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Liebe Mitglieder,
liebe Freunde und
Forderer!

Der Psychiatrie-Verlag hat uns 2020
eine erhebliche Preiserhdhung fur die
Zeitschrift ,Psychosoziale Umschau”
ab 2021 angekundigt. Dies hat uns
vor eine grol3e finanzielle Herausforderung gestellt. Auf
Antrag konnte uns die Gruber Stiftung mit einer Zuwen-
dung fur die Kosten der ,Psychosozialen Umschau” wei-
terhelfen. Zukunftig sehen wir uns jedoch nicht mehr
in der Lage, den erhdhten Preis zu bezahlen und daher
haben wir zum 31.12.21 den Vertrag fur den Bezug fur
unsere Mitglieder gekindigt. Sie haben jedoch die M&g-
lichkeit, die ,Psychosoziale Umschau” auf eigene Kosten
— als Verbandsmitglied zu vergUnstigten Konditionen —
weiter zu beziehen. Ein entsprechendes Bestellformular
liegt dieser Ausgabe von unbeirrbar bei. Ich empfehle
allen Interessenten, diese Moglichkeit zu nutzen.

Inzwischen nimmt der flachendeckende Ausbau der
Krisendienste in Bayern zunehmend Gestalt an. Die Kri-
sendienste bieten erste Entlastung und Orientierung.
Es ist ihre Aufgabe, Betroffene, Angehdrige, Bezugs-
personen und Hilfesuchende aus dem sozialen Umfeld
fachkundig zu beraten und zu informieren. Falls nétig,
vermitteln sie kurzfristig einen Termin in der nachstgele-
genen psychiatrischen Ambulanz, einer psychiatrischen
Praxis oder einem wohnortnahen Sozialpsychiatrischen
Dienst. Manchmal kann eine vorubergehende stationare
Behandlung der geeignete Weg sein, um eine Krise zu
uberwinden. In diesen Fallen kénnen die Krisendienste
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Erkrankungen und dennoch wiederzugewinnen

direkt an die Krisen- oder Akutstation einer psychiatri-
schen Klinik vermitteln. Die Mitarbeiter der Krisendienste
kdnnen jedoch keine MaRnahmen gegen den Willen des
betroffenen Menschen einleiten.

Wir erhalten bereits einzelne Beschwerden daruber,
dass die erhoffte Unterstutzung durch den Krisendienst
anscheinend nicht immer den Erwartungen von Ange-
horigen entspricht. Ich bitte Sie daher, uns eventuelle
Erfahrungen — ob gut oder schlecht — mit dem fur lhre
Region zustandigen Krisendienst mitzuteilen (E-Mail
oder Brief an unsere Geschaftsstelle). Wir werden diese
Informationen, selbstverstandlich anonymisiert, sam-
meln und an die zustandigen Stellen weitergeben.

Das Thema ,psychisch erkrankte Menschen ohne Krank-
heitseinsicht und Behandlungsbereitschaft” macht
Angehdrigen mit am meisten zu schaffen. Manche von
Ihnen kennen das aus eigener, oft schmerzvoller Erfah-
rung. Zusammen mit Prof. Dr. med. J. Bauml haben wir
eine Initiative zur Verbesserung der Behandlungs- und
Lebenssituation von Menschen mit einer psychischen
Erkrankung ohne Krankheits- und Behandlungseinsicht
und massiver Beeintrachtigung ihrer Lebensqualitat und
mit negativer Ruckwirkung auf die Lebenssituation ihrer
Angehodrigen ins Leben gerufen und sind zu der geschil-
derten Problematik bereits mit mafligeblichen Fachleu-
ten in Diskussion. Uber die Ergebnisse werden wir Sie zu
gegebener Zeit informieren.

Ich wunsche Ihnen einen schénen Sommer. Bleiben Sie
gesund!

Es gruRt Sie lhr

/JZM%&%W

Karl Heinz Mdhrmann
1Vorsitzender
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Lust auf Mitgestalten? Dann werden Sie aktivim
Vorstand des Landesverbandes!

Bereits in einigen Ausgaben von unbeirrbar hat unser

langjahriger erster Vorsitzender, Karl Heinz Mohr-
mann, fur einen Nachfolger fur sich geworben. Bisher
leider erfolglos. So haben wir uns zuletzt intensiv mit
der Zukunftsgestaltung des Landesverbandes beschaf-
tigt. Aus der Erkenntnis ,Die Schuhe sind wohl zu grof3.”
haben wir uns ein neues Modell fur die zukunftige Vor-
standsarbeit Uberlegt. Und wir sind ganz zuversichtlich
und hoffnungsvoll, dass dies eine Losung fur die Zukunft
darstellen kénnte.

Arbeiten als Team ist garantiert

Die neue Satzung, die wir in der Mitgliederversammlung
im Herbst 2021 vorstellen und zur Abstimmung brin-
gen werden, sieht vor, dass es nicht mehr wie bisher die
dezidierten Vorstandsamter erster, zweiter und dritter
Vorsitzender, SchriftfUhrer und Kassenwart geben wird.
Es wird einen Vorstand geben, der aus mindestens drei
und hoéchstens funf Mitgliedern bestehen wird. Dieser
neue Ansatz setzt mehr auf Teamarbeit mit Klarung von
Zustandigkeiten, ohne dass einer fur alles verantwortlich
sein muss. Auch wenn bisher schon die Arbeit im Team
im Vordergrund stand, soll dies mit der neuen Satzungs-
formulierung deutlich zum Ausdruck gebracht werden.
Karl Heinz Méhrmann wird bei der Mitgliederversamm-
lung im Herbst 2021 unter diesen neuen Vorausset-
zungen wieder als Kandidat fur den Vorstand antreten,
damit er sein grofles Wissen und seine Uber viele Jahre
gewachsenen Erfahrungen einbringen kann.

Weiterhin soll mit der neuen Satzung die Moglichkeit
geschaffen werden, einen hauptamtlichen Geschafts-
fuhrer zu beschaftigen, um die ehrenamtlichen Vor-
standsmitglieder noch mehr als bisher von Aufgaben des
taglichen Geschaftes zu entlasten.

Eine spannende Aufgabe wartet auf Sie

Aktives Mitgestalten in einem Landesverband ist tat-
sachlich eine spannende Aufgabe und gewahrt tiefen
Einblick in gesellschafts-, gesundheits- und sozialpoliti-
sche Entwicklungen, auf die wir mit unserer Arbeit Ein-
fluss nehmen wollen. Und nun mussen wir ehrlich sein:
Ohne ein gewisses Kontingent an Zeit geht es nicht! Zeit,
um an den monatlich stattfindenden Vorstandssitzun-
gen teilnehmen zu kénnen (per Zoom-Meeting), um
sich in einzelne Themen einzuarbeiten und, um in regel-
maRigem E-Mail-Austausch mit den Vorstandskollegen
und der Geschaftsstelle zu bleiben, ist leider unerlass-
lich. Klar kann flexibel eingeteilt werden, wann die Zeit
aufgebracht wird, aber der Faktor darf trotzdem nicht
unterschatzt werden. Zeit, die sich aber lohnt. Zumin-
dest bestatigen das diejenigen, die schon jetzt aktiv in
der Verbandsarbeit tatig sind oder waren.

Was braucht es neben Teamgeist und Zeit noch? Ange-
horiger sollten Sie sein! Davon lebt die Glaubwurdigkeit
eines Selbsthilfeverbandes. Verschiedene Erfahrungen
pragen das Wissen und halten die Arbeit lebendig. Vor-
standsarbeit kann aber nicht primar zur Bewaltigung
von eigenen Problemen als Angehoriger dienen. Das
geschieht auf anderer Ebene, in den Seminaren und in
den Gruppen.

Da mindestens ein Vorstandsmitglied bei den nachs-
ten Wahlen nicht mehr kandidieren wird, ware es prima,
wenn diese Lucke mit einem neuen engagierten Ange-
horigen geschlossen werden kdnnte.

Wenn wir lhr Interesse an einer Beteiligung als Mitglied
desVorstandsgeweckthaben, meldenSiesichbitteinder
Geschaftsstelle. Wirerzahlenlhnengernemehriberdie
Aufgaben und die Arbeitsweise des Vorstandes!

unbeirrbar

.Die Hand, welche uns beim Aufstehen hilft, muss nicht zwangslaufig
diejenige sein, die uns beim Stehen stutzt.”

(Damaris Wieser)
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Schulungsangebot fiir Angehorige:

Telefonische Beratung

Einige von |hnen erinnern sich vielleicht noch an die
eigene erste Kontaktaufnahme mit der Angehdrigen-
selbsthilfe. Entweder sie geschah ganz spontan, oder
wurde lange vor sich hergeschoben. Da sind Angeho-
rige ganz unterschiedlich. Die einen greifen schnell zum
Telefon, wahrend die anderen lange zdgern. Aber allen
ist gleich, dass sie in einer gewissen Not sind. Not, weil
eine psychische Erkrankung zum ersten Mal aufgetreten
ist und die Verunsicherung grof3 ist. Not, weil plotzlich
eine neue Krankheitsepisode da ist, an die keiner mehr
glaubte. Not, weil sich der Gesundheitszustand immer
mehr verschlechtert und eine Behandlung abgelehnt
wird. Not, weil sich der Angehdrige total verausgabt
und nun keine Kraft mehr hat. Die Note sind vielfaltig.
Gleich sind aber die Hoffnungen, bei der Angehdrigen-
selbsthilfe auf jemanden zu treffen, der einen versteht.
Und der einem hilft, die Erkrankung und die Situation zu
durchleuchten, und mit ihr besser umgehen zu kdnnen.
Viele von |lhnen werden genau das erlebt haben: Da ist
jemand am Telefon, der genau weil3, wovon man spricht,
weil er Ahnliches selbst erlebt hat. Und das tut so gut!
Endlich versteht mich jemand! Endlich gibt mir jemand
nicht nur Ratschlage!

Wir wissen, viele von lhnen sind sehr dankbar fur diese
Erfahrung und wollen sie auch gerne anderen Angeho-
rigen ermoglichen. Sie moéchten etwas zuruckgeben,
was ihnen selbst geholfen hat. Viele engagieren sich
genau aus diesem Grund schon heute in den Angeho-
rigengruppen und in der Angehdrigenberatung. Andere
hatten bisher nicht den Mut oder die Zeit.

Damit sich der Pool der beratenden Angehdrigen erwei-
tern kann, bietet unser Bundesverband im Herbst eine
Schulung fur Angehdrige an, die sich fur Telefonbera-
tung qualifizieren wollen. Wir als Landesverband begru-
Ren dieses Angebot mit Dank. Wir erleben eine groRe
Nachfrage nach Beratung und waren daher sehr daran
interessiert, dass sich noch mehr Angehdrige in diesem
Bereich engagieren.

Viele trauen sich das aber nicht zu. Sie wissen nicht, was
auf sie zukommt. Sie haben zwar die eigene Erfahrung
als Angehorige, reicht diese aber auch aus, um andere zu
beraten? Um Sicherheit, Selbstvertrauen und Wissen zu
gewinnen, ist die Teilnahme an dieser Schulung gedacht.

Themen:

Den Teilnehmenden werden Inhalte vermittelt wie:

e Grundwissen Uber die haufigsten psychischen
Erkrankungen

e Gesprachsfuhrung

. Umgang mit schwierigen Gesprachen

e Beratung — Was heilRt das Uberhaupt?

Termine:
Die Schulung umfasst drei Schulungseinheiten,
jeweils an einem Wochenende stattfinden:

die

30./31. Oktober 2021
13./14. November 2021
27./128. November 2021

Somit ist die Schu-
lung doch mit einem
nicht unerheblichen
zeitlichen Aufwand im
Monat November ver-
bunden, zumal der Schulungsort Bonn ist und damit
auch Zeit fur die An- und Abreise anfallt. Der Vorteil
ist aber, dass es sich somit um eine kompakte Fortbil-
dung handelt, die sich nicht Uber einen langen Zeitraum
erstreckt.

Kosten:

Die Teilnehmer mussen selbst keinerlei Kosten tragen.
Die Kosten fur die Fortbildung tragt der Bundesverband.
Die Kosten fur Anreise, Ubernachtung und Verpflegung
ubernimmt der Landesverband.

Verpflichtung:

Fur Teilnehmer ist es verpflichtend, an allen drei
Wochenenden teilzunehmen und die Schulung abzu-
schlielen. Die Teilnehmer verpflichten sich weiterhin
nach Abschluss der Schulung, ehrenamtlich Beratungen
zu ubernehmen.

Informationen:

Landesverband Bayern ApK, Alexandra Chuonyo,
Telefon: 089/51086325, E-Mail: info@lapk-bayern.de
BApK, Christian KleiBle-Fuchs, Telefon: 0228/710024 03,
E-Mail: kleissle.bapk@psychiatrie.de

Kommentar

Drei ,Werbeblocks” fiir Engagement in der Angeho-
rigenselbsthilfe finden Sie dieses Mal in unbeirrbar.
Mitarbeit hier, Engagement da, Schulung dort. Wir wol-
len nicht aufdringlich sein, aber deutlich machen, die
Moglichkeiten sind da, um ehrenamtlich tdtig zu wer-
den und die Notwendigkeit besteht auch. Wir sind froh,
dass wir verschiedene Angebote machen konnen. Dem
einen liegt mehr der direkte Kontakt mit anderen Ange-
harigen, der kann in der Telefonberatung aktiv werden
oder eine Selbsthilfegruppe leiten. Der andere interes-
siert sich mehr fiir das Verbandsgeschehen als Ganzes,
der kann im Vorstand mitarbeiten. Und wiederum ein
anderer will keine ldngerfristige Verpflichtung einge-
hen, hat aber ein besonderes Interesse fiir ein Thema.
Der kRann sich an der Erarbeitung der Psychiatrie-
grundsatze beteiligen. Nur so wird Ehrenamt zukiinftig
aussehen: Nicht einer fiir alles, sondern jeder fiir eines.
Und zusammen ist es ein Ganzes. Wir freuen uns auf Sie,
wenn Sie ein aktiver Teil dieses Ganzen werden!

Alexandra Chuonyo
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Zeigen Sie lhr Gesicht!

Fotoaktion der Angehorigen psychisch erkrankter Menschen in ganz Deutschland zum

Internationalen Tag der seelischen Gesundheit

Angehorige(r) sein
ist eine zutiefst
menschliche Heraus-

forderung: Zwischen
NEIN aus Liebe und
JA aus Liebe
unterscheiden zu
kénnen

A >

So kdnnte es aussehen

Setzen Sie sich ein fur die Sichtbarkeit der Angehdrigen
psychisch erkrankter Menschen: Mit einem Selfie und
einem Statement zeigen Sie sich zugehodrig zur starken
Angehdrigengemeinschaft. Wir sind viele. Wir haben
eine Geschichte. Wir haben etwas zu sagen. Wir zeigen
Gesicht gegen Diskriminierung.

So kénnen Sie mitmachen:

Erstellen Sie ein Selfie und senden Sie dies zusammen
mit einem kleinen Statement von Ihnen, das beschreibt,
wie es Ihnen mit der Rolle als Angehdorige(r) ergeht (max.
1 — 2 Satze) an uns. Sollten Sie kein Selfie machen wol-
len, kdnnen Sie uns auch ein Portraitfoto von lhnen
zusenden. Wir fugen dann beides in eine Aktionskarte
unter dem Motto #angehorigeimmittelpunkt zusam-
men und verodffentlichen es im Rahmen der Woche der
seelischen Gesundheit im Oktober auf unseren Kanalen
(Website,Social Media und Printmaterialien).

Machen Sie mit und bewegen Sie etwas!
Bitte senden Sie Ihr Foto nebst Statement per E-Mail an:
falk@lapk-bayern.de

Hinweis: Mit der Einsendung lhres Fotos erklaren Sie
sich mit dessen Veroéffentlichung ohne Namen einver-
standen. Dieses Einverstandnis konnen Sie jederzeit
widerrufen.

ApK Bayern Jahresbericht und Jubilaumsband:

Jetzt bestellbar!

In diesem Jahr haben wir etwas ganz Besonderes fur Sie
erstellt! Aufgrund unseres letztjahrigen Jubilaums, wel-
ches wir bedauerlicherweise Corona bedingt nicht fei-
erlich begehen konnten, haben wir in diesem Jahr den
Jahresbericht mit unserem Jubildaumsband zusammen-
gelegt.

Das Ergebnis kann sich sehen lassen: In dieser Ausgabe
finden Sie neben GruRworten, u.a. auch von unserem
bayerischen Gesundheitsminister, viel Geschichtliches
zur Entstehung des Landesverbands, Anekdoten aus 30
Jahren Angehorigenselbsthilfe. Aullerdem erwartet Sie
auch ein Ausblick in die Zukunft und eine Ubersicht zu
unserer Mitgliederbefragung aus dem letzten Jahr und
vieles mehr. Lassen Sie sich Uberraschen!

Mochten Sie mal hineinsehen? Gerne konnen Sie den
Band auf unserer Website kostenfrei herunterladen oder
ein oder auch mehrere Exemplare postalisch in unserer
Geschaftsstelle bestellen.
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https://www.lapk-bayern.de/wp-content/uploads/2021/05/ApK-Bayern_Jahresbericht-2020_online-1.pdf
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Novellierung der Psychiatriegrundsatze: Theorie und

Praxis auf dem Prufstand

Seit der letzten Uberarbeitung der ,Grundsatze zur Ver-
sorgung von Menschen mit psychischen Erkrankungen
in Bayern” im Jahr 2007 gab es zahlreiche neue Ent-
wicklungen in der psychiatrischen, psychotherapeuti-
schen und psychosozialen Versorgung, aber auch neue
gesetzliche Grundlagen durch die UN-Behinderten-
rechtskonvention, das Bundesteilhabegesetz und das
Bayerische Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz. All das soll
nun in einem breit angelegten Diskussions- und Erarbei-
tungsprozess analysiert werden und in neuen Psychiat-
riegrundsatzen seinen Niederschlag finden.

»Psychische Gesundbheit ist ein Zustand
des Wohlbefindens, in dem eine Person
ihre Fahigkeiten ausschopfen, die nor-
malen Lebensbelastungen bewadltigen,
produktiv arbeiten und einen Beitrag zur
Gemeinschaft leisten kann.“

Aus dieser WHO-Definition wird ersichtlich, dass ein
ganzes Bundel an Beeintrachtigungen in verschiedenen
Lebensbereichen einhergehen kann, wenn jemand nicht
im Zustand guter psychischer Gesundheit ist. Selbst-
wertverlust, Autonomieeinschrankungen, erschwerte
Bildungschancen, Arbeitslosigkeit, Armut, reduzierte
soziale Teilhabe, Fruhberentung — diese Reihe lieRe
sich beliebig fortsetzen. Es geht also nicht nur um die
medizinische und psychotherapeutische Behandlung
von psychischen Erkrankungen, sondern mindestens
genauso wichtig ist die Abfederung von all diesen Ein-
schrankungen, die als Folgen auftreten kbnnen und ganz
vorne weg die Pravention, damit chronische Entwicklun-
gen und Behinderungen vermieden werden kénnen.

unbeirrbar

Haben Sie sich schon fiir unseren

Newsletter angemeldet?

Nach intensiven Vorbereitungen gibt es nun auch den
ApK Bayern Newsletter. In Anbetracht des Uberangebots
an Newslettern haben wir lange uUberlegt und abgewo-
gen. Doch begegnen uns nahezu taglich relevante Infos,
Termine und sozialpolitische Updates, Aktionen und hilf-
reiche Links, die wir manchmal aus Grunden der Aktua-
litat nicht Uber ,unbeirrbar” vermitteln kdnnten. In einem
Newsletter kdnnen wir lhnen all diese Informationen
schnell, unkompliziert und kompakt Ubermitteln. Und
dabei mochten wir lhnen jetzt schon versprechen: Rele-

Basis aller Uberlegungen ist das Recovery Konzept
Stabilisierung psychischer Gesundheit ist zu verstehen
als die individuelle Genesung bei sozialer Teilhabe unter
Achtung der Selbstbestimmung. Primar geht es somit
bei jeder Betrachtung um die Inklusion von Menschen
mit psychischer Erkrankung unter Wahrung der Men-
schenwuUrde und dem Selbstbestimmungsrecht. Und da
bei Inklusion alle Lebensbereiche ihre Bedeutung haben,
sind zur Erarbeitung der neuen Psychiatriegrundsatze
verschiedene Arbeitsgruppen ins Leben gerufen worden,
welche die unterschiedlichen Aspekte genau analysieren
und daraus die Grundsatze erarbeiten, nach denen Hil-
fen fur psychisch erkrankte Menschen und ihre Angeho-
rigen in Bayern zukunftig zu gestalten sind.

Die Sicht der Betroffenen und Angehérigen ist
mafgeblich

Bei diesem vom Bayerischen Staatsministerium fur
Gesundheit und Pflege initiilerten und geleiteten Pro-
zess kommt der Vertretung von Betroffenen und uns als
Angehodrigenvertretung eine wichtige Funktion zu. Wir
haben nicht nur einen festen Sitz in der Lenkungsgruppe,
sondern sind auch an allen Arbeitsgruppen beteiligt.
Die Arbeitsgruppen beschaftigen sich mit Themen wie
Gesundheitsforderung, Pravention, Anti-Stigma, Inklu-
sion, Beschaftigung, Arbeit, Wohnen, Rehabilitation,
besondere Bedurfnisse verschiedener Altersgruppen,
Schnittstellen zwischen den Hilfesystemen und vieles
mehr. Um in die Diskussion maéglichst viele Sichtwei-
sen einbringen zu kénnen, brauchen wir lhre Mithilfe.
Teilen Sie uns mit, wo Sie Liicken im System erleben
und wo Sie Verbesserungsbedarf sehen. Und wenn Sie
sich fur eines der angesprochenen Themen im Beson-
deren interessieren, melden Sie sich bitte bei uns.
Sie kénnen sich gerne aktiv beteiligen.

Was ist passiert?*

"}"{ * Kiinftig keine Neuigkeiten mehr
A i origen-Themen

» & { -‘

£ § BA
N %
e

-
. 4

Probieren Sie es einfach aus: Unter https://www.
lapk-bayern.de/newsletter/ kdénnen Sie sich anmel-
den und unseren ApK Bayern Newsletter ausprobieren.
Naturlich alles kostenlos und mit einem Klick wieder aus
dem Verteiler raus, falls Sie nicht mehr mdchten.

n Newsletter

vanz steht fur uns
an erster Stelle!
Kein unnotiger
Datenmull — keine
taglichen Mails.
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Was macht eigentlich der Bundesverband?
Im Interview mit Dr. Rudiger Hannig, stellv. Vorsitzender des BApK

Der ApK Bayern ist, wie
elf weitere Landesver-
bande in Deutschland
auch, Mitglied im Bun-
desverband der Angeho-
rigen psychisch erkrank-
ter Menschen e.V. (BApK).
Den BApK leitet seit dem
Tod von Frau Gudrun
Schliebener im 02/2020
der stellv. Vorsitzende
Herr Dr. Rudiger Hannig.
Doch was sind eigentlich
die zentralen Aufgaben
und Projekte des Bun-
desverbands? Was sind
die personlichen Beweg-
grunde fur Herrn Hannig,
die ,Angehorigen” deutschlandweit zu vertreten? Diesen
und anderen Fragen sind wir im Rahmen eines kurzen
Interviews nachgegangen.

(Quelle: BApK e. V)

Seit wann gibt es den Bundesverband und worin sehen
Sie seine zentralen Aufgaben?

Der Bundesverband wurde 1985 gegrundet. Nach auRen
sind wir Ansprechpartner fUr Bundesministerien und Bun-
desorganisationen und auch in der europaischen Ange-
hérigen Organisation (EUFAMI) vertreten. Unsere Offent-
lichkeitsarbeit will Angehdrige, ihre Situation und ihre
Themen, bundesweit in den o6ffentlichen Fokus bringen
um Vorurteilen wirkungsvoll zu begegnen. Beispiele fur
die Antistigmaarbeit des BApK sind z.B. die Online-Re-
daktion www.Locating-Your-Soul.de, die Plattform www.
psychiatrienetz.de oder auch unsere Homepage www.
bapk.de. Eine wichtige erste Anlaufstelle fur ratsuchende
Angehdrige ist das SeeleFon. Am Telefon oder per E-Mail
bieten die Berater*innen erste Hilfe bei Fragen und Prob-
lemen und verweisen auf die Landesverbande.

Aufklarung ist ein weiteres grofRes Anliegen des BApK.
Mit Veroffentlichungen, wie dem gerade erschiene-
nen Angehdrigen-Ratgeber ,Wahnsinnig nah”, und in
offentlichen Vortragen, vor allem aber auch durch die
Wahrnehmung zahlreicher Aufgaben in verschiedenen
politischen Gremien, engagiert sich der BApK fur die
zentralen Interessen der Angehdrigen.

Welche Projekte des Bundesverbands liegen lhnen
besonders am Herzen?

1. Modernisierung von Strukturen.

Die Anforderungen an unsere Verbande sind im Laufe
der Jahre komplexer und deutlich herausfordern-
der geworden. Um auch 2030 noch die Interessen der
Angehdrigen wirksam vertreten zu kénnen, hat sich der
BApK in verschiedenen Strategieworkshops mit dieser
Thematik auseinandergesetzt. Ein wesentlicher Punkt
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ist die Uberarbeitung unserer derzeitigen Satzung u.a.
im Hinblick auf eine Offnung des BApK fiur andere Ver-
bande. Dies hatte weiterreichende Folgen z. B im Hin-
blick auf Stimmgewichtung und Mitgliedsbeitrage. Ich
hoffe, dieses Thema noch 2021 abschlielfen zu kénnen,
um das Augenmerk von den Strukturen auf die Inhalte
legen zu kénnen.

2. ,Die 113 fur die psychische Krise"

Damit meine ich einen bundesweiten niederschwelligen
Zugang zum Krisendienst(telefon) vergleichbar mit dem
bayerischen Krisendienst. Die Frage, wer Hilfe in einer
akuten oder sich anbahnenden Krise leistet, ist zentral
fur alle Angehorigen, Nachbarn, Arbeitskollegen und
Betroffenen, insbesondere, wenn sie das erste Mal mit
einer solchen Situation konfrontiert werden. Eine ein-
heitliche, bundesweit gultige Nummer, die auch anonym
genutzt werden kann, ist in Zeiten von Corona mit den
einhergehenden steigenden psychischen Erkrankun-
gen und damit Krisen fur mich ein MUSS und eine groRe
Chance — nicht nur fur Angehérige.

3. Locating-Your-Soul

Locating-Your-Soul hei8t die Redaktion der jungen
Selbsthilfe im BApK. 11 junge Menschen schreiben hier
Uber verschiedene Themen: Uber schwierige Abgren-
zungen und unerwartete Mutmomente, Uber verunsi-
chernde Begegnungen und widerspruchliche Gefuhle.
Dieses Projekt liegt mir besonders am Herzen, weil es
gerade in Zeiten, in denen das Thema Mitgliedergewin-
nung und die Frage nach der Integration junger Ange-
horiger in die Verbandsarbeit eine zentrale Rolle spielen,
zeigt, dass junge Angehorige bereit sind, sich ehrenamt-
lich fur das Thema seelische Gesundheit zu engagieren.

Wo gilt es, noch mehr fiir Angehérige in unserer Gesell-
schaft zu tun?

Ohne uns Angehdrige als groRte Gruppe im psychiatri-
schen System wurde dieses zusammenbrechen. Fur uns
gilt, wie fur die Betroffenen: Nicht Uber uns ohne uns.

Daher wiinschen wir uns ...

.. von den Profis in den Kliniken, dass Angehdrige als
Gesprachspartner auf Augenhdhe einbezogen werden.

.. von der Politik Unterstutzung, die Berucksichtigung
unserer Interessen bei der Gesetzgebung und finanzielle
Entlastung.

... von der Gesellschaft Respekt, Toleranz und die Bereit-
schaft, sich mit dem Thema psychische Erkrankung vor-
urteilfrei auseinanderzusetzen.

Was waren |hre persénlichen Beweggriinde, im
Vorstand des Bundesverbandes tatig zu werden?

Als ich vor uber 10 Jahren in den Vorstand als Infor-
matiker eintrat, wollte ich den Bundesverband und die
Landesverbande in ihren Prozessen und Systemen
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modernisieren und effizienter gestalten, weil ich die
Angehérigenarbeit fur unsere Gesellschaft als sehr wich-
tig empfinde. Die ,Psychiatrie” und den Angehdrigenbe-
reich sehe ich derzeit noch nicht so in der Gesellschaft
vertreten, wie er seiner Bedeutung tatsachlich entspricht.
Dieses mochte ich gerne andern. Wir brauchen daher eine
starke Angehdrigenbewegung mit einer starken Stimme!

Was moéchten Sie unseren Angehérigen gerne mit auf
den Weg geben?

Wir Angehdrige — und dazu zahlen fur den BApK alle, die
einen psychisch erkrankten Menschen begleiten, sich
um ihn sorgen und gemeinsam mit ihm durch Héhen
und Tiefen gehen — haben ein Recht auf Anerken-
nung und Unterstutzung. Auch, wenn der Weg aus der
Stigmatisierung lang und schwierig ist, gemeinsam
kébnnen wir viel bewegen!

unbeirrbar

Weitere Informationen

BApK e. V. (https://www.bapk.de/der-bapk.html)
Offizielle Website des Bundesverbandes

Psychiatrienetz.de (https://www.psychiatrie.de/)
Umfassende Informationen rund um das Thema Psych-
iatrie

Locating your soul (https://locating-your-soul.de/)

Ein Blog von und fur junge Leute, die sich fur The-
men rund um die mentale Gesundheit interessieren.
Ziel des Projekts ist es, jungen Menschen eine Platt-
form zu geben, um uber ihre Erfahrungen mit psychi-
schen Erkrankungen als Betroffene, als Angehdrige oder
Freunde zu sprechen.

Praventionsstellen: Neues Versorgungsangebot

in Bayern

Mit der Eroffnung der ersten Praventionsstellen in Mun-
chen und Lohr am Main zum 01. Mai 2021 wird ein
neues Angebot im Bereich der psychiatrischen Versor-
gung geschaffen. Bereits seit 2012 gibt es ein erfolgreich
laufendes Modellprojekt einer Praventionsstelle in Ans-
bach. Und nun endlich werden sukzessive in allen sie-
ben Regierungsbezirken Praventionsstellen geschaffen.
Bayreuth und Regensburg werden noch in diesem Jahr
an den Start gehen, Landshut und Augsburg sollen spa-
testens 2022 folgen.

Fiir wen geeignet?

Wie bekannt ist, neigt nur eine Minderheit von etwa 4 %
aller psychisch erkrankten Menschen im Rahmen einer
akuten Krankheitsphase zu Gewalttaten. Das sind nicht
so viele, wie die offentliche Darstellung vermuten liele,
und trotzdem muss alles getan werden, um Gewaltta-
ten zu verhindern — zum Opferschutz, aber auch zum
Schutz der psychisch erkrankten Tater und zur Ver-
meidung von Unterbringungen im MafRregelvollzug.
Praventionsstellen setzen da an, wo Menschen selbst
ihr Aggressionspotential erkennen oder das von engen
Bezugspersonen oder Therapeuten festgestellt wird.
Ihr oberstes Ziel ist, neben der Behandlung der Grun-
derkrankung, der Abbau von Risikofaktoren fur Gewalt
und der Aufbau von stabilisierenden Faktoren. Mittels
arztlicher, psychotherapeutischer und sozialpadagogi-
scher Begleitung sollen Ressourcen im Bereich sozialer
Kompetenzen und Impulskontrolle ausgebaut werden.

Notwendig ist hierzu eine umfangreiche Diagnostik, Ein-
zelpsychotherapie, Gruppenangebote, aber auch eine
engmaschige Krisenbegleitung und Familiengesprache.
Zielgruppe sind Menschen mit schizophrenen Erkran-
kungen und schweren Personlichkeitsstorungen.

Pravention statt Nachsorge

Wie der Name sagt, steht Pravention von Gewalt hier
im Fokus jeder therapeutischen Intervention. Dieses
Ziel kann aber nur durch aktive Mitarbeit der Patien-
ten erreicht werden. Aufgenommen werden kénnen
in dieses ambulante Angebot daher nur Menschen mit
entsprechender Krankheitseinsicht und Behandlungs-
bereitschaft. FUr diejenigen ist es eine wichtige Vorsor-
gemalinahme. Auch wir Angehorigen sind froh, dass
der Freistaat Bayern im Jahr 2021 fur den Aufbau der
Praventionsstellen 1.842.000 Euro zur Verfugung stellt.
Nicht zu verwechseln sind die Praventionsstellen mit den
Krisendiensten Psychiatrie und mit den forensisch-psy-
chiatrischen Ambulanzen. Die Aufgaben und Angebote
unterscheiden sich grundsatzlich.

Betroffene und Angehdrige kénnen unter folgenden
Telefonnummern Kontakt aufnehmen:

Mittelfranken: 0981/46532360
Oberbayern: 089/200046582
Unterfranken: 09352/5086 30
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Selbstwirksamkeit: Tief erschiittert durch psychische
Erkrankungen und dennoch wiederzugewinnen

Rund um das ,Selbst” ranken sich viele Begriffe: Selbstbe-
wusstsein, Selbstsicherheit, Selbstliebe, Selbstvertrauen,
Selbsterkenntnis und eben auch Selbstwirksamkeit. Das
Wissen ,Ich kann etwas bewirken” scheint die Krénung
des eigenen Selbst zu sein. Einzug in die Wissenschaft
der Psychologie hielt der Begriff Mitte der 1970er Jahre.
Der kanadische Psychologe Albert Bandura definierte die
subjektive Gewissheit, neue und schwierige Anforderun-
gen meistern zu kénnen, als die psychische Fahigkeit der
Selbstwirksamkeit.

Inzwischen hielt die Theorie von der Selbstwirksamkeit
Einzug in die sozialpadagogische und psychotherapeu-
tische Praxis. Uber Erlebnispadagogik und begleitende
Sozialarbeit werden genauso wie Uber die Verhaltens-
therapie Erfahrungen gesammelt, durch das eigene Han-
deln etwas bewirken und erreichen zu kénnen. Neben
Achtsamkeitskursen sind Selbstwirksamkeitskurse seit
neuestem auch im Leistungskatalog von Praventions-
angeboten einiger Krankenkassen zu finden. Konzepte
zur Selbstwirksamkeit haben also den Bereich der klas-
sischen Psychotherapie verlassen und hielten Einzug
in die sich immer mehr fullende Angebotsvielfalt von
psychologischen Kursen.

Erfahrene Psychotherapeuten stehen dem kritisch
gegenuber: Standardisierte Programme kénnen nicht die
ganz individuellen Aspekte eines Einzelnen beachten, die
aber gerade beim Konzept der Selbstwirksamkeit groRte
Bedeutung haben. So sei fur Menschen mit psychischen
Erkrankungen vor solchen Kursen ohne therapeutische
Begleitung eher gewarnt. Sie greifen zu kurz und kdnnen
im schlimmsten Fall gar das Gegenteil bewirken. Erwar-
tet sich jemand groRe Veranderungen nach einem Kurs,
die aber nicht eintreten, weil der individuelle Kontext zu
wenig beachtet wurde, folgt groRe Enttauschung und
im Bereich von Selbstwirksamkeit, Selbstsicherheit und
Selbstvertrauen eine Abwartsspirale. Selbstoptimierung
ist zwar nicht das primare Ziel dieser Kurse, kann aber
leicht als solches interpretiert werden. Die Gefahr, sich
als Versager zu fuhlen, ist vorprogrammiert.

Selbstwirksamkeit als Potential

Der Glaube an die eigene Selbstwirksamkeit, die
Selbstwirksamkeitserwartung (SWE), beeinfluBt ganz
entscheidend, wie energievoll und optimistisch wir
an unsere Aufgaben herangehen. Sind wir von unse-
rer Selbstwirksamkeit Uberzeugt, sind wir grundsatzlich
einem niedrigeren Stresslevel ausgesetzt. Gehen wir
mit Uberzeugung an etwas heran, versplren wir weni-
ger Anspannung, was wiederum erfolgssteigernd sein
kann. Daher ist die Selbstwirksamkeit ein sehr wichtiges
Potential. Sie lasst uns glauben an unsere Moglichkei-
ten der Einflussnahme, und starkt uns, mit Optimismus
an Veranderungen heranzugehen. Nach Badura gibt es
vier entscheidende Einflussfaktoren auf die Selbstwirk-
samkeit.
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1.Eigene Erfolgserlebnisse

Alles, was wir schon in unserem Leben geschafft haben,
alle Schwierigkeiten, die wir schon gemeistert haben,
starken unsere Selbstwirksamkeitserwartung.

2. Stellvertretende Erfolgserlebnisse

Wenn wir beobachten, was andere gemeistert haben, die
uns in ihrem Lebenskontext (Alter, Gesundheit, soziale
Lebenssituation) ahnlich sind, kdnnen wir uns das zum
Vorbild und zum Ziel nehmen. Wir starken den Glauben
in uns, dass wir das auch schaffen kénnen.

3. Ermutigung durch andere

Erhalten wir Zuspruch und Ermutigung von Menschen,
die uns nahe stehen und die uns gut kennen, kénnen
wir durch diesen Glauben anderer an uns auch Glauben
an uns selbst gewinnen. Satze wie: ,Ich weil3, dass du
das kannst.” sind keine Floskeln, ehrlich und empathisch
gesprochen kénnen sie viel bewirken. Dieser Zuspruch
ist enorm wichtig!

4. Stressreduktion

Gelingt es uns in freudiger Erwartung und mit Uberzeu-
gung an eine Herausforderung heranzugehen, senken
wir den Stresspegel extrem. Da negative physiologische
und emotionale Erregung die Selbstwirksamkeitserwar-
tung blockieren, helfen MaRnahmen zur Stressreduk-
tion, die Selbstwirksamkeit zu erhdhen.

Psychische Erkrankung und Selbstwirksamkeit

Werfen wir einen Blick auf das Schaubild der Selbstwirk-
samkeit (siehe nachste Seite) und die jeweils flankierenden
Maflinahmen, werden wir sofort erkennen, dass die meis-
ten psychischen Erkrankungen entscheidenden Einfluss
haben.Lt. Wikipediaist,eine psychische oderseelische Sto-
rung ein Zustandsbild, das durch krankheitswertige Veran-
derungendes Erlebens und Verhaltens gekennzeichnet ist.
Es kann mit Abweichungen der Wahrnehmung, des
Denkens, Fuhlens oder auch des Selbstbildes (Selbstwahr-
nehmung) einhergehen. Ein wesentlicher Bestandteil die-
ser Storungen ist zudem oft eine verminderte Selbstregu-
lationskompetenz. In diesem Fall kbnnen die Betroffenen
ihre Erkrankung auch durch verstarkte BemuUhungen,
Selbstdisziplin oder Willenskraft nur schwer oder gar nicht
beeinflussen.” Wir wissen, viele psychische Erkrankungen
verlaufen in Phasen. Die Veranderungen des Denkens,
Fahlens und Wahrnehmens betreffen vor allem die aku-
ten Phasen. Einfluss auf die Selbstwirksamkeit kdnnen sie
aber oft langfristig haben. Gerade auch das Erleben, dass
die Fahigkeit der Selbstregulation wahrend der Erkran-
kung stark reduziert sein kann, kann jegliches Vertrauen
in sich selbst auch nach Abklingen akuter Symptomatik
Uber Bord werfen. MUhsam muss es dann Uber die oben
genannten vier Faktoren wieder zurlckerobert werden.
Das ist die schlechte Nachricht, die gute aber ist, dass es
vielen Menschen auch gelingt. Wenn wir von ,Leben mit
psychischer Erkrankung” sprechen, gehoért das auch dazu:
Sich wieder im Leben einfinden, sein Leben anpassen und
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eine gute Lebensqualitat mit-
Erfanrungen der Selbstwirk-
samkeit entwickeln.

Zuriick zu mehr Selbstwirk-

samkeit

Schauen wir nicht immer

nur nach dem GrofRen, dem

Perfekten, dem optimalen

Selbst, sondern bleiben wir /
realistisch, erkennen wir, dass
Selbstwirksamkeit im ver-
meintlich Kleinen ganz grof3
sein kann. Habe ich mich
schon lange nicht mehr vor
die Tur getraut, weil meine
Sozialphobie es mir unmog-
lich machte, kann es ein rie-
siger Erfolg sein, wenn ich e e
das erste Mal wieder um den

Block gehe. Eine psychische Erkrankung Uberwunden
oder mit ihr leben gelernt zu haben, ist ein eigenes riesi-
ges Erfolgserlebnis. Leider wird dies viel zu wenig gese-
hen und anerkannt, sowohl von den Betroffenen, insbe-
sondere aber auch von der Umgebung.

Stellvertretende Erfolgserlebnisse spielen bei psychisch
erkrankten Menschen ebenso eine enorm wichtige
Rolle wie der Blick auf die eigenen Erfolge. Das ganze
Modell von EX-IN Genesungsbegleitern basiert dar-
auf. Menschen, die selbst psychisch erkrankt sind, und
nun als Genesungsbegleiter arbeiten, sind die besten
Mutmacher fur andere nach dem Motto: Wenn der das
geschafft hat, dann kann ich das auch schaffen.

Bei der Ermutigung durch andere spielen die nachsten
Angehorigen oft die wichtigste Rolle. Sie sind die nahen
Begleiter, die taglichen, nicht mude werdenden ,Du
schaffst das!” Unterstutzer! Diesen Zuspruch zu geben,
ist so unerlasslich wichtig. Wir brauchen Menschen,
die an uns glauben, wenn wir selbst nicht mehr an uns
glauben. Nicht Menschen, die uns bedrangen mit ,Du
schaffst das, nun mach mall”, sondern die uns ermutigen
mit ,Du kannst das schaffen. Welche Hilfe brauchst du
noch, um es zu schaffen?”.

Und zu guter Letzt: Selbstwirksamkeit wird erschwert
durch hohes Stressempfinden. Haben wir grofie Angst,
regen wir uns regelmafig auf, machen wir uns permanent
Sorgen, schutten wir vermehrt Adrenalin und Cortisol aus.
Grundsatzlich sind Adrenalin und Cortisol Uberlebens-
wichtige Hormone und notwendig, um Herausforderun-
gen zu meistern. Die Uberlebensmechanismen Flucht
und Angriff funktionieren nur mit diesen beiden Hormo-
nen. Wird der Korper jedoch dauerhaft damit geflutet, ist
das nicht nur ein hoher Risikofaktor fur unterschiedliche
Erkrankungen, sondern hat auch negativen Einfluss auf
unser Vertrauen in unsere Selbstwirksamkeit.

Selbstakzeptanz

Mafinahmen

Selbst- N
wirksamk S
N

Positive Glaubenssitse verfestigen

Selbstsicherheit

Selbstvertrauen

~*  Selbstliebe

Selbspwertschatzung arikulicren
Gruppenzugehirigheit anstrehen
Achtsambkeit schulen
Selbsterkenntnis

Selbstrefiexon

Stressredultion

(Quelle: Die Selbstwirksamkeitspyramide nach Lenarz, © Ein guter Verlag)

Angehoérige und ihre Selbstwirksamkeit

Fragen wir Angehdrige nach ihren Belastungen, stehen
Hilflosigkeit und Ohnmacht oft ganz weit oben. Das
Gefuhl, nichts bewirken zu kénnen, nichts erreichen zu
kdnnen, damit der Krankheitsverlauf besser wird, keine
Therapiebereitschaft herstellen zu kdénnen, kann ver-
heerende Folgen fur das Selbstwirksamkeitsgefuhl von
Angehdrigen haben. Ist es erst einmal verloren gegan-
gen, muss es neu aufgebaut werden. Dazu mussen sich
Angehodrige erst einmal bewusst werden, wie viel Ein-
fluss sie tatsachlich auf den Krankheitsverlauf nehmen
konnen — namlich oft gar nicht viel — oder ob es nicht
in erster Linie um ihren eigenen Umgang mit der Erkran-
kung geht. Lernen, damit zu leben, zu trauern um Wun-
sche und Hoffnungen, aktive Selbstfursorge zu pflegen,
Lebensfreude trotz Schwerem zu empfinden. Das sind
Punkte, auf die Angehdrige tatsachlich Einfluss haben.
Hier konnen sie Selbstwirksamkeit leben und erleben.
Wenn ich mich aktiv um mein seelisches Wohlbefinden
kimmere, indem ich soziale Kontakte pflege, und indem
ich die psychische Erkrankung nicht zu meinem einzigen
Lebensthema werden lasse, spure ich Selbstwirksamkeit:
Ich nehme selbst und bewusst und wirksam auf meine
psychische Gesundheit Einfluss. Das ist mindestens
genauso wichtig, wie sich zu informieren Uber Therapie-
maoglichkeiten fur den Erkrankten und Motivations- und
Unterstutzungsarbeit zu leisten.

Alle Angebote der Angehorigenselbsthilfe, sei es die per-
sonliche Beratung, sei es der Erfahrungsaustausch mit
anderen Angehdrigen oder seien es auch die Angeho-
rigenseminare, zielen im Grunde alle auf eine Starkung
der Selbstwirksamkeit ab. Wie waren die vier entschei-
denden Faktoren? Eigene Erfolgserlebnisse, stellvertre-
tende Erfolgserlebnisse, Ermutigung durch andere und
Stressreduktion — all das findet in der Selbsthilfe statt.
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,Ehrliche Anteilnahme und Interesse beim Anderen zu
spuren, geben mir das Gefiuihl, nicht mehr so allein mit

dem Problem zu sein“
Im Interview mit Martin Gommel

(Quelle: Martin Gommel)

Martin Gommel ist 40 Jahre, steht mitten im Leben,
arbeitet seit 2016 zunachst als Fotoredakteur, spater
als Reporter fur das Online-Magazin ,Krautreporter”
und berichtet regelmalliig Uber das Thema ,Psychi-
sche Gesundheit”. Was ihn fur uns Angehdrige so inte-
ressant macht: Er leidet, wie er selbst sagt, bereits seit
seiner Kindheit an wiederkehrenden Depressionen und
schreibt offen dartber in seinen Artikeln, aber auch auf
Instagram, Facebook und Twitter. Eines seiner wieder-
kehrenden Themen auf allen Kanalen ist, wie Aullenste-
hende auf Menschen mit Depressionen reagieren. Was
er gut daran findet, und was eher weniger. Mit seiner
direkten und offenen Art kommt er sowohl bei Betrof-
fenen als auch bei Angehdrigen gut an. Viele schreiben
ihm, bedanken sich oder hoffen auf Rat. Seine Artikel,
Spruche und Kommentare berthren und schockieren
bisweilen — niemals sind sie belanglos. Umso mehr freut
es uns, dass wir ihm ein paar Fragen stellen und mit ihm
Uber sein Leben mit der Erkrankung und was dies fur
Angehdrige bedeuten kann, sprechen konnten.

Herr Gommel, Sie selbst sindimmer wiedervon Depres-
sionen betroffen und gehen damit sehr offen um. Sie
schreiben dariiber u.a. als Reporter fir das Online-Ma-
gazin ,Krautreporter” und finden auch klare Worte
dariiber auf Instagram und Facebook. Wann kam bei
lhnen der Punkt, an dem Sie beschlossen haben, ihre
Erkrankung 6ffentlich zu machen?

Ich bin eigentlich schon immer offen mit meiner Erkran-
kung umgegangen. 2016 erhielt ich dann bei Krautrepor-
ter, bei denen ich damals noch als Fotoredakteur gear-
beitet hatte, die Moglichkeit, GUber meine Depression zu
schreiben. Danach fing ich auch an, mehr dazu auf Twit-
ter und anderen Social-Media-Kanalen zu schreiben, bis
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ich mich in einem langeren Prozess schlussendlich dazu
entschied, monothematisch Uber ,Psychische Gesund-
heit” zu berichten und das bis heute noch bei Krautre-
porter tue. Generell kann ich sagen, dass ich keine gro-
Ren Angste oder Bedenken hatte, meine Erkrankung
offentlich zu machen. Irgendwie war mir klar, dass wenn
ich Uber das Thema schreibe, Menschen ein offenes Ohr
haben wurden, wenn man ehrlich dartber schreibt.

Wie waren die Reaktionen auf lhr ,Coming out” bzw.
tiber die lebensnahe Berichterstattung zu Ilhren
Depressionen aber auch zu anderen Themen rund um
die psychische Gesundheit?

Die Reaktionen waren und sind noch immer recht hef-
tig. Bei vielen Menschen st die Auseinandersetzung mit
den Texten etwas in ihnen aus. Sie schreiben mir dann.
Betroffene aber auch Angehdérige bedanken sich und
sagen: ,Danke, dass Du darUber geschrieben hast. Jetzt
kann ich meine Partnerin besser verstehen!”. Bislang sind
es ausschlielllich positive Ruckmeldungen, was mich
naturlich freut.

Wann, wirden Sie sagen, begannen die Depressionen
bei lhnen? Gab es einen speziellen Ausloser?

Einen Ausléser in dem Sinne gab es nicht. Angefangen
hat alles in meiner Kindheit. Ich weif3, dass ich damals mit
zunehmendem Alter immer mehr das Gefuhl hatte, das
Leben ware scheille, hier stimmt etwas nicht. Spater dann
begann das Mobbing in der Schule und ich dachte, ICH
ware scheile, es liegt an mir. Ich hatte grofRe Schuldge-
fuhle und dachte, ich selbst hatte Schuld daran, dass ich
gemobbt wurde. Alles wirkte immer so duster und schwer
und ich verstand nicht, warum mir das passiert. Ich litt
unter Hoffnungslosigkeit und habe dann angefangen, die
Schule zu schwanzen. Damals habe ich meinen Eltern
gesagt, ich ware krank und fuhlte mich schlecht dabei,
weil ich dachte, ich hatte sie angelogen. Heute weil ich:
lch war krank! Ich hatte kein Fieber, keine Erkaltung —
aber ich brauchte die Ruhe, denn ich konnte einfach nicht
mehr. 2010 ging es mir dann so schlecht, dass ich stati-
onar in eine Klinik musste. Dort erfuhr ich dann endlich,
was mit mir nicht stimmte: Ich litt an einer Depression.

Wie sind lhre Eltern damals damit umgegangen?

Sie wussten nicht, wie ich mich fuhle. Sie verstanden
nicht, was mit mir geschah. Ich fuhlte mich daher sehr
alleingelassen, was die Situation noch verschlimmert
hat. Ich mache ihnen aber keine Vorwurfe. Sie wussten
es damals einfach nicht besser.

Wie gehen Sie aktuell mit der Erkrankung um? Was tut
lhnen gut?

Heute weil ich, dass ich an einer chronisch rezidivie-
renden Form der Depression leide. Das heillt, es kommt
immer wieder zu depressiven Episoden. Inzwischen
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merke ich aber schon fruh, wenn sich alles wieder hin
zu einer Krise zuspitzt und gehe fruhzeitig in die Klinik.
Aullerdem bin ich medikamentds eingestellt. Daneben
versuche ich, gerade in der beschwerdefreien Zeit, mir
Gutes zu tun: Ich gehe spazieren, schreibe viel daruber,
was auch eine therapeutische Wirkung hat. Und ich habe
ein ,Sicherheitsnetz” bestehend aus Freunden, meiner
Familie und einem Psychotherapeuten, den ich selbst
bezahle. Zu wissen, dass diese Menschen in Krisenzeiten
fur mich da sind, bedeutet mir viel.

In dem Krautreporter-Artikel ,Worte, die mir guttun,
wenn ich depressiv bin” schreiben Sie darliber, wie
schwer es auch fiir Angehédrige sein kann, die richtigen
Worte zu finden. Sie zitieren Satze, die Sie personlich
oder Leser*innen in der Krautreporter-Community als
wohltuend erlebt haben. Dabei gab es einen Satz eines
Freundes, der lhnen, wie Sie beschreiben, besonders
wertvoll war: ,Ja, das ist echt scheilRe, Martin. Was du
gerade durchmachst, ist echt schlimm, das glaube ich
dir”. Wiirden Sie allgemein sagen, es ware besser, man
versucht als Angehdriger zunachst dem Betroffenen
emotional beizustehen?

Ich glaube, es ist zunachst wichtig dem Betroffenen zu
zeigen, dass man sich ehrlich fur sein Problem interes-
siert. Ehrliche Anteilnahme und Interesse beim anderen
zu spuren, geben mir das Gefuhl, nicht mehr so allein
mit dem Problem zu sein. Das ist schon mal die halbe
Miete. Fur mein Verstandnis geht es daher nicht so sehr
darum, was man konkret fragen oder wie man sich ver-
halten soll — da gibt es viele Wege. Aber den anderen
spuren zu lassen: ,Ich interessiere mich fur Dich, ich will
mehr darUber erfahren, ich méchte Dich verstehen.” ist
sicherlich die beste Basis, um fur jemanden ,da zu sein”.
Alles andere ergibt sich dann haufig.

Welche Tipps wiirden Sie Angehdrigen mit auf den
Weg geben wollen — allgemein, aber auch gerne auf
Depressionen bezogen?

Es ist wichtig, dass die Angehdrigen auch auf sich selbst
Acht geben und sich nicht Uberfordern. Dass sie sich mit
sich selbst und moéglichen Schuldgefuhlen auseinander-
setzen und sich eventuell Hilfe holen. Es ist von entschei-
dender Bedeutung, dass es zunachst ihnen gut geht,
bevor sie sich um den Erkrankten kimmern. Aulierdem
ist es wichtig, die Depression als Erkrankung zu sehen.
Wenn ich im Bett liege und nicht aufstehen kann, kann
ich es wirklich nicht. Weil ich krank bin. Das ist wie bei
jeder korperlichen Erkrankung auch. Das als Angehori-
ger zu akzeptieren ist sicherlich nicht leicht. Aber es ist
entscheidend, die Depression ganz klar als Erkrankung
zu sehen und die damit einhergehenden Symptome zu
akzeptieren.

Viele Angehérige von psychisch erkrankten Men-
schen haben Bedenken, offen Uber ihre Situation oder
auch uber die des Betroffenen zu sprechen. Vor allem
offentlich. Das erschwert die Anti-Stigma-Arbeit natdir-
lich immens. Auf der anderen Seite machen dies viele
Angehodrige auch, um ihren Betroffenen zu schiitzen.
Wie sehen Sie das, aus der Sicht eines Betroffenen?

Das muss wirklich jeder fur sich selbst abstecken. Ich
kann jeden verstehen, der nicht mochte, dass man Uber
ihn oder seine Erkrankung berichtet. FGr mich ware es in
Ordnung, wenn mein Bruder zu mir interviewt wurde,
so lange ich nicht gerade in einer Krise steckend in der
Klinik bin. Ich denke, das muss man einfach individuell
miteinander klaren. Grundsatzlich finde ich es aber sehr
wertvoll, wenn auch Angehorige Uber ihre Situation oder
die ihres erkrankten Betroffenen sprechen. Vor allem
vor dem Hintergrund der Aufklarung: Viele Betroffene
kdnnen, gerade in der Krise steckend, haufig nicht fur
sich selbst sprechen oder anderen gut erklaren, was mit
ihnen gerade geschieht. |hre Angehdrigen jedoch ken-
nen die Situation oft schon gut und kénnen so einen
wertvollen Beitrag zur Aufklarung leisten.

Satze, die mit ,Du musst einfach..”
beginnen, enden selten gut, wenn mir
eine psychisch nicht-kranke Person
Ratschlage erteilt.

Ich bin seit Jahren in Therapie, nehme

Antidepressiva und brauche regelmdffig den

Schutz der Psychiatrie.
Warum? Weil es eben nicht einfach ist.
(Quelle: Instagram vom Martin Gommel)

Die Bedenken eines 6ffentlichen Coming-Outs bezie-
hen sich auch haufig auf die Zukunft des Betroffenen.
Was ist z.B., wenn ein Interview zu einer vorhandenen
Depression irgendwann ein potenzieller Arbeitgeber
zu lesen bekommt?

Was das betrifft kann man nur jedem Arbeitgeber sagen:
Eine psychische Erkrankung kann JEDEN treffen. Die
Wahrscheinlichkeit, dass es auch ihn trifft ist daher
nicht all zu gering. Méchte man in dem Fall dann von
Mitarbeitern umgeben sein, die kein Verstandnis dafur
haben? Vermutlich nicht. Geht ein Unternehmen offen
und unterstutzend mit persénlichen Problemen um, fol-
gen diesem Beispiel auch die Mitarbeiter, was wiederum
das Arbeitsklima verbessert. Aber naturlich muss man
ehrlich sagen, dass dies in manchen Branchen oder fur
Menschen, die den Arbeitsplatz nicht so einfach wech-
seln kdnnen, sicherlich eine Hurde darstellt, offen Uber
ihre Situation zu sprechen. Dies wird vermutlich noch
ein paar Generationen brauchen, bis eine psychische
Erkrankung in der Arbeitswelt einer physischen gleich-
gestellt ist.

Wer mehr Giber und von Martin Gommel lesen méchte,
wird im Internet auf den wichtigsten Social Media-
Kanalen und bei den ,Krautreporter” flindig:

Krautreporter.de (https://krautreporter.de/21813-
martin-gommel)

Twitter (https://twitter.com/martingommel/)

Instagram (https://www.instagram.com/martingommel/)
Facebook (https://www.facebook.com/martingommel)
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Betreuungsrecht: Reform beschlossen - aber erst

wirksam ab 2023

Ziemlich genau 30 Jahre nach in Kraft treten des Betreu-
ungsrechts, das 1992 das alte Vormundschaftsrecht fur
Erwachsene abgeldst hatte, wird ein neues Betreuungs-
recht in Kraft treten. Im Marz 2021 stimmten sowohl
der Bundestag als auch der Bundesrat dem Gesetz zur
Reform des Vormundschafts- und Betreuungsrechts zu.
Spatestens mit der Ratifizierung der UN-Behinderten-
rechtskonvention (Ubereinkommen Uber die Rechte von
Menschen mit Behinderungen) durch die Bundesrepub-
lik Deutschland im Jahr 2009 war ein Reformbedarf fur
dieses Gesetz gegeben. Das durch die UN-Behinderten-
rechtskonvention gestarkte Recht auf Selbstbestimmung
muss sich auch im Betreuungsrecht widerspiegeln. Dies
ist jedoch nicht der einzige Punkt, der mit dem neuen
Gesetz verbessert werden soll. Die Qualitat der recht-
lichen Betreuung soll insgesamt verbessert werden.
Betreuungen sollen nur noch dann eingerichtet werden,
wenn sie wirklich notwendig sind, weil Assistenzleistun-
gen nicht ausreichen. Ehrenamtliche Betreuer sollen
besser unterstutzt werden und Ehegatten sollen sich im
Krankheitsfall vertreten durfen — unter eng gesetzten
Voraussetzungen.

Ich bestimme selbst, was gut flir mich ist

Bereits das jetzt gultige Betreuungsrecht sieht keine Ent-
mundigung von Menschen mehr vor. Diese wurde bereits
1992 abgeschafft. Rechtliche Betreuer haben aber die
Moglichkeit, stellvertretend fur den Betreuten aktiv zu wer-
den. Diese Stellvertretungsmoglichkeit wird ab 2023 nur
noch sehr eingeschrankt wirksam sein. Zukunftig kommt
den Betreuern vielmehr die Aufgabe zu, die betreute Per-
son dabei zu unterstutzen, ihre Angelegenheiten selbst zu
erledigen. Die Unterstutzungsfunktion gewinnt stark an
Stellenwert. Aber nicht nur die Hervorhebung der Unter-
stUtzung ist besonders bedeutsam, sondern auch des Wil-
lens des Betreuten. Stand bisher insbesondere das Wohl
des Betreuten im Vordergrund, mussen zukunftig vielmehr
auch sein Wunsch und Wille bertcksichtigt werden. Bei der
Verwendung von Geldern kann der Betreuer bisher mitbe-
stimmen und kann Ausgaben, die nach objektiven Kriterien
nicht dem Wohl des Betreuten zugutekommen, verhin-
dern. Das soll nicht mehr moglich sein. Will eine vermo-
gende Person Geld verschenken oder sich Luxusreisen und
teure Autos kaufen, muss diesem Wunsch nachgekom-
men werden. MalRgabe ist keine objektive Einschatzung
der Sinnhaftung oder das Wohl, sondern der Wille. Diese
Starkung des Selbstbestimmungsrechts entspricht den
Grundgedanken der UN-Behindertenrechtskonvention. In
der Praxis heif3t dies, dass sich rechtliche Betreuer intensi-
ver mit den einzelnen Betreuten beschaftigen mussen, um
ihre Wunsche zu ermitteln. Ein regelmaliiger personlicher
Kontakt, um alles zu besprechen, lasst sich nicht mehr
umgehen. Betreuung vom Schreibtisch aus zu erledigen,
wird nicht mehr so einfach moglich sein. Betreuer werden
verpflichtet, den Jahresbericht, den sie Uber die Betreu-
ung verfassen und dem Betreuungsgericht Ubermitteln
mussen, mit dem Betreuten zu besprechen.
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Bei der Qualitat bleibt Luft nach oben

Wenn dies so umgesetzt wird, kommt es der geforder-
ten Qualitatssteigerung von Betreuungen gleich. Wor-
auf sich das Gesetz jedoch nicht eingelassen hat, ist die
Forderung nach einer qualifizierten Ausbildung zum
Berufsbetreuer. Neu wird zwar sein, dass sich Betreuer
bei einer Betreuungsbehdrde registrieren lassen mus-
sen, um als Berufsbetreuer arbeiten zu kédnnen. Es wird
aber keine einheitlichen Standards fur die Betreuungs-
behdrden geben, wie die fachliche Eignung zur Tatigkeit
als Berufsbetreuer konkret nachgewiesen werden muss.
Es wird zwar Fortbildungs- und Studienangebote geben,
aber deren Abschluss ist kein Muss, um als Berufsbetreuer
arbeiten zu kdnnen. Ehrenamtliche Betreuer, die nicht in
familiarer oder enger sozialer Beziehung zum Betreuten
stehen, mussen zukunftig eine Anbindungserklarung an
einen Betreuungsverein abgeben. Mit dieser Erklarung
verpflichten sie sich, regelmallig an Fortbildungen teilzu-
nehmen und sich bei Fragen beraten zu lassen.

Der Gesetzestext wurde am 12. Mai 2021 verof-
fentlicht:  https://www.bmjv.de/SharedDocs/Gesetz-
gebungsverfahren/Dokumente/Verkuendung_BGBI_
Gesetz_Reform_Vormundschaft_Betreuungs-
recht.pdf;jsessionid=9A134888BC99B2AC6A2E-
A51C211F415E.2_cid289?__blob=publicationFilegv=

Kommentar

Bei gesetzlichen Betreuungen lduft nicht immer alles
rund. Davon Ronnen viele ein Lied singen. Die Griinde
dafiir sind unterschiedlich, und sie liegen auch sicher
nicht immer nur in der Person oder in der Qualifizierung
des Betreuers. Daher wage ich zu bezweifeln, ob sich das
mit dem neuen Gesetz zu einem Besseren wenden wird.
Zum Gliick bleiben noch eineinhalb Jahre, um sich auf die
Anderungen vorzubereiten. Auch fiir Angehérige wird es
als Betreuer nicht einfacher. Diskussionen um Wunsch
und Wille und Selbstbestimmung bergen ein grofies Kon-
fliktpotential. Ich denke, zwischen Angehorigen noch
mehr als bei Berufsbetreuern. Kann jemand mit person-
licher Distanz sich eher denken: ,,Dann mache es halt so.“,
wird sich ein Angehoriger oft schwerer damit tun. Der fiir-
sorgende Gedanke, das Wohl des Betreuten als Maf3stab
zu haben, der bisher das Gesetz geprdgt hat, kommt den
Angehdrigen oft ndher. Sie wollen Fiirsorge libernehmen
fiir jemanden, der krankheitsbedingt fiir sich selbst nicht
sorgen kann. Ein schwieriges Thema. Das war es schon
immer und wird es auch bleiben. Schon allein die Frage,
ob man als Angehdriger eine Betreuung iibernehmen soll
oder nicht, ist nicht leicht zu beantworten. Deshalb haben
wir vor ein paar Jahren einen Fragenkatalog erarbeitet,
der Angehorigen bei dieser Entscheidung behilflich sein
kann.

Alexandra Chuonyo


https://www.bmjv.de/SharedDocs/Gesetzgebungsverfahren/Dokumente/Verkuendung_BGBl_Gesetz_Reform_Vormundschaft_Betreuungsrecht.pdf;jsessionid=9A134888BC99B2AC6A2EA51C211F415E.2_cid289?__blob=publicationFile&v
https://www.lapk-bayern.de/wp-content/uploads/2021/04/Selbpruefungskatalog-fuer-Angehoerige-2021.pdf
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Das Behindertentestament: Sicherung eines
Lebensstandards uiber Sozialhilfeniveau

Wie wichtig es ist, sich zu Lebzeiten
Gedanken Uber die Nachlassplanung
zu machen und diese auch in die Tat
umzusetzen, zeigt ein aktuelles Beispiel
aus unserer Beratungspraxis: Die Mutter
einer psychisch erkrankten Tochter, die
aufgrund der Schwere ihrer Erkrankung
dauerhaft in einer betreuten Wohnein-
richtung lebt und Leistungen der Grund-
sicherung bezieht, ruft verzweifelt an
und erhofft sich von uns einen guten
Rat. Guter Rat ist aber teuer, wenn ,das
Kind schon in den Brunnen gefallen ist".
Der von der Mutter geschiedene Vater
ist plotzlich verstorben. Er hat kein Tes-
tament hinterlassen, aber ein nicht uner-
hebliches Erbe. Nach gultigem Erbrecht
erben seine beiden Kinder — die psy-
chisch erkrankte Tochter und ihr gesunder Bruder — zu
gleichen Teilen einen erheblichen Anteil am Haus des
Vaters. Aufgrund des durch das Erbe erworbenen Vermo-
gens erldschen fur die Tochter die Anspruche auf Grundsi-
cherung und Eingliederungshilfe, bis das Vermogen bis zur
Grenze des Schonvermdgens aufgebraucht ist. Das hatte
vermieden werden kdnnen, hatte der Vater ein Behinder-
tentestament verfasst und auf diesem Wege vorgesorgt.

Aufgrund des Nachrangigkeitsgrundsatzes bei bedarfs-
abhangigen Sozialleistungen wie Grundsicherung wer-
den diese nur gewahrt, wenn keine anderen verwert-
baren Mittel zur Bedarfsdeckung verfugbar sind. Das
Behindertentestament stellt eine Mdglichkeit dar, dass
trotz einer Erbschaft die Mittel aus Einkommen und Ver-
maogen nicht verwertbar sind. Der psychisch erkrankte
Mensch kann somit weiterhin Sozialhilfeleistungen
beziehen und gleichzeitig in einem Lebensstandard
Uber dem Sozialhilfeniveau leben. Sein Erbe kann nam-
lich verwendet werden fur Zuzahlungen bei Zahnersatz,
Arznei-, Heil- und Hilfsmittel, Physiotherapie 0.a. Aber
nicht nur im Gesundheitsbereich kann es dem erkrank-
ten Menschen Moglichkeiten verschaffen, die ihm sonst
verwehrt blieben. Im persénlichen Bereich kann er sich
Ausgaben fur Freizeitgestaltung, Hobbies, kulturelle
Veranstaltungen, Wellnessbehandlungen (z.B. Friseur,
FulRpflege), Verwandtenbesuche, hochwertige Ernah-
rung und Kleidung usw. leisten. Zu Lebzeiten unterstut-
zen die Eltern in diesen Bereichen oft finanziell. Nach
ihrem Ableben bietet das Behindertentestament die

WIR KGNNEN

Moglichkeit, diese Annehmlichkeiten fortzufuhren und
das Erbe, das dann nicht dem Staat zufallt, dafur einzu-
setzen. Und es braucht keiner ein schlechtes Gewissen
zu haben, das Behindertentestament ist eine legitimierte
Maéglichkeit, nur kimmern muss man sich darum!

Wissen muss man, dass das Behindertentestament ein
kompliziertes rechtliches Konstrukt ist, das sich auch
hier nicht in Kurze darstellen lasst. Sich damit zu befas-
sen, lohnt sich aber auf alle Falle. Das Interesse unserer
Mitglieder ist grof3. Am 3. Mai 2021 nahmen 50 Ange-
horige an einem Online-Seminar zur Thematik teil.
Notar Dr. Thomas Kornexl ist eine Koryphae auf diesem
Gebiet. Er hat schon viele Menschen bei der Erstellung
eines Behindertentestaments beraten und eine umfas-
sende Broschure veroffentlicht. Wenn Sie bereits ein
Behindertentestament verfasst haben, das aber schon
alter als 10 Jahre ist, empfiehlt Dr. Kornexl eine Uber-
prufung durch einen fachkundigen Juristen, weil sich
einzelne Formulierungsvorgaben geandert haben.
Gerne schicken wir Ihnen nahere Informationen zum
Behindertentestament zu.

Bei Interesse melden Sie sich bitte bei uns in der
Geschéftsstelle: Telefon 089/51086325, E-Mail: info@
lapk-bayern.de

Link:

Broschire zum Behindertentestament (http://www.
nahl.de/images/downloadsTK/InfoBehindertentesta-
ment2020.pdf)

unbeirrbar

.Was uns als eine schwere Priufung erscheint, erweist sich oft als Segen.”

(Oscar Wilde)
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Gewichtszunahme und Metabolisches Syndrom unter
Antipsychotika-Therapie: Was sind die Hintergrunde

Bei der Behandlung von Psychosen aus dem schizo-
phrenen Formenkreis kommen in den allermeisten Fallen
Antipsychotika (Neuroleptika) zum Einsatz. Ihre Wirksam-
keit ist vielfach belegt und sie stellen aktuell die effek-
tivste medikamentose Behandlungsoption fur Betroffene
dar. Leider jedoch rufen sowohl die Antipsychotika der 1.
Generation (typische Neuroleptika) als auch der 2. Gene-
ration (atypische Neuroleptika) teils starke Nebenwirkun-
gen hervor. Dies istinsbesondere problematisch, da sichin
vielen Fallen ein chronischer Krankheitsverlauf abzeichnet
und so eine dauerhafte oder wiederkehrende Medikation
von Noéten ist. Neben motorischen und neuromuskularen
Problemen, die bei einer langfristigen Einnahme auftre-
ten kdnnen, stellen eine der haufigsten Nebenwirkungen
die Gewichtszunahme und weitere, damit einhergehende
Erkrankungen (Typ-2-Diabetes, Metabolisches Syndrom,
Herz-Kreislauf-Probleme) dar!. Leider haben insbeson-
dere die zuletzt genannten Begleiterscheinungen das
Potenzial, die Lebenserwartung drastisch zu verkurzen.
Da die Lebenserwartung bei an Schizophrenie Erkrank-
ten generell reduziert ist, lasst sich aktuell leider nicht
sagen, welchen Anteil hierbei medikamentbse Neben-
wirkungen haben. Denn neben diesen spielen unter
anderem auch noch Faktoren wie Armut oder soziale
Vereinsamung eine Rolle.

Antipsychotika wirken auf Bauchspeicheldriise

In einer kurzlich verdffentlichten Abhandlung in Molecu-
lar Psychiatry? gingen Wissenschaftler der University of
Pittsburgh der Frage etwas genauer auf den Grund, wie
Antipsychotika zur Entwicklung von Typ-2-Diabetes oder
Fettleibigkeit beitragen kénnen. Hierzu ist es zunachst
wichtig zu wissen, dass Antipsychotika den Stoffwechsel
des Botenstoffs Dopamin beeinflussen. Sie blockieren die
zustandigen Rezeptoren fur Dopamin im Gehirn, so dass
der Botenstoff an der Empfangerzelle (der postsynapti-
schen Nervenzelle) keine Wirkung entfalten kann3. Das
lindert dann die psychotischen Symptome, beruhigt und
wirkt abschirmend. Tatsachlich sitzen jedoch die groR-
ten Dopamin-Reservoirs in den Nieren und im Darm,
also auflerhalb des Gehirns. Hier reguliert das vorhan-
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dene Dopamin den Blutdruck und beeinflusst sowohl die
Verdauung als auch den Stoffwechsel. Also untersuchte
die Arbeitsgruppe um Zachary J. Farino insbesondere
die Insulin produzierenden Betazellen der Bauchspei-
cheldrise, um herauszufinden, ob es hier eine direkte
Einflussnahme der Wirkung von Antipsychotika geben
konnte. Dabei fanden sie heraus, dass die Betazellen ihr
eigenes Dopamin herstellen und die gleichen Dopamin-
rezeptoren besitzen, die als Dopamin-D2-Rezeptoren
bezeichnet werden, auf die Antipsychotika Ublicherweise
im Gehirn abzielen. Pierre Maechler und sein Labor an
der Universitat Genf fanden Uberdies heraus, dass Dopa-
min an der Insulinfreisetzung beteiligt ist und diese regu-
liert, beziehungsweise hemmen kann. Als Beispiel fUhren
die Wissenschaftler an, dass das Dopamin wie die Bremse
eines Autos wirkt, aber wenn man Antipsychotika zuset-
zen wurde, die Bremwirkung durchbrochen wurde. Das
Auto wurde auller Kontrolle geraten.

Schlussendlich konnte die Arbeitsgruppe nachweisen,
dass antipsychotische Medikamente direkt auf die Beta-
zellen wirken und diesen Hemmmechanismus stoéren, der
normalerweise durch das freigesetzte Dopamin funktio-
niert. Dies kann dann zu einem erhdhten Insulinspiegel
fuhren, der, wenn er chronisch erhoht ist, wie bei einem
Pradiabetes auch, den Rest des Kdrpers unempfindlich
gegen Insulin macht (Insulinresistenz). Sprechen daher
die Korperzellen nicht mehr auf das blutzuckersenkende
Insulin an, steigt der Blutzucker und tragt zur Entwicklung
von Fettleibigkeit und schlielich Diabetes bei.

Auch wenn diese Erkenntnis zunachst harter Tobak ist,
ist sie ein erster Schritt und Basis zugleich, um kunftig
bessere und selektivere Antipsychotika entwickeln zu
konnen. Aullerdem lassen sich Blutzucker und Stoff-
wechsel in den allermeisten Fallen mit Hilfe einer Ver-
anderung des Lebensstils gunstig beeinflussen. Regel-
mallige Bewegung, gesunde Ernahrung und der Verzicht
auf zusatzlich schadende Stoffe, wie z.B. Zigaretten,
kdnnen einen nicht unerheblichen Beitrag fur die eigene
Gesundheit haben — trotz regelmaliger Medikamenten-
einnahme.

Quellen:

1 = Deximed.de (https://deximed.de/home/klinische-themen/
psychische-stoerungen/patienteninformationen/schizo-
phrenie-und-psychosen/schizophrenie-medikamente/)

2 = New roles for dopamine D2 and D3 receptors in pancreatic
beta cell insulin secretion Farino ZJ, Morgenstern TJ, Maffei A,
Quick M, De Solis AJ, Wiriyasermkul P, Freyberg RJ, Aslanoglou D,
Sorisio D, Inbar BP, Free RB, Donthamsetti P, Mosharov EV, Kellen-
donk C, Schwartz GJ, Sibley DR, Schmauss C, Zeltser LM, Moore
H, Harris PE, Javitch JA and Freyberg Z.

3 = Molecular Psychiatry, Published online 2019 3= Therapie.de
(https://www.therapie.de/psyche/info/index/therapie/psy-
chopharmaka/neuroleptika/)


https://deximed.de/home/klinische-themen/psychische-stoerungen/patienteninformationen/schizophrenie-und-psychosen/schizophrenie-medikamente/
https://www.nature.com/articles/s41380-018-0344-6
https://www.therapie.de/psyche/info/index/therapie/psychopharmaka/neuroleptika/
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Dass die Forschung in diesem Bereich tdtig ist und
zu ersten Erkenntnissen kommt, ist ldngst iiberfdllig
und eine gute Nachricht. Wenn sich daraus eine Wei-
terentwicklung der Neuroleptika ergdbe, wdre das ein
Segen fiir viele Menschen. Gewichtszunahme — und wir
reden hier von einer wesentlichen Gewichtszunahme,
was Angehorige leidvoll bestdtigen kRonnen - ist ein
Hauptfaktor, warum Menschen die medikamentose
Behandlung von Psychosen ablehnen. Oft beginnt
damit ein Kreislauf von Psychosen, Behandlung mit
Neuroleptika, Nebenwirkungen, Gewichtszunahme,
Absetzen der Medikamente, Riickfall, neue Psychose
usw. Je weniger jemand unter Nebenwirkungen lei-
det, umso hoher ist seine Compliance beziiglich der
Medikamenteneinnahme. Daher muss es oberstes Ziel
jeder PharmakRaforschung sein, moglichst nebenwir-
kungsarme Medikamente zu entwickeln. Und bei jeder
MedikRamenteneinstellung muss mit Prioritdt darauf
geachtet werden, welche Nebenwirkungen bei einem
Patienten zu beobachten sind und wie sehr er darun-
ter leidet. Was hilft Symptomfreiheit, wenn ein Abset-
zen der Medikamente vorprogrammiert ist? Ich sehe
hier auch eine wichtige Funktion von Angehorigen. Sie
sind diejenigen, die nah dran sind, die Verdnderungen
hautnah mitbekommen, sie Ronnen im Gesprdch mit
dem Erkrankten bleiben. Mitteilungen iiber Neben-
wirkungen sind absolut ernst zu nehmen. Nur so kann
kontrolliertes Reduzieren der Dosis oder Umstellen
auf ein anderes Prdparat im Vertrauen zueinander
gelingen. Fragen Sie also nach, interessieren Sie sich,
nehmen Sie ernst und geraten nicht in die Rolle des
unempathischen Predigers von: ,,Du musst aber deine
Medikamente nehmen.“ Ja, Medikamente sind hilf-
reich, aber nicht bei jedem um jeden Preis! Und vor
allem nicht jedes Medikament um jeden Preis. Auch
wenn es Reine optimalen Losungen gibt, oft gibt es
aber bessere als der Istzustand, und danach zusam-
men mit dem behandelnden Arzt zu suchen lohnt sich.

Alexandra Chuonyo

Anmeldung und Information

ApK Bayern e. V.

Tel. 089/51086325

E-Mail: info@lapk-bayern.de

Website: www.lapk-bayern.de/termine
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Seminarubersicht 2021

ONLINE-SEMINARE -

AUCH FUR NICHT-MITGLIEDER

Montag, 20. September 2021, 17:00 — 19:00 Uhr
«Kindergeld fiir erwachsene Kinder”

Sabine Vortmeyer, Fachanwaltin fur Sozialrecht

Teilnahmegebuhr: Mitglieder ApK Bayern kostenfrei /
Nicht-Mitglieder 8 € p. P.

Donnerstag, 07. Oktober 2021, 18:30 — 20:30 Uhr

«Psychische Erkrankung und Sucht — wie gehe ich damit
um?” — Information und Austausch

Prof. Dr. Reinhart Schuppel, Facharzt fur Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie, Chefarzt Johannesbad Klinik
Furth im Wald

Teilnahmegebuhr: Mitglieder ApK Bayern kostenfrei /
Nicht-Mitglieder 8 € p. P.

Montag, 18. Oktober 2021, 17:00 — 19:00 Uhr

«Rente bei Erwerbsminderung wegen psychischer
Erkrankung”

Sabine Vortmeyer, Fachanwaltin fur Sozialrecht

Teilnahmegebuhr: Mitglieder ApK Bayern kostenfrei /
Nicht-Mitglieder 8 € p. P.

Freitag, 03. Dezember 2021, 18:00 — 21:00 Uhr

«Ich kann nicht mehr!” — Suizidalitat verstehen, erkennen
und damit leben kdnnen

Barbara R&dig, Arztin und Psychotherapeutin, DIE ARCHE e. V.

TeilnahmegebuUhr: Mitglieder ApK Bayern kostenfrei /
Nicht-Mitglieder 10 € p. P.

Freitag, 17. Dezember 2021, 18:30 — 20:30 Uhr

.Depressiv und jetzt?” — Uber den Umgang mit depressiven
Kindern und Jugendlichen

Dr. Silke Naab, Facharztin fur Kinder- und Jugendpsychia-
trie und —psychotherapie, Facharztin fur Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie, Chefarztin, Schon Klinik
Roseneck, Prien am Chiemsee

TeilnahmegebuUhr: Mitglieder ApK Bayern kostenfrei /
Nicht-Mitglieder 8 € p. P.

.Deeskalation in angespannten Situationen” — Wissens-
wertes Uber aggressionsauslosende Reize und der Umgang
damit (Theorie & Austausch)

Uwe Pester, Dozent und Trainer fur Deeskalationsmanagement

Wo: Kongress- & Kulturzentrum — Kolpinghaus St. Erhard
Regensburg
TeilnahmegebUhr: 25 € p. P.

Fortbildung fiir Leiterinnen und Leiter von Angehori-
gen-Selbsthilfegruppen und jeden, der es werden will

Klaus Vogelsanger, Kommunikationstrainer und Berater

Wo: Bildungshaus St. Martin in Bernried am Starnberger See
Teilnahmegebuhr: 160 € p. P. inklusive Vollpension
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Psychisch erkrankt und wieder zuruck in die Arbeit:
Wie es gelingen kann aus Sicht der Betroffenen

Fur viele Menschen ist die Ruckkehr in die Arbeitswelt
nach einem langeren Krankheitsausfall wegen einer
psychischen Erkrankung eine groRe Herausforderung.
Neben der Befurchtung, den Anforderungen nicht (mehr)
genugen zu kénnen, kommt auch noch die Sorge dar-
uber hinzu, wie Kollegen und Vorgesetzte damit umge-
hen. Auch befurchten viele Betroffene, erneut in eine
psychische Krankheitsphase oder Krise zurtckfallen zu
kdnnen, wenn sie nicht genug auf sich acht geben.

Um psychische Krisen besser zu verstehen und die
Wiedereingliederung von Menschen zu verbessern, die
nach langerem Krankheitsausfall zurtckkehren, hat die
Bundesanstalt fur Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin
(BAuA) das Erleben, Verhalten und Handeln zurtck-
kehrender Beschaftigter im Rahmen einer Teilstudie
genauer untersucht. Sie besah sich den Prozess von der
Behandlung nach einer psychischen Krise bis zur Ruck-
kehr in den Betrieb aus Sicht der Betroffenen und konnte
zentrale Faktoren, die das Handeln der zurlckkehren-
den Beschaftigten bei der Wiedereingliederung positiv
beeinflussen, aufzeigen.

Dabei befragte sie 32 Menschen, die an einer Wieder-
eingliederungsmalRnahme teilnahmen und fuhrte die
Interviews zu drei verschiedenen Zeitpunkten. Zunachst

berichteten die Zuruckkehrenden, dass die psychische
Krise vorwiegend durch die Arbeit, die Einstellung zur
Arbeit, private Probleme oder auch durch eine Kombi-
nation beider Faktoren entstand. lhren Angaben nach
entwickelte sich die Krise meist schleichend Uber einen
Zeitraum von ein bis zwei Jahren.

Positive Einflussfaktoren auf die Wiedereingliederung
Als positive Einflussfaktoren nannten die Befragten
vor allem Selbstwirksamkeit und die Suche nach sozi-
aler Unterstutzung (,Prosoziales Coping”) im privaten
Bereich. Aber auch die soziale Unterstutzung von Kol-
legen und Vorgesetzten sowie ein professionelles Coa-
ching schienen sich aullerst positiv auf die Ruckkehr in
die Arbeitswelt auszuwirken.

Nach einem Jahr der Wiedereingliederung erfolgte eine
neue Befragung, die Aussagen Uber die Nachhaltigkeit
der genannten Faktoren machen konnte.

Demnach bewerteten die allermeisten ihre Wiederein-
gliederung als sehr positiv und das Arbeitsklima als gut.
Zudem zeigten sie eine positive Einstellung gegenuber
der Arbeit und auch der Umgang mit der Erkrankung
gelang immer souveraner. Die Leistungs- und Belas-
tungsfahigkeit verbesserte sich ebenfalls, ebenso wie die
Balance zwischen Arbeit und Privatleben.

Eine Ruckkehr ins Arbeitsleben erlebten die meisten als
einen kontinuierlichen Prozess der durch ein Wechsel-
spiel aus individuellen, sozialen und betrieblichen Fak-
toren bestimmt ist. Die Erkenntnisse der Studie sollen
kunftig bei der Weiterentwicklung der Fruherkennung
und Pravention von psychischen Krisen in Betrieben
genutzt werden.

Quelle:

«Psychische Erkrankungen in der Arbeitswelt: Betriebliche
Wiedereingliederung aus der Perspektive der Zuriickkehren-
den”; Ralf Stegmann, Inga L. Schulz, Ute B. Schréder; Bundes-
anstalt fur Arbeitsschutz und Arbeits-medizin 2021; 70 Seiten;
doi:10.21934/baua:bericht20210127.

unbeirrbar ZITATE

~Mut brullt nicht immer. Manchmal ist Mut die kleine Stimme am Ende des
Tages, die sagt, ich versuche es morgen noch einmal.”

(Mary Anne Radmacher)
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https://www.baua.de/DE/Angebote/Publikationen/Berichte/F2386.html
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Fotografieren als Therapie

Wahrend die Kunsttherapie eine bereits seit langem
praktizierte und in vielen Kliniken und psychotherapeu-
tischen Praxen angewandte Behandlungsform bei psy-
chischen Erkrankungen darstellt, ist die Foto- oder auch
Fotokunst-Therapie vielen noch ganzlich unbekannt.

Dabei ist das Fotografieren mehr denn je allgegenwartig.
Immer mehr Menschen machen Fotos. Durch die Foto-
funktion, die inzwischen in jedem Smartphone genutzt
werden kann, gelingt das Fotografieren ganz einfach
und auBerst kostengunstig. Warum also nicht zum the-
rapeutischen Einsatz bringen?

Inzwischen gibt es eine Vielzahl von Fotokunst-Thera-
pieangeboten. Neben Psychotherapeuten, Heilprakti-
kern und geschulten Fotografen gibt es auch Kliniken,
die das Fotografieren als effektive Therapieform fur sich
entdeckt haben.

Wie die Fotokunsttherapie zum Einsatz kommt
Grundsatzlich kann die Fototherapie einen gestalteri-
schen Prozess anstoRen, der ein Problem nonverbal the-
matisiert. Mit Hilfe von Fotografien — eigenen oder der
von anderen — k&nnen gute aber auch schlechte Erfah-
rungen nach aulien gebracht und visualisiert werden.
Dies geschieht in aller Regel mit zwei Ansatzen: rezeptiv
und aktiv.

Die rezeptive Fototherapie bezieht sich vorwiegend auf
das Vergangene und eignet sich besonders als Einstieg
in den fototherapeutischen Prozess. Der Therapeut kann
beispielsweise eine Auswahl an Bildern auslegen, aus
denen sich der Patient dann eines auswahlt. Dabei ent-
scheidet er intuitiv, ohne seine Entscheidung rational
begrunden zu mussen. Das ausgewahlte Bild steht in aller
Regel in Zusammenhang mit ihm selbst und seiner aktu-
ellen oder vergangenen Situation. Das darin verborgene
Thema kann man dann in der Therapie besprechen.

Die aktive Fototherapie hingegen gelingt in Gruppen-
prozessen oder in der Einzelarbeit. Zusammen mit dem
Therapeuten kann der Patient sowohl fotografieren
(handeln), fotografiert werden (geschehen lassen) oder
dem Prozess als Zuschauer beiwohnen.

.Das aktive Fotografieren und die Auseinandersetzung
mit sich selbst und der eigenen Umgebung ermogli-
chen neue Zugange zu sich und den eigenen Gefuhlen,
es sind Maoglichkeiten des heilsamen Ausdrucks even-
tuell angestauter Emotionen”, erklart Josef Jonietz,

Leiter der Projektgruppe an der kbo-Lech-Mangfall-Klinik

Garmisch-Partenkirchen, die seit Kurzem die Foto-
kunst-Therapie in ihrer Tagesklinik anbietet. In dieser erhal-
ten die Patienten auch eine grundlegende Einfuhrung: ,Wir
suchen mit den Patienten nach Motiven aus dem Alltags-
leben, arbeiten an der Umsetzung. Sie lernen zudem tech-
nisches und theoretisches Wissen wie etwa Kameraarten,
Blendeneinstellungen, Verschlusszeiten, externer Licht-
einsatz, Brennweiten, Perspektiven oder Objektivarten
anhand einer Profikamera®, fahrt er weiter fort.

Vorteile und Einsatz der Fotokunsttherapie
Grundsatzlich kann die Fotokunsttherapie fur viele ver-
schiedene psychische Erkrankungen therapeutisch
genutzt werden. Am ehesten sehen Fachleute jedoch
den Einsatz bei Problemen der Alltagsbewaltigung. PD
Dr. Florian Seemuller, Chefarzt der kbo-Lech-Mang-
fall-Kliniken Garmisch-Partenkirchen und PeiRenberg,
erklart die Vorteile der Therapie wie folgt: ,Das Erlernen
einer neuen Fertigkeit kann das Selbstvertrauen enorm
starken, insbesondere dann, wenn so wunderbare Werke
dabei entstehen. Zudem bietet sich das Fotografieren
auch als symbolische Ausdrucksform fur innere Vor-
gange an, Uber die sich dann wieder mit den Therapeu-
ten in der Gruppe sprechen lasst.”

Leider gibt es keine zentrale Anlaufstelle fur Foto-
kunst-Therapeuten oder eine Ubersicht aller Kliniken,
die diese Therapieform anbieten. Auf Google finden sich
aber unter den entsprechenden Keywords (Fotokunst-
therapie in der Nahe) die lokalen Angebote.

unbeirrbar

~Man sollte viel 6fter einen Mutausbruch haben.”

(Vanilla Mind)
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MUTMACHGESCHICHTE

Angehorige von psychisch Erkrankten: Outen oder verheimlichen?

Ich dachte, wir hatten die Angst,
als Angehdrige eines psychisch
Erkrankten entlarvt zu wer-
den, lange hinter uns. Aber es
scheint immer noch fur viele
Angehérige ein  Problem zu
sein, offen dartuber zu sprechen.
Wie schade. Dadurch haben sie
nicht die Moglichkeit, heraus-
zufinden, ob andere Menschen
wirklich so negativ reagieren,
wie sie es annehmen. AuRer-
dem kommen andere Men-
schen nicht mit psychischen
Erkrankungen in BerUhrung. Sie
kdnnen nicht feststellen, dass es
ganz normale Menschen sind,
deren Kinder psychisch krank
werden. Sie verhindern, dass
Andere ihnen berichten kon-
nen, dass sie auch in ihrem Umfeld psychisch Erkrankte
haben: Eltern, Geschwister, Kinder, Onkel, Tanten, Nef-
fen und Nichten. Das kommt namlich viel haufiger vor,
als wir denken.

(Quelle: Janine Berg-Peer)

Es ist mir schon haufig passiert. Wenn jemand meinen
Namen kennt, dann spricht er mich oft auf das Buch
.Schizophrenie ist scheile, Mama!” an. Die Apothekerin
hat eine Mutter, die an Schizophrenie leidet. Der Juwelier
hat eine Schwagerin, die bei ihnen wohnt und die bipo-
lar ist. Die Schwiegermutter des Zahnarztes ist depres-
siv. Gerade weil es oft so schwierig ist, jemanden zu
finden, mit dem man Uber eine psychische Erkrankung
reden kann, finden es viele Menschen entlastend, wenn
sie dann mal wirklich jemanden treffen, der in einer
ahnlichen Situation ist.

Ich frage mich, weshalb immer noch so viele Menschen
verschweigen wollen, dass ihre Kinder, ihre Lebenspart-
ner oder ihre Eltern psychisch erkrankt sind. Ich dachte,
wir seien jetzt schon so weit, dass es keine Schande
mehr ist, eine psychische Erkrankung zu haben. Wollen
gerade wir Angehoérigen nicht dazu beitragen, dass die
Betroffenen sich nicht mehr verstecken oder sich scha-
men mussen? Es scheint da noch viel zu tun zu sein.

Ich weiR, dass viele Angehorige sagen, sie wurden ja
daruber sprechen, aber ihre Kinder wollten es nicht. In
so einem Fall wurde ich mit meinem Kind reden und ihm
verstandlich machen, dass es nichts gibt, weshalb man
sich schamen musse. Vor allem aber wirde ich meinem
Kind sagen, dass es sich selbst und anderen Menschen
mit einer psychischen Erkrankung sogar hilft: Je mehr
Angehorige sich zeigen und damit beweisen, dass ganz
normale Menschen psychisch kranke Kinder haben
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kdnnen, desto besser wirkt das gegen Stigma. Je mehr
Betroffene sich zeigen und erkennen lassen, dass psy-
chisch Erkrankte vollig normale Menschen sind, die aber
unter einer psychischen Erkrankung leiden, desto besser.

Meine Mutter war manisch-depressiv und es ging ihr
haufig sehr schlecht. Vor allem aber ging es ihr schlecht,
weil vor vielen Jahren noch weniger Menschen uber
psychische Krankheiten sprachen, als es heute maoglich
ist. Sie musste undercover leiden, und erst heute weil}
ich, wie viel besser es ihr getan hatte, wenn wir alle offen
mit ihrer Erkrankung umgegangen waren. Ich war zwolf
und verstand nicht, weshalb sie manchmal ins Kranken-
haus verschwand, oder so viel weinte. Ich habe jahre-
lang geglaubt, ich sei sicher bdse oder lieblos gewesen,
weil meine Mutter oft traurig war. Es ware gut gewesen,
wenn wir in unserer Familie offen Uber die Krankheit
meiner Mutter gesprochen hatten. Das Schweigen ging
so weit, dass meine Mutter froh war, als sie Brustkrebs
bekam, weil sie endlich Uber diese somatische Krank-
heit sprechen konnte und auch plétzlich von Verwand-
ten und Bekannten liebevolle Briefe oder schone Blu-
menstraulRe bekam mit der Frage, ob es ihr denn schon
besser ginge.

Janine Berg-Peer

Kommentar

Als ich diesen Beitrag von Janine Berg-Peer auf ihrem
»~Angehorige von psychisch Erkrankten - by Janine
Berg-Peer, eine Angehdrige unterstiitzt andere Ange-
hérige“ Angehérigenblog (angehoerigenblog.de) las,
wollte ich diese Worte gerne einem breiteren Publikum
zugdnglich machen.. Unbeirrbar stellt hierzu eine gute
Moglichkeit dar. Es macht mich persénlich richtig trau-
rig, wenn ich hore oder lese, dass Angehorige Angst vor
negativen Reaktionen haben, wenn sie offen iiber eine
psychische Erkrankung in der Familie reden. Hoffent-
lich macht diese Mutmachgeschichte tatsdchlich Mut.
Die besten Anti-Stigma-Kampagnen sind gut gemeint,
bringen aber oft viel weniger, als wenn viele Menschen
in ihrem personlichen Umfeld iiber psychische Erkran-
kung sprechen. Nur wenn wir dieses Tabu endlich bre-
chen, kann sich etwas verdndern. Solange Betroffene
und Angehdorige in Selbststigmatisierung und Scham
verhaften, haftet auch den Erkrankungen weiter ein
Stigma an. Ein Kreislauf, der nur aktiv durchbrochen
werden kann. Kein leichter Weg, das wissen wir, und
trotzdem wollen wir dazu Mut machen. Gerne auch mit
weiteren Mutmachgeschichten, die Sie uns schicken!

Alexandra Chuonyo


https://www.angehoerigenblog.de/
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Ein , Notfall-Koffer” bei Trauma-Patienten?

Da ich mit im Organisationsteam unserer Online-Semi-
nare bin, habe ich das Privileg, bei den allermeisten Ver-
anstaltungen live mit dabei sein und zu den unterschied-
lichsten Themen dazulernen zu kdnnen. Besonders
spannend empfand ich unser Seminar ,Traumatisierte
Nahestehende empathisch unterstutzen®, durch das
Frau Dr. Offermann am 20. Mai fuhrte. Sie ist Fachleitung
und stellvertretende Vorsitzende des Trauma Hilfe Zent-
rums Munchen e.V. und brachte durch ihre Uber 20-jah-
rige Erfahrung in der Beratung von Menschen in Krisen
einiges an Hintergrundwissen und Fallgeschichten mit.
Einen Grof3teil des 2-stindigen Seminars teilte sie ihr
umfassendes Wissen uber Traumata, deren Entstehung
und Auswirkung auf die Betroffenen.

Der interessanteste Aspekt daran fur mich war zu
erfahren, dass ein Trauma auch entstehen kann, wenn
die Person selbst gar nicht in Gefahr war, sondern z.B.
diese nur aus der Ferne beobachtet hat. Frau Dr. Offer-
mann berichtete unter anderem von einer Betroffenen,
die, sobald sie die Farbe Blau sah, unter Panikattacken
litt. Dies geschah vor dem Hintergrund, dass sie einst
bei einem Unfall, der mit ihr gar nichts zu tun hatte,
viele blaue Signallichter der Notarzt- und Krankenwa-
gen bemerkte. Sie selbst wusste im Ubrigen zunachst
gar nicht, woher die Panikattacken kamen, und erst in
einem oder mehreren Beratungsgesprachen kam auf,
dass es einen Zusammenhang zwischen dem Erlebten
und den Angstsituationen in Verbindung mit der Sig-
nalfarbe Blau gab. Doch was mich am meisten beein-
druckte, waren die vielen Ratschlage, Ideen und Tipps,
uber die sich die teilnehmenden Angehdrigen in der
letzten Dreiviertelstunde austauschten. Es ging um
die Frage, wie man als Angehdriger seinem von einem
Trauma Betroffenen helfen kann. Vor allem, wenn sich
wieder eine krisenhafte Situation (z.B. Angst- oder
Panikattacke) anbahnt. Kaum zu glauben, wie sim-
pel manchmal die besten Losungen daherkommen:
,Einfach Spazierengehen”, war eine der ersten Meldun-
gen. ,Duschen hilft auch!” kam kurz darauf aus den Rei-
hen der Anwesenden. Tatsachlich scheinen ganz alltag-
liche Situationen dabei zu unterstltzen, aus einer sich
anbahnenden Angst- oder Uberforderungssituation
auszubrechen. Dies als Tipp an seinen in einer inneren
Not befindlichen Betroffenen weitergeben zu konnen,
ist fur beide Gold wert. Eine besonders erfahrene Ange-

horige berichtete von
ihrem bereits erwach-
senen Sohn, und dass
sie  unter anderem
einen Notfall-Koffer zur
Hand hatten. In die-
sem sind verschiedene
Dinge, die ihrem Sohn
schon einmal geholfen
haben. Wenn er diesen
in einer sich anbah-
nenden Krisensituation
offnet, geht er Objekt
far Objekt durch und
schaut, ob eines davon
hilfreich  sein  kann.
Dabei wirkt schon die
alleinige Beschaftigung mit den einzelnen Dingen
beruhigend und auch besanftigend — auch wenn am
Ende vielleicht keines der enthaltenen Sachen konkret
hat helfen kdnnen. Am Ende machte Frau Dr. Offer-
mann auch noch einmal allen Anwesenden bewusst, in
wie weit die eigene Mimik Einfluss auf das Gegenuber
haben kann. Tatsachlich konnen ein leichtes Lacheln
und das Ausstrahlen von innerer Ruhe auch auf das
Gegenuber abfarben und es beruhigen. Je gelassener
man als Angehoriger also bleibt, desto besser ist es fur
den Betroffenen.

Diese Tipps eignen sich im Grunde fur viele Arten von
sich anbahnenden Krisensituationen (z.B. bei Angststo-
rungen, psychotischen Phasen oder jede andere Art der
Uberforderungssituation) und sind daher so lebensnah
und alltaglich. Ich freue mich sehr, etwas aus dem Semi-
nar fur mich mitgenommen zu haben. Fur alle, die neu-
gierig geworden sind, hinterlasse ich hier auch gleich
noch ein paar informative Links zum Thema:

Information zur Posttraumatischen Belastungsstérung
und Tipps fur Angehdrige
https://www.lapk-bayern.de/psychische-erkrankun-
gen/posttraumatische-belastungsstoerung/

Dokumentation der Elfriede-Dietrich-Stiftung
https://www.youtube.com/watch?v=Rv_MsyxsCdl

lhre Cordula Falk

unbeirrbar

+Alle Hindernisse und Schwierigkeiten sind Stufen, auf denen wir in die

Hohe steigen.”
(Friedrich Nietzsche)
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~Psycho-Tisch“: Geschichten und Bilder aus dem
Muinchner Psychose-Seminar

Psychotisch mal anders gelesen: Psycho-Tisch. Ein
reich gedeckter Tisch, wie ich uber das Buch sagen will.
Eigentlich ist es gar kein Tisch, sondern ein riesiges Buf-
fet. Und wie es bei Buffets so ist: Die Auswahl ist groR,
alles ist schén angerichtet und gewiss ist fur jeden etwas
dabei. Das kann man von diesem Buch wirklich behaup-
ten.325 prall gefullte Seiten liegen vor einem, 325 bunt
gefullte Seiten. Bunt in wahrstem Sinne des Wortes, denn
das Buch ist gespickt mit Kunstwerken, die mal uber eine
ganze Seite gehen, die mal Grundlage fur ein Gedicht
sind und ein anderes Mal einfach einen langeren Text
auflockern.

Auch der Inhalt hat eine grofl3e Dichte und Fulle. So wie
auch psychotisches Erleben oft explosiv, faszinierend,
aber auch beangstigend ist und je nach Perspektive ganz
unterschiedlich wahrgenommen werden kann, so ist es
auch mit den Beitragen in dem Buch. Entstanden sind
sie alle rund um die Beteiligten des Munchner Psycho-
se-Seminars. Damit ergibt sich ein trialogisches Buch,
in dem Erlebende, Behandelnde und Angehérige glei-
chermaRen zu Wort kommen. Die Herausgeber sagen:
,Es ist ein Angebot zum Schmdkern, Weiterdenken
und Mitfuhlen. Es soll Mut machen, eigene Erfahrungen
und Fantasien selbst in Gedichte und Geschichten, in
bildliche Darstellungen oder Lieder zu kleiden.”

unbeirrbar

Und um noch einmal auf das
Bild vom Buffet zuruckzu-
kommen. Die Aufteilung in
Happchen verlockt zum Pro-
bieren. Das ist das Schone am
,Psycho-Tisch”. Als Leser ist
man eingeladen, ganz nach
seinem Geschmack und sei-
ner Stimmung zuzugreifen.
Malist einem mehr nach Lyrik,
mal mehr nach einem Erfah-
rungsbericht und manchmal
vielleicht einfach auch nur
danach zu blattern, zu schauen und hangenzubleiben.
Haben Sie Appetit bekommen? Dann greifen Sie zu bei
diesem aullergewdhnlichen Werk.

Geschichten
und Bilder
aus dem
W Munchner
Psychose-Seminar

Gelesen von Alexandra Chuonyo

.Psycho-Tisch: Geschichten und Bilder aus dem
Minchner Psychose-Seminar. Hrsg. Berger/Bechmann/
Dehimi/De Valerio/Bauml. Pabst Science Publishers
2020.

eBook: ISBN 978-3-95853-232-8. Print ISBN 978-3-
95853-231-1. 30 Euro

Online-Seminare zu Rechtsthemen im Herbst 2021

Auf besonders groRes Interesse stolRen unsere bisher
angebotenen Seminare zu rechtlichen Themen. Wie
sollte es auch anders sein? Die finanzielle Absicherung
ist das allerwichtigste fur jeden Menschen. Fallt die Mog-
lichkeit aus gesundheitlichen Grunden weg, sein eige-
nes Einkommen zu erwerben, treten staatliche Hilfen
zur Existenzsicherung ein. So informierten wir im Marz
2021 zu ,Leistungen der Grundsicherung fur psychisch
erkrankte Menschen” und im Mai 2021 zum ,Behinder-
tentestament”.

Far den Herbst 2021 planen wir die Fortsetzung der
Rechtsseminare. Am 20. September 2021 kdnnen Sie sich
informieren zum Thema ,Kindergeld fiir erwachsene
Kinder” und am 18. Oktober 2021 zum Thema ,Rente bei
Erwerbsminderung wegen psychischer Erkrankung”.
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Die Online-Seminare finden jeweils von 17.00 bis 19.00
Uhr statt. Referentin ist Frau Sabine Vortmeyer, Fachan-
waltin fur Sozialrecht. Die Teilnahme ist fur Mitglieder
des Landesverbandes kostenfrei. Fur Nicht-Mitglieder
betragt die Teilnahmegebuhr 8 Euro.

Die Anmeldung erfolgt Uber die Geschaftsstelle des
Landesverbandes (Telefon: 089/51086325; E-Mail: info@
lapk-bayern.de) oder Uber unsere Website.

Wenn Sie an den Seminaren aus zeitlichen oder tech-
nischen Grunden nicht teilnehmen konnten und auch
zukunftig nicht kénnen, kénnen wir Thnen als Mitglied
gerne die Prasentation aus den Seminaren zukommen
lassen. Grundsatzliche Informationen finden Sie auch in
unserem Rechtsratgeber ,Unser gutes Recht”.


https://www.lapk-bayern.de/service/termine/
https://www.lapk-bayern.de/wp-content/uploads/2020/07/lapk_rechtsratgeber.pdf

Hilfe und Beratung fiir Angehorige

ApK Bayerne. V.

Tel.: 089/51086325

oder Uber die ortlichen Vereine und Selbsthilfegrup-
pen im Internet: http://www.lapk-bayern.de/bera-
tung-hilfe/selbsthilfegruppen/

Sozialpsychiatrische Dienste in Bayern
https://www.sozialpsychiatrischedienste-bayern.de/

SeeleFon
Tel.: 0228/710024245
E-Mail-Beratung: seelefon@psychiatrie.de

TelefonSeelsorge

Tel.: 0800/1110111 oder 0800/1110222
Taglich, 24 Std., Online-Beratung:
online.telefonseelsorge.de

Hilfe bei akuten psychischen Krisen

Krisendienste in Bayern
Tel.: 0800/6553000
htttps//www.krisendienste.bayern/

Hilfe bei Suizidgedanken

Befinden Sie sich in einer akuten Krise, haben Sie Suizid-
gedanken oder kennen Sie einen gefdhrdeten Menschen?

Bitte wenden Sie sich umgehend an

¢ einen Arzt oder Klinik
Notarzt 112
e Krisendienst, Telefonseelsorge
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https://online.telefonseelsorge.de/

[
* ApK Bayern

Landesverband Bayern der Angehérigen
psychisch Kranker e.V.




