
Besprechungen

schen ökonomiıischem un:! konsumorien- Wolfgang Schmidbauer hat eın sehr 1116-

Jlertem Denken un: psychischer Struktur gendes, interessantes, empfehlenswertes und
nımmt der Autor ımmer wieder VO  — sicherlich auch hılfreiches Buch über das LLe-
Manchmal gerat der Brückenschlag FA kurz bensgefühl der Generatıon Angst geschrie-
un wirkt adurch vereinfachend. Wenn ben. Als Leser wünscht INa  a sıch, da{fß

manche seiıner zahlreiche Ideen un Schlüssedas Streben nach beruhigender Vollkom-
menheıt scheıitern droht, kommt häu- weıter ausgeführt hätte. OSe Zierl
fg Ua manıschen Abwehr.

Interessant und anregend 1St das Kapitel
über dıe Rıtuale > dıe ngs Im Arıt- EGERL; Ulrich ÄLTHAUS, Davıd
spuren un Interpretieren ONn gesellschaft- KREINERS, Holger: Das Rätsel Depression.
lich-kulturellen Phänomenen liegt ine der Eıne Krankheiıt wiırd entschlüsselt. Miıt

78 Abb un: 'Tab München: Beck 2065Stärken des Buchs VO Schmidbauer. Er
geht davon auUs, da{fß LWAas viel Geftährli- 754 Br. 1990
cheres oibt als die Angst, nämlich dıe Ab- Den Autoren Ulrich Heger] (Leitender
wehr un dıe Verleugnung der Angst un Oberarzt ın der Psychiatrischen Unıiver-

sıtätsklinık der LM München) un:! Davıddas Streben danach, 1ne Welt (eine Person,
1ne Instıtution, 1ne Parteı) suchen, dıe Althaus (psychologischer Psychotherapeut

AIl der Psychiatrischen Universitätsklinikuns Angstfreiheıit verspricht. Abwehr un
Verleugnung tragen nıcht dazu be1, sıch den der LM München) 1St iın Zusammenarbeıit
Ängsten stellen un: dem Ziel der Angst- mMI1t dem selbst einmal VO  > eıner Depression
bewaältigung, nämlich 7zwıischen realen ( 62 betroffenen Architekten Holger eiıners
tahren un: ımagınären (irratıonalen) Rısı- ıne umtassende Zusammenschau des
ken unterscheıiden, niäher kommen. Krankheitsbilds der Depression gelungen.

Die Hılfsmuittel Z Bewältigung irrat10- Zielgruppe des handlıchen, gehaltvollen un!
naler und rationaler Ängste sınd tolgerich- verständlich geschriebenen Buchs sind Be-

t1g sehr realıtätsnah. Alles, W as uns in An- troffene, Angehörige, Medizıiner, Psycholo-
spruch nımmt un 1ISCIC Aufmerksamkeit SCH, aber auch Laıen, die den aktuellen
aut erreichbare Ziele lenkt, tragt Zl Angst- Erkenntnissen der Depressionsforschung

interessiert sind. Neu 1sSt dl€ integrierte [ )ar-bewältigung beıi Dies können sportliche
Tatigkeiten, körperliche Arbeiten oder 1ne stellung verschiedener Blickwinkel aut das
ertüllende berufliche Tätigkeit se1in. uch vielschichtige Thema, die allerdings st1ilı-
Humor, Kreatıivıtät und Zivilcourage sınd stisch mıtunter Brüche aufweist, W as durch
wichtıige Mittel ZUr Angstbewältigung. Am me distinkte Darstellung der „Schichten“

1ST für Schmidbauer C111hılfreichsten des Phänomens vermeıdbar SCWESCII ware.

Gleichgewicht VO mehreren dieser Bere1- Als „Ankerpunkt“ der erläuterten Konzepte
che und nıcht zuletzt das Teıilen der Angst oilt dıe „evidenzbasıerte“ (168—-176 Sschul:
in eıner Beziehung. Eıne praktizıerte medizinısche“ Psychiatrıe.

Im ersten Kapitel 7ABRE Diagnose werdenReligiosıtät überraschenderweıse
hıer Au Im etzten Abschnıiıtt werden die sachlich die psychopathologischen Kern-

C wW1e€e nıedergedrückte Stimmung,therapeutischen Ma{fißnahmen (Psychoana-
Iyse, Verhaltenstherapie, medikamentöse Freud-, Interessen- un: Antriebslosigkeit,
Therapıe, Gruppentherapie, humanıistische des weıteren körperliche Beschwerden und
Psychotherapıie) kurz vorgestellt un hre kognitive 5>ymptome (Schuld-, Verarmungs-
jeweılıge Indikation besprochen. un hypochondrische Ideen) uch anhand
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VO  a Fallbeispielen geschildert. Aus der Sıcht techniık, W as eıner „Medizın VO Mensch
der Betrottenen wırd dann sehr anschaulich Mensch“ entspreche Da ın der
VOIN „Wundbrand der Seele“ un: „zerfliefßen- Schulmedizin kühle Sachlichkeit
den Konturen des Ich“ (40) vesprochen. überwiege, werde das Bedürftfnis nach CITHO-

Die komplementären Facetten psycholo- tionaler Begegnung VO alternatıymedizıinı-
gischer un: neurobiologischer Entste- schen Strömungen heute „Virtuos“ ZENUTZT.
hungsmodelle depressiver Erkrankungen Durch dıe umsiıchtige Analyse des „PSy-
werden 1mM 7zweıten Kapıtel dargestellt, e1N- chodschungels“ wiırd leider dıe bril-
gebettet ın einen reichhaltigen Ausflug in lante Erläuterung um 'Thema „Depression
die Psychiatrıie- (Vıer-Sätte-Lehre), Philo- un:! Kunst  ‚06 185{f.) unterbrochen. Echte

Kunst MmMIt ıhrer Suche nach subtileren Aus-sophıe- (Leib-Seele-Theorien) un: Kultur-
yeschichte Dürers Kupferstich Melencolia druckstormen un: motivıscher Vieltalt
| von könne ın der Depression nıcht geben (al-

Das drıtte Kapıtel beantwortet austühr- entalls 1n melancholischen Zuständen, dıe
ıch 1ne Vielzahl V Fragen ZUr Therapie davon abgegrenzt werden); Geschattenes In
der Erkrankung. Es werden Wırkungs- der Depression NSl allentalls „Seelenproto-
weıl1se, Nebenwirkungen un: Gegenanzeı- koll“, Dokument des Schmerzes un
CIl VO  - Antıdepressiva un: die Notwen- „Überlebensstrategie be1 begrenztem the-
dıgkeıt eıner Rücktfallvorbeugung erklärt. matıischen Provıiant“. In sıch wiederholen-
Andere, nıchtmedikamentöse medizinısche den Metaphern versuche der Kranke, der
Behandlungsmöglichkeiten W1e€e Schlafent- eigenen Sprachlosigkeit entkommen:

suche sıch selbst un Aufmerksamkeit.ZUS, Lichttherapie, Elektrokrampftherapie
oder transkranıelle Magnetstimulation WCCI- Im vierten Kapıtel ZUur Surzıidalität wırd die
den Wa losgelöst ST weıter hınten Möglıchkeit treier Selbstbestimmung e1-
behandelt nach der Zwischenschaltung e1- 1165 verzweıtelten oder psychısch ranken
1165 austührlichen Teıls verschıiedenen Menschen hinterfragt. Surzıidalität macht die
psychotherapeutischen Methoden. Dialog- Depression eıner lebensgefährlichen Er-
beispiele erklären den Zusammenhang ZW1- krankung und 7A06 Su1zıdpravention sollten
schen Denken, Fühlen un: Handeln beim Leıitlinien All die and gegeben werden. Prä-
Depressiven SOWI1Ee die automatischen NCBaA- 1S€Ee Anhaltspunkte werden aufgelistet, Ww1€e
tıven Gedanken. Dıie Botschaft dieses Ka- I11all sıch als Laıe Su1rzıdalen gegenüber VeI-

pıtels 1St, da{fß die Depression sehr zuL be- halten soll un W asS die Gesellschaft tun kann.
handelbar 1St, da{fß$ Behandlungschancen Eın „Ausblick“ thematisıiert den Umgang
aber ımmer noch selten ZENUTZT werden. mıt der depressiven Erkrankung, dıe immer
Die aktuell ıntensıven gesellschatts- un: das Rısıko eines Wıederauftretens bırgt. Dıie
gesundheıtspolitischen Bemühungen Autoren geben LICUIN Emptehlungen, dıe De-
Awareness-Programme werden ausgiebig pression als Erkrankung akzeptieren un
erläutert. Experte ın eigener Sache werden. Ööhe-

Ebenftalls 1ın dieses Kapiıtel hineingenom- punkt auch dieses Schlußkapitels 1St dıe An
1881  = sınd Ausführungen AA Selbstver- sıcht des einst Betroftfenen, da{fß ine Neu-
ständnıs Betroftfener iın der Krankheit. Die orıentierung mMuıiıt einem erstarkenden Ich
Depression betritfft nıcht 1L1UT eınen KOrper- nach eıner depressiven Phase geben kann
teıl, sondern „  aAS u11ls als Indiıyiduum AaUS- (22%); ine „Mäautung“ nach einem „lebens-

rettenden Abschiednehmen VO Ilusionenmacht“ Der Therapeut ERSETFZE 1m
psychıiatrıschen Geschehen die Medizin- durch die Lebenserschütterung“.
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Der Anhang bietet eınen ehn Items Uu111l- schlecht oder oft talsch behandelt un dis-
fassenden, kurzen „Selbsttest“. Di1e I ıtera- krımınıiert werden, kurz: WI1€ menschenun-
turverweıse sınd nutzlıch un:! auch für würdıg miıt ıhnen umMSCHANSCH wird. I )as
La1en weiıterführend. Eın sehr empfehlens- ogeht die Haut und macht ngst
werties Buch ZAHT. undıierten mehrdimens10- ven Loerzer, eın Journalıst, der sıch se1lt

Jahrzehnten mıiı1t soz1ialpolitischen Themennalen Auseinandersetzung mıiıt depressiven
Störungen! Gabriele Stotz-Ingenlath befafßt, un: Claus Fussek, Sozialpädagoge

un: se1lt tast Jahren engagıert ACHC das
Elend in deutschen Alten- und Pflegehe1-

FUSSEK, Claus LOERZER, ven Alt UN LLLEIN kämpfend, wollen aufrütteln,
abgeschoben. Der Pflegenotstand un: dl€ das Schweıgen un Verdrängen ankämpfen,
Würde des Menschen. Vorwort Iieter eınen ehrlichen Umgang MmMIt der derzeıt1-
Hildebrandt. Freiburg: Herder 70065 1972 gCH Sıtuation eintordern un Verbesserun-
(3 19190 SCH anmahnen. Dabe: unternehmen S1@e ine

Wıe siıecht das Leben 1MmM Alter AaUS$ für Men- Gratwanderung, S1e beruflich mıt
schen, die nıcht mehr für sıch selbst SOTSCH Pflege betraute Personen nıcht pauschal

verurteılen, sS1e [9) in Schutz nehmen unkönnen und 1in einem Pflegeheim leben MUS-
sen”? Claus Fussek und ven oerzer tühren ıhren überwıegend engagıerten, motıvier-
sechr plastisch und drastısch VOT Augen, Ww1e€e ten Eınsatz würdıgen un doch auch ımmer

heute 1ın deutschen Pflegeheimen zugeht: wıeder deutlich machen, da{fß Pflegende
[)as Buch lıest sıch über weıte Strecken WI1€ selbst dazu beıtragen, die Not ın der Pflege

manıtestieren LWAa durch ıhr Verhaltenein Horror-Szenarıo un 1ST doch eın Bericht
darüber, W 4S tagtäglıch Realıität 1ST. unter Kollegen, „dıe sıch 1m Gespräch

In Kapıteln, dıe eınen Bogen zı1ehen tereinander ständig über die Sıtuation 1ın der
VO  a der eindrücklichen Darstellung der Be- Altenpflege beklagen, 1n der Offentlichkeit
tindlichkeiten der Bewohner VO Pflegehei- (jedoch) behaupten: ‚Beı unls 1St alles in
‚BRre  — („Entwürdigende Behandlung“, „Ans Ordnung! Wlr eıisten @ualtat:

Außerdem wiırd aufgezeıgt, da{fß durchausett gvetesselt un ruhiggestellt“, „Unter-
ernährung un: Austrocknung“, „Vernach- ohne zusätzliche Kosten Verbesserungen
lässıgte Rehabilitation“) über die Sıtuation möglıch waren, ZU Beispiel durch achtsa-
der oft überforderten Angehörıigen bıs hın 11165 und die Wüuürde des Menschen respektie-
ZUT politisch-gesellschaftlichen Einschät- rendes Verhalten W1e e1in treundlıcher WUm:-
ZUNg ( Das Altenhiltegesetz“, „Wıe dıe Po- s  9 das Achten der Intiımsphäre beım
lıtık feapıert 7, legen die Autoren dar, welch Betreten des iımmers oder beım Toiuletten-
oroßes Ausmaftß der Pflegenotstand 2ang, keine Pflege be1 offener Zıiımmertür,
Deutschland erreicht hat. Dabe1 reihen sıch keıne „Babysprache“ (vgl 155) Dazu zıhlen
Schilderungen persönlicher Betrotffenheıit uch ehrenamtlıiche Angebote psychosoz1a-
VO Angehörıigen un: Pflegekräften W1€ ler Betreuung durch esuchsdienste oder In
Mosaıksteine aneiınander und werden be- der Sterbebegleitung. Bedauerlicherweise
stätıgt un: erganzt durch wissenschaftliche wırd dıiese Miıtarbeıt 11UT ın geringem Ma{iß
Studıen, Stellungnahmen VO Heimauf- ANSCHOMIMECIL, A4AUS Angst, Einblick iın den
sıchten, Beschwerdestellen un anderen schwierigen Alltag VO  5 Pflegeheimen Cr
Instanzen. Es wırd erschreckend deutlich, währen (vgl O So bleibt die Möglichkeıit
W1€ ın eiınem der reichsten Länder der Welt einer unterstützenden Vernetzung UNsSC-
pflegebedürftige Menschen vernachlässıgt, Darüber hınaus betonen die Autoren
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