastungen bewaltigen, produktiv arbeiten und ist im Stande etwas zu seiner
Gemeinschaft beizutragen (WHO, 2004).

Die Initiative Neue Qualitat der Arbeit, psyGA, umschreibt demgegenuber psychische
Erkrankung wie folgt: ,Haufige, intensive und lang andauernde Normabweichung des
Erlebens, Befindens und Verhaltens deuten auf eine psychische Erkrankung hin.
Diese Erkrankungen werden in der Internationalen Klassifikation der Krankheiten
(ICD) als ,Psychische und Verhaltensstérungen® (ICD-10, Kap. V (F)) beschrieben.
Dort finden sich Krankheitsbilder wie Depression, manisch-depressive Erkrankungen,
Angststorungen und Schizophrenien. Oft gehen diese Krankheiten fur den Betroffe-
nen mit Leid, Angst, Verunsicherung sowie einem Verlust an Freiheit einher. Vor al-
lem l&anger andauernde Krankheitszustadnde kénnen bei Betroffenen zu einer Ein-
schrankung der Lebensqualitat in den Bereichen Wohnen, Arbeit und Freizeit fuh-
ren.” (http://psyga.info/psychische-gesundheit/psychisch-gesund-psychisch-krank/)

Nun stellt sich die Frage, warum Menschen tberhaupt psychisch krank werden bzw.
gesund bleiben. Hierzu gibt es zwei wissenschaftliche Extrempositionen, die ich jetzt
kurz beschreiben mochte.
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Zwei wissenschaftliche Extrempositionen zur Erklarung des Entstehens psy-
chischer Erkrankungen

Zum einen gibt es Vertreter des genetisch-biologischen Ansatzes, die psychische
Gesundheit oder Krankheit als Resultat genetischer oder epigenetischer Prozesse
sehen. Die Einbeziehung der Epigenetik in diese Position stellt einen Fortschritt ge-
genuber alten streng biologisch-genetischen Ansatzen dar, da hiermit ein Einfluss
der Umwelt wie Ernahrung, Lebensweise, traumatische Erfahrungen durch Unfélle
u.a.m. auf die Wirkung von Genen (Genexpression) explizit nicht mehr ausgeschlos-
sen wird. (Zur Epigenetik vgl. die sehr lesenswerte Website der Max Planck Gesell-
schaft: https://www.mpg.de/11396064/epigenetik-vererbung). Dennoch bleibt im Kern
die Aussage dieses Ansatzes: psychisch gesunde Menschen hétten gewissermalien
,Gluck® gehabt, dass Ihnen zum einen eine hohe seelische Robustheit vererbt wurde
und zum anderen ungunstige Umwelteinflisse mit Einfluss auf die Genexpression
ausblieben.

Auf der anderen Seite argumentieren Vertreter des Situationismus, psychische Ge-
sundheit h&nge ausschliel3lich oder wesentlich von den Erfahrungen oder Bedingun-
gen ab, denen man ausgesetzt war bzw. ist. Ungunstige Kindheitserfahrungen, Ar-
mut und Entbehrungen, Arbeitslosigkeit und sonstige Lebensschicksale wie gravie-
rende Veranderungen der Arbeitswelt durch Globalisierung und Digitalisierung fuhr-
ten dazu, dass Menschen ihre psychische Gesundheit verlieren oder mit einer sehr
eingeschrankten Gesundheit (Uber-)leben mussten.

Beide Positionen sind nach Ubereinstimmender Meinung der meisten Fachleute im
Bereich psychische Gesundheit und Krankheit in ihrer Gegensatzlichkeit zu einseitig
und werden der Komplexitat des Gegenstandes ,psychische Gesundheit nicht ge-
recht.

Das Vulnerabilitats-Stress-Coping-Modell

Daher wird in der Psychiatrie, Psychologie und Psychotherapie das Verletzlichkeits-
Stress-Coping Modell oder Vulnerabilitats-Stress-Modell als vorherrschendes Erkla-
rungsmodell psychischer Gesundheit und Krankheit praferiert. Es besagt im Wesent-
lichen, ,dass psychische Erkrankungen meist mehr als eine Ursache haben und die
Folge von Wechselwirkungen zwischen biologischen, psychischen und sozialen Fak-
toren sind. (...) In der Praxis haben sich daher Konzepte bewéhrt, die die Wechsel-
wirkung von Umwelt und biologischen Faktoren beriicksichtigen und die in der Lage
sind, viele verschiedene psychische Erkrankungen erklaren zu kénnen® (Hammer
und PI6RI, Irre verstandlich, 3 Auflage, Koln 2017, S. 15 — 16).

Psychische Krankheit — und im Umkehrschluss psychische Gesundheit — lassen sich
also durch das Zusammenspiel dreier Variablengruppen erklaren.

Vulnerabilitdt oder Verletzlichkeit: angeborene und auch erworbene biologische Be-
dingungen und psychosoziale Entwicklungsbedingungen beeinflussen die jeweils in-
dividuell unterschiedlich ausgepragte Vulnerabilitat (Verletzlichkeit). Man ist also
mehr oder weniger seelisch ,robust®.

Stress: hierunter versteht man eine besondere Form der Fehlbeanspruchung; Belas-
tungsfaktoren aus der Situation und Kompensationsmoglichkeiten des Individuums
stimmen nicht Gberein. Nach dem empirisch am besten bestétigten Stress-Modell,
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dem transaktionalen Stressmodell des US-amerikanischen Psychologen Richard La-
zarus, ist Stress die Folge von blitzschnell ablaufenden und weitgehend automatisier-
ten Bewertungsprozessen. Alle ,ankommenden Reize* werden mit Hilfe eines drei-
stufigen Bewertungsprozess (,primary appraisal, secondary appraisal und re-
appraisal®) im Gehirn verarbeitet. Wahrend der primare Prozess zunachst den Grad
der Bedrohung oder der Beeintrachtigung von ,Reizen“ scannt, folgt unmittelbar der
sekundare Prozess der Einschatzung eigener Bewaltigungsmaoglichkeiten (Coping-
Strategien). Hiernach wird eine erste (nicht abschliel3ende) Reaktion in Form von
funktionalen (Stress reduzierenden) oder dysfunktionalen (Stress verscharfenden),
weitgehend automatisierten und sehr personlichkeitsspezifischen Verhaltensmustern
ausgeldst. Der Copinghandlung folgen — zeitlich versetzt - eine Neubewertung (re-
appraisal) der Situation, also Im Grunde eine Evaluation der Erfolge bzw. Mi3erfolge
des Coping.

Coping: der Begriff wurde oben schon erlautert. Weil Coping und Stress nach der La-
zarus-Schule untrennbar miteinander verknipfte Konstrukte sind, wird das skizzierte
Erklarungsmodell fir psychische Gesundheit und Krankheit verkirzt oft nur als Vul-
nerabilitats-Stress-Modell bezeichnet.

Folgt man diesem Modell, so lassen sich unschwer drei Ansatzpunkte fur die Auf-
rechterhaltung und/oder Wiederherstellung psychischer Gesundheit bzw. Vermei-
dung von psychischen Erkrankungen erkennen. In den folgenden 10 Tipps wird mehr
oder weniger explizit auf alle drei oben genannte Variablengruppen rekurriert.

10 Tipps zur Forderung psychischer Gesundheit

Die folgenden Tipps sind sicherlich keine abschlieende Liste von Empfehlungen
und konnen auch psychische Gesundheit nicht garantieren. Sie enthalten jedoch
wichtige und vor allem prinzipiell leicht umsetzbare Hinweise zum Erhalt und zur For-
derung unserer psychischen Gesundheit.

Psychische Gesundheit lasst sich erhalten, fordern und/oder wiederherstellen, wenn

Sie:

1. Sich der eigenen Vulnerabilitat bewusst werden - aber sich nicht von unabanderli-
chen (Erb-)Faktoren beherrschen lassen. Wenn also beispielsweise in der Familie
eine Haufung von psychischen Erkrankungen vorliegt (etwa Eltern oder Ver-
wandte mit depressiven Stérungen etc.), dann ist zwar das Risiko einer eigenen
Erkrankung gegenuber ,unbelasteten Familien (deutlich) erhoht. Aber es gibt
keine zwangslaufig negative Entwicklung! Menschen mit erblicher Vorbelastung
sollten jedoch besonders achtsam und selbstfiirsorglich mit sich umgehen und
insbesondere die folgenden Tipps zu beachten.

2. Auf eine mdglichst gute korperliche Gesundheit achten. Verhalten Sie sich ge-
sundheitsbewusst, indem Sie sich gesund ernéahren und ausreichend bewegen.
Nutzen Sie medizinische Friherkennungsuntersuchungen. Gehen Sie regelmalig
zum Zahnarzt. Achten Sie auf guten Schlaf, beachten Sie hier etwa die Hinweise
der Schlafhygiene als wichtige PraventionsmalRnahme (https://www.aerztezei-
tung.de/praxis_wirtschaft/special-arzt-patient/article/822562/schlafhygiene-sie-
ben-tipps-schlafgestoerte.html).

3. Ein gutes Stressmanagement entwickeln. Lassen Sie sich etwa durch Stress-Se-
minare, z.B in lhrer ortlichen VHS anleiten, recherchieren Sie im Internet, nutzen
Sie die zahlreichen, kostenlosen Informationsangebote der Krankenkassen
und/oder nutzen Sie entsprechende Angebote ihres Arbeitsgebers.
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4. Achtsam(er) und selbstfirsorglich(er) mit sich umgehen lernen (Ideen hierzu unter
https://www.mbsr-verband.de/veranstaltungen/kommende-veranstaltun-
gen.html?no_cache=1 oder https://www.mbsr-bochum.com/).

5. Rechtzeitig fachliche Hilfe durch Psychotherapeuten, Psychologen und Psychiater
in Anspruch nehmen. Wenn Sie dauerhafte und negative Veranderungen ihres
seelischen Wohlbefindens spuren und Sie diese durch eigene Anstrengungen
und/oder soziale Unterstitzung durch Freunde und Familie nicht (mehr) beeinflus-
sen konnen, ist es hochste Zeit, sich helfen zu lassen.

6. Ihr soziales Netzwerk pflegen und ausbauen. Freunde, Familie und Arbeitskolle-
gen konnen einen erheblichen positiven Einfluss auf inr Wohlbefinden haben und
Sie im Krisenfall auffangen bzw. ihre Widerstandsféahigkeit gegentber Erkrankun-
gen praventiv entscheidend starken. Hierzu sollten Sie sich aber auch kritisch fra-
gen, ob und inwieweit Sie selbst sich intensiv genug um die Pflege ihrer Sozialbe-
ziehungen kimmern oder gekiimmert haben bzw. was sie hier noch eigeninitiativ
tun konnten oder sollten.

7. Zeit und Energie in die Fortentwicklung ihrer fachlichen und methodischen Kom-
petenzen. Je besser Sie fachlich und methodisch qualifiziert sind, desto leichter
kénnen Sie den beruflichen Anforderungen ,standhalten“ und desto geringer ist
ihr berufsbezogener Stresslevel.

8. lhre kommunikativen Fahigkeiten und Fertigkeiten stets weiter entwickeln. Je
pragnanter und verstandlicher Sie kommunizieren kénnen, je besser Sie zuhdren
und argumentieren kdénnen, desto leichter wird lhnen der nicht immer einfache
Kontakt zu lhren Mitmenschen fallen und desto effektiver werden Sie die Heraus-
forderungen moderner Arbeitsplatze bewaltigen kdnnen.

9. Regelmalig Pausen machen! Ohne regelméRige Pausen laufen Sie Gefahr, sich
unndtig zu Uberanstrengen und nicht ausreichend zu regenerieren. Neben der ob-
ligatorischen Mittagspause, die Sie nicht am Arbeitsplatz verbringen sollten, z&h-
len regelmafige Kurzpausen einfach zu einer guten Arbeitskultur dazu.

10. Anerkennen, dass Geflhle keine Krankheit sind. Auch ,schlechte” Gefiihle wie Ar-
ger, Scham oder Angst gehéren zum Leben dazu wie ,gute” Gefuhle wie Freude
oder Stolz. Alle Gefuihle haben ihre evolutionare Bedeutung und sind daher weder
gut noch schlecht, sofern sie situationsadéaquat sind und von Erwachsenen soweit
kontrolliert werden kdnnen, dass ein gedeihliches Zusammenleben moglich bleibt.
Haben Sie also keine Angst davor, einmal ,emotional“ zu wirken und weniger
,C0oOl*.
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