


Am 31. Dezember 2019 wurde die WHO
Uber Falle von Lungenentziindung mit
unbekannter Ursache in der chinesischen
Stadt Wuhan informiert. Daraufhin identi-
fizierten die chinesischen Behdrden am
7.Januar 2020 als Ursache ein neuartiges
Coronavirus. Am 30. Januar 2020 erklarte
Dr. Tedros Adhanom Ghebreyesus, Gene-
raldirektor der WHO, den Ausbruch des
neuartigen Coronavirus zu einer gesund-
heitlichen Notlage von internationaler
Tragweite - der hochsten Warnstufe der
WHO. Zu diesem Zeitpunkt wurden in 18
Landern aul3erhalb Chinas 98 Falle und
keine Todesfalle verzeichnet.

Aufgrund der rapiden Zunahme der Fall-
zahlen aulBerhalb Chinas erklarte der
WHO-Generaldirektor am 11. Marz 2020
den Ausbruch offiziell zu einer Pandemie.
Bis zu diesem Zeitpunkt waren mehr als
118 000 Falle aus 114 Landern und ins-
gesamt 4291 Todesfalle gemeldet worden.
Bereits Ende Januar 2020 brachte eine
Geschaftsreisende das neue Coronavirus
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erstmals nach Deutschland. 16 Menschen
infizierten sich in der Folge.

Seit Corona ist nichts mehr wie es vor-
her war. Auch die Kollateralschaden der
Covid-19-Bekampfung auf die Psyche der
Menschen sind enorm. Quarantane, Iso-
lation und Kontaktbeschrankungen haben
massive und langfristige Auswirkungen
auf die seelische Gesundheit.

Bereits zu Beginn der Corona-Krise waren
wir uns bei Heiligenfeld schnell sicher,
dass die mit der Pandemie einhergehen-
den MalBnahmen und ihre Folgen fur viele
Menschen eine psychische Belastung dar-
stellen wirden. Mit diesem Corona-Burn-
out-Journal der Heiligenfeld Kliniken, das
Sie nun in lhren Handen halten, klaren wir
Uber die psychischen Folgen der Pande-
mie auf, geben lhnen aber auch Tipps zur
Selbsthilfe.

Bleiben Sie gesund!
Das Team der Heiligenfeld Kliniken

René Greiner, Psychologe in der Unternehmens-
kommunikation
Heike Edelmann-Lang, Content Creator
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ES BLEIBT DIE HOFFNUNG

Liebe Kolleginnen und Kollegen,
liebe Leserinnen und Leser,

seit Uber einem Jahr ist die
Corona-Pandemie das
bestimmende Thema

- medizinisch und (ge-
sellschafts-) politisch,
national und global,
beruflich und privat.
Seit Monaten mus-

sen wir teils massive
und einschneidende
Einschrankungen und
Veranderungen in unse-
rem gesamten Lebenskon-
text hinnehmen. Jede und jeder ist
in irgendeiner Weise betroffen. Jede
und jeder versucht, individuelle Be-
waltigungsstrategien zu entwickeln.

Hinter Inzidenzwerten, Handlungs-
empfehlungen und politischen
Entscheidungen stehen viele Einzel-
schicksale: existentiell bedrohte
Familien, erschopfte Eltern, der
Sozialisierung beraubte Kinder, ver-
einsamte alte Menschen - Menschen
aus unserem beruflichen oder priva-
ten Umfeld, aus unserer Familie oder
gar wir selbst.

Wie wirken sich die Kontaktbe-
schrankungen, der wirtschaftliche
Lockdown, die wochen- und monate-
langen SchulschlieBungen usw. auf
uns Menschen aus? Welche Zunah-
me an psychischen Belastungen und
Erkrankungen erkennen wir bereits
in allen Altersstufen - bei Kindern,

bei Jugendlichen und bei Erwachse-
nen? Mit welchen mittel- und lang-
fristigen Folgen mussen wir mog-
licherweise rechnen? Verandert das
Corona-Virus dauerhaft unser
Miteinander?

In den Heiligenfeld

Kliniken haben wir

frihzeitig versucht,

auf die psychosozialen

Herausforderungen

der Corona-Pandemie

mit Unterstutzungs- und

Therapieangeboten zu
reagieren. Uns ist es ein grof3es
Anliegen in dieser Krisenzeit Hilfe
anzubieten!

Noch kann niemand sagen, wann
dieser uns beherrschende Ausnah-
mezustand beendet sein wird. Es
bleibt die Hoffnung, dass wir alle aus
den Erfahrungen der letzten Monate
lernen. Wie wichtig ist ein intaktes
Beziehungs- und Bindungsnetz fur
uns Menschen! Wie wichtig ist nicht
nur korperliche, sondern auch psy-
chosoziale und emotionale Gesund-
heit! Jede und jeder Einzelne kann
und sollte einen Beitrag dazu leisten,
dass unsere Zukunft wieder mensch-
licher und menschenwurdiger wird.

Es gruft Sie herzlich
Dr. med. JOrg Ziegler

Arztlicher Direktor
Heiligenfeld Kliniken

Wir unterstiitzen
Sie!

Sind Sie behan-
delnde Arztin, be-
handelnder Arzt?
Dann begleiten

wir Sie und lhre
Patient*innen bei
der Aufnahme in
unsere Heiligenfeld
Kliniken.

Uber den QR-Code
oder die Web-
adresse unten
erhalten Sie die
wichtigsten Infor-
mationen Uber
unsere Aufnahme-
moglichkeiten.

Sie kdnnen die
Unterlagen unkom-
pliziert anfordern
oder Sie nehmen
direkt Kontakt mit
uns auf: www.
heiligenfeld.de/
lebenlieben

Weitere Infos unter:
www.heiligenfeld.de/
lebenlieben
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ACHTSAMKEIT UND MEDITATION

Gerade jetzt - in Zeiten der Corona-
Krise - werden viele Gewohnheiten,
Uberzeugungen und vielleicht sogar
Lebenseinstellungen einer harten
Prufung unterzogen. In manchen Fal-
len stehen Existenzen auf dem Spiel,
familiare Beziehungen werden mas-
siv strapaziert und die allgemeine
Unsicherheit bezuglich der weiteren
Entwicklung erzeugt anhaltenden
Stress. In einer solchen Situation
kénnen Angebote der Achtsamkeit
und Entspannung helfen, sich zu
fokussieren, zur Ruhe zu kommen
und vielleicht sogar eine hilfreiche
Distanz zu aktuell nicht ver-
anderbaren Umstanden zu
gewinnen.

Achtsamkeit und
Meditation kann bei
der Angstbewalti-
gung helfen und
gleichzeitig dazu
beitragen, das
eigene Probleml6-
sungspotenzial zu
a2 @y fordern. Man wird
- P e g/ sich seiner Ressour-
v 1 - : g s cen wieder bewuss-
ter und starkt seine
Selbstwirksamkeit.
Manchmal kann eine
Krise auch dazu beitragen,
einen Wandel einzuleiten,

Veranderungen anzustof3en und das
eigene Leben starker an den persoén-
lichen Bedurfnissen auszurichten.
Auch hierbei kénnen Elemente der
Achtsamkeitspraxis und Meditation
einen wertvollen Beitrag leisten.

Achtsamkeit als
Unternehmenskultur

Bereits seit der Grundung der
Heiligenfeld Kliniken im Jahr 1990
spielt Achtsamkeit eine besondere
Rolle. Sie gilt als ein Kernprinzip des
ganzen Unternehmens. Achtsamkeit
wird in Teamsitzungen kultiviert und
in der Therapie mit verschiedenen
Angeboten gezielt geschult.

Eine Besonderheit der Kliniken ist
beispielsweise die Moglichkeit, ver-
schiedene Meditationsformen ken-
nenzulernen und zu uben - fur Pa-
tient*innen und Mitarbeiter*innen.
Mehrmals im Jahr finden spezielle
Achtsamkeitstage statt, in denen
eine Vertiefung des Prinzips der
Achtsamkeit erreicht werden kann.
Kleine Rituale, Stille sowie Atem- und
Koérperubungen unterstitzen die
Achtsamkeit im Berufsalltag. In die
Therapie sind unterschiedlichste
Elemente zur Entwicklung der
Achtsamkeit integriert. ll

Innere Befreiung

Dr. Joachim Galus-
ka, Uber Achtsam-
keit:

.Die Bedeutung
der Achtsam-

keit fir unsere
Menschheitsent-
wicklung beginnen
wir gerade erst zu
erkennen. Buddha
stellte die Acht-
samkeit in das
Zentrum seiner
Lehre und baute
darauf seinen
Weg zur inneren
Befreiung auf. Seit-
dem der Buddhis-
mus in den west-
lichen Kulturen
wahrgenommen
wurde, wurde
auch Achtsamkeit
aufgegriffen und
aus dem buddhis-
tischen Kontext
herausgelost.”

Achtsamkeits- und
Meditationsibung-
en finden Sie auf
unserem Blog:
blog.heiligenfeld.
de

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben
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Zitate

»Resilienz ist im
Grunde eine psy-
chosoziale Kom-
petenz, die auf der
Fahigkeit basiert,
sein eigenes Leben
gestalten zu kon-
nen.”

Dr. Joachim Galuska

»Tagliche Routinen
mit ausreichend
Ruhe, Schlaf und
Erholung, gesun-
de Mahlzeiten

und ausreichend
Bewegung sind
besonders wichtig,
ebenso wie Frei-
raume fur freud-
volle Aktivitaten.”
Dr. Hans-Peter
Selmaier

CORONA-RESILIENZ GEGEN
DIE PANDEMIE-OHNMACHT

Dr. Joachim Galuska, Grunder der Heiligenfeld Kliniken

Burnout-Prozesse sind bekannt.
Wie verschlimmert Corona die
Situation?

Dr. Galuska: Wir haben seit vielen
Jahren die Situation, dass ein Teil der
Gesellschaft mit der psychosozia-

len Belastung Uberfordert ist. Jetzt
kommt auch noch Corona dazu. Das
Besondere dieser Pandemie ist, dass
sie sehr viel mit Angst zu tun hat:
Wir haben Angst vor der Infektion,
wir haben Angst vor einer schwe-
ren Erkrankung, davor, nicht mehr
richtig atmen kénnen, oder sogar zu
sterben, falls wir zu einer Risikogrup-
pe gehoren. Aber diese Angste sind
nicht nur auf uns selbst gerichtet.
Wir haben auch Angst, dass unsere
Angehorigen schwer erkranken und

wir moglicherweise unsere Eltern
vorzeitig verlieren kénnten. Mit all
diesen Angsten miissen wir auf ein-
mal zusatzlich umgehen. Wir haben
aber auch noch die Situation, dass
die MalRnahmen, die beschlossen
wurden, fur die Menschen sehr
schwer nachvollziehbar sind. Die
Regeln andern sich alle paar Wo-
chen. Ich muss mich also standig
fragen, verhalte ich mich konform
oder nicht, bin ich jetzt jemandem
zu nahe oder nicht? Dies erzeugt
zusatzlichen Stress zu dem, den man
sowieso schon hat. Diese Aufmerk-
samkeitsspannung fuhrt zu einem
Dauerbelastungszustand: Man
konnte sagen chronischer Stress,
den manche Leute auf Dauer nicht
verkraften kénnen.



Wie lange werden wir diese Situ-
ation liberhaupt aushalten kon-
nen?

Dr. Galuska: Psychisch sind wir
schon an der Grenze unserer Belast-
barkeit, weil wir bereits seit Uber ei-
nem Jahr mit der Corona-Pandemie
zu tun haben. Die Gereiztheit nimmt
zu, das Aggressionspotenzial nimmt
zu. Wir kdnnen nur hoffen, dass ein
grofBer Teil der Bevolkerung damit
gut klarkommt. Aber nach allem,
was wir wissen, befindet sich mo-
mentan mindestens ein Drittel der
Bevolkerung in einem Hoch-
spannungszustand und in
einem seelischen Uber-
forderungszustand.
Insofern haben wir
bereits eine Corona-
Burnout-Situation,

und sie wird noch
weiter zunehmen.

Sind alle Men-
schen gleicher-
mafRen von diesem
Burnout-Prozess
betroffen?

Dr. Galuska: Ja. Die Vorausset-
zungen, wie wir individuell damit um-
gehen, sind jedoch sehr unterschied-
lich. Es stellt sich die Frage, ob durch
die Corona-Situation in uns etwas
aktiviert wird, was von uns bisher
unbewusst verdrangt wurde oder in
den Hintergrund getreten war. Das
heif3t also: Wirkt diese Angst wie ein
Trigger? Vielleicht bin ich ja in der
DDR aufgewachsen, in einem Uber-
wachungsstaat, wo ein gewisses
Misstrauen untereinander da war.
Und jetzt plotzlich sehe ich viel mehr
Polizei, die eben darauf achtet, dass
die Regeln eingehalten werden! Das
triggert diese alte Geschichte in mir,
dass ich mich Gberwacht und kont-
rolliert fuhle. Wer diese alten Angste
nicht verarbeiten konnte, ist jetzt

CORONA-BURNOUT-JOURNAL

gefahrdet, psychisch zu entgleisen.
Diese Empfindsamkeit, diese Vulne-
rabilitat betrifft alle Berufsgruppen
und alle Altersgruppen. Insofern sind
wir alle davon betroffen.

Im Zusammenhang mit Corona-
Burnout nennen Sie immer wieder
den Begriff Corona-Resilienz. Was
ist damit gemeint?

Dr. Galuska: Die positive Antwort auf
diese ganze Belastungssituation ist
Resilienz. Die Krise kann auch eine
Chance bergen, sich zu ent-
wickeln oder sie min-
destens einiger-
malen gesund zu
Uberstehen. Der
beste Begriff
daflr scheint
mir der Begriff
der Corona-
Resilienz.
Resilienz
meint innere
Widerstands-
fahigkeit, innere
Kraft. Im Fall von
Corona heil3t das:
Wenn mein Immun-
system stark ist, habe ich
bessere Chancen, nur einen leichten
Verlauf zu haben, als wenn mein Im-
munsystem schwach ist. In der jetzi-
gen Situation heil3t es naturlich: Was
kann ich tun, um mein Immunsys-
tem zu starken, um meine Abwehr-
fahigkeit zu verbessern? Ich kann an
die frische Luft gehen. Ich kann mich
bewegen. Ich kann dafur sorgen,
dass ich eine gewisse Fitness habe.
All das, was mein Immunsystem
jetzt starkt. Ich kann aber auch dazu
beitragen, dass ich mich mit meinem
Korper wohlfihle, also Wellness
betreibe. Aber auch Kérperkontakt
zum*zur Partner*in und ausreichend
Schlaf starken das Immunsystem.
Dies alles zahlt zur ersten Ebene.
Fortsetzung auf der néichsten Seite

Der Wunsch
zum Wandel

Die Corona-Pande-
mie verstarkt einer
Studie der Bertels-
mann-Stiftung
zufolge bereits
vorher schwelende
Konflikte zwischen
den verschiedenen
Wertemilieus. Es
gibt aber einen
Ubereinstimmen-
den Wunsch:

Wahrend von den
als Humanisten
oder Idealisten
eingestuften
Menschen etwa
80 Prozent die
Einschrankung von
Freiheitsrechten
zur Bekampfung
der Pandemie
akzeptieren, wird
sie von fast der
Halfte der beson-
ders leistungs- und
erfolgsorientierten
Menschen abge-
lehnt, wie die am
24.02.2021 ver-
offentlichte Unter-
suchung ergab.
GroRe Uberein-
stimmungen gibt
es jedoch bei dem
Wunsch, nach der
Pandemie nicht zur
Normalitat zurick-
zukehren. Uber
80 Prozent der
Befragten halten
einen gesellschaft-
lichen Wandel

far wichtig. Klare
Mehrheiten dafir
gibt es in allen
Gruppen.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben




Was ist Resilienz?

Im Wortsinn be-
deutet Resilienz
laut Fraunho-
fer-Institute die
Fahigkeit ,zurtck-
zuspringen”, also
nach Belastungen
oder Stérungen

in das Ausgangs-
stadium zuruck-
zukehren. In der
Physik und den
Ingenieurswissen-
schaften ist Resi-
lienz seit Langem
ein MaR3, um die
Widerstandsfahig-
keit von Material-
ien und Strukturen
zu bewerten.
Doch wir kénnen
Resilienz-Konzep-
te auch nutzen,
um ganze Systeme
und deren Ver-
halten gegenuber
Schocks und St6-
rungen zu analy-
sieren.

CORONA-BURNOUT-JOURNAL

Fortsetzung von der Seite davor
Was ist die zweite Ebene der
Corona-Resilienz?

Dr. Galuska: Die zweite Ebene nennt
man auch die seelische Ebene.
Wissenschaftlich spricht man von
Selbstwirksamkeit, also von der
Fahigkeit, selbst auf das eigene
Leben und die eigene Gesundheit
einwirken zu kénnen. Die Botschaft
ist, den Fokus wegzulenken von der
dauernden Angst, von der dauern-
den Ohnmacht, von dem dauernden
Ausgeliefertsein, hin zu dem, wo ich
Hoffnung habe, wo ich Mut habe,
wo ich versuche, meine eigene Kraft
zu spuren und etwas zu tun, wo

ich etwas fur mich oder fir andere
tun kann, damit ich etwas Positives
erlebe. Die dritte Ebene schliel3lich
sind die Mitmenschen, die Beziehun-
gen. Das heil3t, wenn ich mich sozial
isoliere, indem ich meine Familie
aufgebe, an einen anderen Ort ziehe,
dort keine Freunde habe, dann kom-
me ich in eine Situation, wo ich in der
Krise alleine bin und dann naturlich
wenig Regulation habe und mir sehr
ausgeliefert bin. Der Begriff Social-
Distancing ist fur mich eine Katastro-

phe. Man meint ja damit eigentlich
Abstand, und ich kenne auch Lander,
in denen das nicht Social-Distancing,
sondern Physical-Distancing heil3t.
Social-Distancing wirde ja bedeu-
ten: ,Halte dich von den anderen
Menschen fern, weil sie gefahrlich
sind!” Wenn ein Mitmensch aber eine
Bedrohung fur mich darstellt, dann
ist er keiner mehr, dem ich mich nah
fGhlen kann, keiner mehr, der mich
unterstutzt. Dann habe ich kein Ver-
trauen, aber wir brauchen Vertrauen
und Unterstutzung.

Was ist denn unter geistiger
Kompetenz zu verstehen?

Dr. Galuska: Mit geistiger Kompetenz
meine ich die Fahigkeit, geistig niich-
tern zu bleiben. Wir werden ja jetzt
taglich mit Informationen tberflutet
und diese Uberflutung ist emotional
stark aufgeladen. In der Regel ist sie
eine Informationsuberflutung, die
Angst schurt. Dadurch ist es schwie-
rig, die Fakten zu filtern und die
Dinge nuchtern zu sehen. Wir brau-
chen eine nlchterne Betrachtung
der Realitat, gesellschaftlich, aber vor
allen Dingen auch individuell. H
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HILFE BEI CORONA-BURNOUT

Beschrankungen wurden gelockert,
die Fallzahlen sanken: Im Sommer
2020 schien das Schreckgespenst
Corona an Bedrohlichkeit zu verlie-
ren. Doch es war nie weg, das wird
nun deutlich. Wir in den Heiligenfeld
Kliniken betrachten die Gescheh-
nisse und Entwicklungen mit zuneh-
mender Besorgnis hinsichtlich der
Belastungen, mit denen sich so viele
Menschen durch die Corona-Pande-
mie konfrontiert sehen.

Ein grundlegendes Gefuhl wahrend
der Corona-Pandemie ist Angst:
Angst davor, sich zu infizieren und
schwer zu erkranken oder gar zu
sterben, genauso wie auch die Angst
davor, andere anzustecken und ge-
liebte Menschen zu verlieren. Dieses
Bedrohungsgefuhl bindet enorme
psychische und emotionale Ressour-
cen, ohne dass wir in der Lage wa-
ren, uns diesem Gefuhl zu entziehen.
Es ist permanent um uns herum,
bestimmt samtliche Berichterstattun-
gen, pragt unseren (neuen) Alltag.

Wenn es uns nicht gelingt, dieser
Angst ins Auge zu sehen und sie auf
ein realistisches Mal3 zu begrenzen,
wird sie zum unterschwelligen oder
ganz offensichtlichen Stress.

Uns ist es ein zentrales Anliegen,
Hilfsangebote zur Verfligung zu
stellen, um dem drohenden ,Corona-
Burnout” etwas entgegenzusetzen!
Deshalb haben wir unser Therapie-

programm erweitert.

In der Parkklinik Heiligenfeld in
Bad Kissingen sowie in der Heiligen-
feld Klinik Berlin bieten wir unseren
Patient*innen eine zwei- bis vier-
wochige Kurzzeittherapie, die sich
schwerpunktmaRig mit den Heraus-
forderungen und Belastungen durch
die Corona-Pandemie beschaftigt.

Ziel ist das konstruktive Durchleben
der Krisensituation. Mit Fokus auf
den Teilbereichen ,Soziales”, ,,Kom-
petenzen” und ,Sinnfindung” sollen
diejenigen Aspekte angesprochen
werden, die wir aktuell als beson-
ders relevant erachten - sowohl in
Hinblick auf die Schwierigkeiten als
auch hinsichtlich der Chancen, die
sich moglicherweise durch die Krise
ergeben.

Belastungen im Uberblick,
die bei der Behandlung
bertcksichtigt werden:

* meine soziale Isolation in der
Krisenzeit

«  Beziehung mit mir selbst, zu
anderen, zur Gruppe

+ meine Krisenkompetenz - meine
Stabilisierungsfahigkeit - meine
Ressourcen

* meine kreativen Fahigkeiten in
der Krise

* Umgang mit Bedrohungsgefuh-
len und anderen krisenbedingten
Gefluhlslagen

Corona-Resilienz

Als Mittel gegen
den Burnout-Pro-
zess hat in den
letzten Jahren
insbesondere der
Begriff der Resili-
enz zunehmend an
Beachtung gewon-
nen. Resilienz heilst
so viel wie Wider-
standsfahigkeit
gegenuber Lebens-
krisen, Krankheiten
und generellen
Belastungen. Sie
ist nicht nur innere
Starke, sondern
letztendlich die Fa-
higkeit, sich selbst
zu fUhren und sein
eigenes Leben ge-
mald den eigenen
Fahigkeiten und
Werten zu gestal-
ten. Im gewissen
Sinn bietet die
Corona-Krise auch
eine Chance, sich
unmittelbar auf
unsere Gesund-
heit, unsere Werte
und Ideale, letzt-
lich auf den Sinn in
unserem Leben zu
fokussieren.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben
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Gastronomie

Etwa 15 Prozent
der Restaurants,
Cafés und Bars in
Deutschland droht
Insolvenz. (Quelle:
Hamburger Wirt-
schaftsauskunftei
CRIF Burgel)

Der Umsatz der
deutschen Gastro-
nom#*innen ist von
Marz bis August
2020 im Vergleich
zum Vorjahres-
zeitraum um 40,5
Prozent gefallen.
(Quelle: Statisti-
sches Bundesamt)

PSYCHISCHE LANGZEITFOLGEN

Interview mit Dr. Hans-Peter Selmaier, Chefarzt der Parkklinik Heiligenfeld

Unter welchen Symptomen leiden
Ihre Patient*innen aufgrund der
Covid-19-Pandemie?

Dr. Selmaier: Im Mittelpunkt steht
eine angstlich-depressive Sympto-
matik. Im Rahmen der Pandemie
drohen schlimme gesundheitliche,
soziale und wirtschaftliche Folgen.
Taglich erreichen uns mehrmals
neue Hiobsbotschaften mit steigen-
den Infektions- und Todeszahlen,
schweren Krankheitsverlaufen,
bleibenden Einschrankungen und
Behinderungen. Der mit- und zwi-
schenmenschliche Zusammenhalt
wird durch Social-Distancing in Frage
gestellt. Familien sind Uberlastet,
ohne Unterstutzung zu erfahren. Ge-
meinschaft wird nicht mehr gelebt.
Die Wirtschaft wird in Mitleiden-
schaft gezogen mit schweren Folgen

fur Arbeitgeber, Arbeitnehmer und
Selbststandige.

Dabei vermischen sich reale Ausfalle
mit katastrophisierenden Verarbei-
tungen. Im Vordergrund stehen also
diverse tatsachliche und drohende
Verluste, gerade auch Kontrollver-
luste. ,Dunkelheit” erhéht die Orien-
tierungslosigkeit, wahrend gleich-
zeitig ein Ende nicht in Sicht ist. Es
kommt dabei zur Verstarkung durch
Teufelskreise; negative Erwartungen
scheinen sich zu bestatigen und fuh-
ren zur Intensivierung von Angsten,
moglicherweise auch zur Eskalation.
Unabhangig davon weild man, dass
Patient*innen mit einer Angststo-
rung meist intensiver auf erlebte
Bedrohungen reagieren, wahrend
depressive Patient*innen verlustsen-
sibler sind und unter ihrer Isolierung
leiden.



Welchen sozialen Hintergrund haben
Ihre Patient*innen? Welche Alters-
klassen? Gibt es dazu eine spezielle
Tendenz oder trifft es alle Bevolke-
rungsschichten?

Dr. Selmaier: Sicherlich sind alle
Bevolkerungsgruppen betroffen,
was sich in der Zusammensetzung
unserer Patient*innen zeigt. Frauen
sind durch die Corona-Pandemie
psychisch starker gefahrdet als
Manner und haben auch ein hoheres
Risiko fur psychische Erkrankungen.
Eine starkere Betroffenheit existiert
bei alteren, insbesondere
dementen, bzw. chro-
nisch kranken Pa-
tient*innen, Allein-
stehenden und
Patient*innen in
prekaren beruf-
lichen Situatio-

nen, eher arme-

ren Menschen

und Menschen

mit niedrigerem
sozialem Status;
besonders betroffen
sind Obdachlose, sie
sind zur Zeit verstarkt auf
Akutstationen psychiatrischer Klini-
ken zu finden. Insgesamt entstehen
Belastungen fur alle Familienmitglie-
der und die Familie als Ganzes; das
trifft insbesondere auf Kinder und
Jugendliche zu mit Kontaktverlust zu
Schule und Gleichaltrigen.

In der Parkklinik Heiligenfeld sind
etwas verstarkt altere, alleinlebende
und chronisch kranke Patient*innen
und wirtschaftlich bedrohte Selbst-
standige vertreten.

Manche Belastungen betreffen spe-
zielle Berufsgruppen wie den Hotel-,
Gaststatten- und Veranstaltungsbe-
reich. AuRerdem sind Menschen, die
im medizinischen Bereich und in der
Kranken- und Altenpflege arbeiten,
besonders betroffen. Auch Leh-
rer*innen und Erzieher*innen leiden
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daran, dass sie mit groBer Muhe
Defizite bei ihrem Klientel kompen-
sieren mussen.

Welche moglichen Spatfolgen der
Pandemie auf die Psyche erwarten
Sie?

Dr. Selmaier: Die psychischen Lang-
zeitfolgen sind noch schwer abzu-
sehen, wenngleich es Hinweise gibt,
dass das Risiko fur Depressionen,
Angsterkrankungen, posttrauma-
tische Belastungsstorungen und
Suchte zunimmt. Bei einer Infektion
kann auch das Gehirn selbst
mitbetroffen sein, wobei
psychiatrische Sympto-
me auftreten kénnen
wie Angst, Depres-
sion, geistige Aus-
fallserscheinungen
bis hin zu Verwirrt-
heitszustanden
und Schlaflosigkeit,
im Extremfall auch
Psychosen, Delirien
und demenzieller
Abbau.

Welche Tipps kénnen Sie
Betroffenen geben, mit der Krise
umzugehen?

Dr. Selmaier: Tagliche Routinen

mit ausreichend Ruhe, Schlaf und
Erholung, gesunde Mahlzeiten und
ausreichend Bewegung sind beson-
ders wichtig, ebenso wie Freiraume
far freudvolle Aktivitaten. Wichtig

ist es, mit anderen in Kontakt zu
bleiben, wofur sich u. a. Telefon und
Internet eignen, mit der Moglichkeit,
sich Gber gegenwartige Angste und
Sorgen auszutauschen. Wenn man
anderen Menschen hilft, tut man
auch sich selbst etwas Gutes. Sich
abzulenken und insbesondere scho-
nen Dingen zuzuwenden, wie einem
guten Essen oder angenehmer Mu-
sik, ist ebenfalls hilfreich. ll

Durch die Corona-
Pandemie steigt
auch der Druck
auf die Polizei

Michael Stifter,
Mitglied der Chef-
redaktion bei der
Augsburger All-
gemeinen ging in
dem Artikel ,,Belas-
tung steigt: Deut-
sche Polizisten
sitzen auf 20 Mil-
lionen Uberstun-
den” (14.07.2020),
auf den Druck ein,
der auf Polizeibe-
amt*innen lastet.

Stifter berichtet
Uber zunehmende
Aggressionen, de-
nen die Beamt*in-
nen ausgesetzt
seien. Oft gehe es
bei den Attacken
darum, dass die
Polizei die Regeln
im Kampf gegen
die Verbreitung
des Coronavirus
durchsetzen muss.

Besonders dras-
tisch habe sich
das im Sommer
2020 in Stuttgart
gezeigt, wo sich
Krawallmacher
regelrechte Stra-
Benschlachten mit
den Polizist*innen
lieferten. Aber
auch in der Augs-
burger Innenstadt
gab es mehrere
Zwischenfalle, bei
denen Einsatz-
krafte angegriffen
wurden.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben




Besonders grofR3e
Belastung fiir
Alleinerziehende

Der zweite Lock-
down setzt nach
einer Studie
vielen Familien

in Deutschland
massiv zu. Die
Situation sei fur
viele Erwerbsper-
sonen mit Kindern
sogar noch be-
lastender als im
ersten Lockdown
im Frihjahr 2020,
berichtete die ge-
werkschaftsnahe
Hans-Bockler-Stif-
tung, gestutzt auf
eine reprasentati-
ve Befragung von
mehr als 6200 Er-
werbstatigen und

Arbeitssuchenden.

Besonders grof
sei die Belastung
far Mitter und
insbesondere flr
Alleinerziehende.

Ich liebe es,
Mutter zu se
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DIE CORONA-KRISE: EINE
HERAUSFORDERUNG FUR ALLE

Interview mit Dr. Petra Kingsbury,

Klinikleitende Psychologin in der Heiligenfeld Klinik Waldmunchen

Die Corona-Krise stellt uns alle vor
Herausforderungen. Auch der Alltag
vieler Familien hat sich durch Ho-
meoffice, Heimunterricht und Aus-
gangsbeschrankungen gravierend
verandert, was zu kritischen Situa-
tionen fuhren kann. Eltern, Kinder
und junge Erwachsene, die sich jetzt
psychisch besonders belastet fuh-
len, finden in der Heiligenfeld Klinik
Waldmunchen kompetente An-
sprechpartner*innen. Eine davon ist
Dr. Petra Kingsbury.

Was erwartet die Patient*innen in
der Heiligenfeld Klinik Waldmun-
chen?

Dr. Kingsbury: In der Heiligenfeld
Klinik Waldmuinchen wird Patient*
innen ein Zuhause auf Zeit angebo-
ten. Die Umgebung der Klinik ist ver-
trauensvoll und heilgebend gestaltet,
damit sie die Moglichkeit haben, in

=
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in,

einer liebevollen Umgebung neue
Losungen fur aktuelle Probleme zu
finden.

Was meinen Sie genau, wenn Sie von
aktuellen Problemen sprechen?

Dr. Kingsbury: Wir werden als Men-
schen mit dem Bedurfnis nach Nahe,
Zugehorigkeit und Geborgenheit ge-
boren. Aktuell, aufgrund der
Corona-Pandemie, sind wir alle kol-
lektiv in der Situation, dass wir grund-
legendste Bedurfnisse nicht oder nur
eingeschrankt befriedigen kénnen.
Die Verhaltenseinschrankungen zur
Eindammung der Corona-Pandemie
bertihren damit die grundlegends-
ten Bedurfnisse, die wir haben. Und
in dieser Situation sehen wir zwei
grolBe Unterschiede: Menschen, die
es gelernt haben, ihre BedUrfnisse zu
erkennen und sie in angemessener
Art und Weise zum Ausdruck zu

Krise da,
Kraft weg!

doch meine Kraft
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bringen, kdnnen mit der aktuellen
Situation leichter umgehen. Sie kon-
nen diese Bedurfnisse regulieren, sie
zuruckstellen, den Verzicht zum Bei-
spiel einem héheren Sinn widmen.
Anders ergeht es den Menschen, die
keine guten Rahmenbedingungen
hatten, eigene BedUrfnisse kennen-
zulernen und diese liebevoll beant-
wortet zu bekommen. Sie kdnnen
mit diesem Mangel schwer umge-
hen. Sie kdnnen ihn schwer regulie-
ren, und die Isolation und die feh-
lenden sozialen Kontakte fihren bei
ihnen zu dem vermehrten Erleben
von Angst und Unsicherheit.

Wie hilft da ein stationarer Aufent-
halt in der Klinik?

Dr. Kingsbury: Die Heiligenfeld Klini-
ken sind darauf spezialisiert, Men-
schen darin zu unterstitzen, ihre
eigenen Bedurfnisse zu erkennen,
Gefuhle zu entdecken und einen
angemessenen Umgang mit ihnen
zu finden. Familien und
auch Einzelpersonen,
die zuvor schon in
herausfordernden
Belastungssitu-
ationen waren,

kénnen aktu-

ell durch die

massiven Ver-
anderungen

in emotional
Uberlastende
Situationen ge-

raten, die sie allei-

ne nicht mehr be-
waltigen kénnen. Wir
bieten Unterstutzung fur
Familien und Einzelpersonen,

die in der aktuellen Situation in eine
behandlungsbedurftige Krise gera-
ten sind und nach Wegen aus diesen
Konflikten suchen. Die Heiligenfeld
Klinik in Waldmunchen hat ein spe-
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zielles Konzept entwickelt, in dem sie
Familien und Einzelpersonen unter
anderem die Moglichkeit gibt, fur
zwei Wochen eine Kurzzeittherapie
zu machen.

Wo setzt die Therapie an?

Dr. Kingsbury: Heilung beginnt im-
mer bei uns selbst, und so werden
die Patient*innen in der aktuellen
Krisensituation darin unterstitzt,
einen Blick auf sich selbst zu richten.
Welche Beziehung habe ich zu mir
selbst? Kann ich mich um meine
BedUrfnisse und meine Gefltihle in
angemessener Art und Weise kiim-
mern? Um sich dann der Frage zu
widmen, wie bin ich mit den anderen
in Beziehung? Was braucht die Fami-
lie? Welche Kompetenz brauche ich?
Welche Kompetenzen braucht die
Familie in dieser Krise? Welche Fahig-
keiten brauche ich? Welche Fahigkei-
ten brauchen wir als Familie in dieser
Krise? In der angeleiteten Therapiesi-
tuation kdnnen Patient*innen
fur sich reflektieren, was
funktioniert und was
nicht funktioniert.
Welche Geflihle
treten auf? Welche
Konflikte entste-
hen innerhalb
der Familie, weil
es unterschied-
liche BedUrfnisse
gibt?

Was kdnnen Fami-
lien aus der Kurzzeit-
therapie mitnehmen?

Dr. Kingsbury: Familien benétigen
in dieser hauslichen Quarantane
Regeln, wie sie gut miteinander um-
gehen kénnen. Hier in der Therapie
kénnen sie solche Regeln lernen.

Fortsetzung auf der néichsten Seite

Kinder leiden wei-
terhin stark unter
der Pandemie

Die Lebensqualitat
und die psychi-
sche Gesundheit
von Kindern und
Jugendlichen hat
sich in Deutsch-
land im Verlauf der
Corona-Pandemie
weiter verschlech-
tert. Fast jedes
dritte Kind leidet
ein Jahr nach Be-
ginn der Pandemie
unter psychischen
Auffalligkeiten.
Sorgen und Angste
haben noch ein-
mal zugenommen,
auch depressive
Symptome und
psychosomatische
Beschwerden

sind verstarkt

zu beobachten.
Erneut sind vor
allem Kinder und
Jugendliche aus
sozial schwache-
ren Verhaltnissen
oder mit Migra-
tionshintergrund
betroffen.

Das sind die
Ergebnisse der
zweiten Befragung
der sogenannten
COPSY-Studie (Co-
rona und Psyche),
die Forschende
des Universitats-
klinikums Ham-
burg-Eppendorf
(UKE) durchgefuhrt
haben.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben
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Organisation des
Familienalltags

Anregungen und
Tipps fur den
Familienalltag
daheim und flr
die positive Kom-
munikation mit
Kindern gibt das
Bayerische Staats-
ministerium flr
Familie, Arbeit und
Soziales auf seiner
Homepage. Unter
anderem zeigt das
Ministerium dort
auf, wie trotz der
Covid-19-Pande-
mie in der Fam-
lie eine positive
Kommunikation
stattfinden kann.

Fortsetzung von der vorherigen Seite
Sie kénnen lernen, dass Wut, Trauer
oder Schmerz wichtige Geflhle sind,
die dann, wenn sie angemessen

zum Ausdruck gebracht werden,

der Selbstflrsorge dienen und im
zwischenmenschlichen Bereich Aus-
druck von Liebe sein kdnnen. Die
therapeutische Gemeinschaft hier in
der Klinik ist ein sehr gutes und sehr
dichtes Ubungsfeld, um Beddrfnisse
und Gefuhle zu entdecken, ihnen
liebevoll zu begegnen und im Spiegel
des anderen diese zur Erflllung zu
bringen. Eltern, denen es gelingt, ihre
eigene Bedurfnislandschaft kennen-
zulernen, kénnen diese nahrhaft an
ihre Kinder weitergeben. Sie kénnen
die Krise nutzen und sie kénnen fur
sich und fur andere wertvoll und

Ich Ilebe mein Leben,

doch ich habe'

Angst vor|

| der Zu kunft.

-
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www.heiligenfeld.de/lebenlieben

wertschopfend handeln. Heiligenfeld
bietet dartber hinaus auch Raum
fur die Frage: Was war der bisherige
Sinn meines Lebens? Ist dieser noch
gultig oder kann ich die Krise als
Chance begreifen, mich neu auszu-
richten?

Wer kann als Patient*in in die Klinik
kommen?

Dr. Kingsbury: Wir nehmen Eltern
mit ihren Kindern ab einem Alter von
drei Jahren auf, ebenso Jugendliche
und junge Erwachsene. In der the-
rapeutischen Gemeinschaft haben
sie alle die Moglichkeit, Familie auf
Zeit zu erleben, um diese Erfahrung
gewinnbringend in ihre hausliche
Situation mitzunehmen. Ml

Krise da,
Kraft weg!
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JUGENDALLTAG 2020: ,,DIE PANDEMIE
HAT MIR WERTVOLLE ZEIT GENOMMEN"

Bundesweite Online-Befragung von jungen Menschen

Jugendforscher*innen des Forsch-
ungsverbunds ,Kindheit - Jugend -
Familie in der Corona-Zeit“ der Uni-
versitaten Hildesheim und Frankfurt
haben erste Ergebnisse der zweiten
bundesweiten Befragung von Ju-
gendlichen in der Corona-Zeit ver-
6ffentlicht. Uber 7.000 Jugendliche
und junge Erwachsene haben an der
Befragung teilgenommen. Die ersten
Ergebnisse der Online-Befragung
JuCo 2" zeigen eindrucklich, wie sehr
sich der Lebensalltag der jungen
Menschen in den unterschiedlichen
Lebensbereichen durch die Corona-
Pandemie verandert hat und wie
sehr sich dies auf ihr Empfinden und
Erleben auswirkt.

Sorgenvoller Blick in die Zukunft

So blicken viele der Befragten an-
gesichts ihrer Erfahrungen aus dem
Jahr 2020 sorgenvoll in die Zukunft.
Viele leiden unter Einsamkeit, sie ver-
missen ihre sozialen Kontakte und
Freizeitaktivitaten. Der psychosoziale
Ausgleich zum Lernen und den Ein-
schrankungen wahrend der Pande-
mie fehlt. ,An der zweiten Befragung
haben im Vergleich zur ersten Erhe-
bung im Frihjahr 2020 mehr junge
Menschen teilgenommen, die nicht
mehr zur Schule gehen. Besonders
junge Menschen in biografischen
Ubergangsphasen blicken besorgt in
die Zukunft. Einsamkeit, finanzielle
Sorgen und andere Note stellen fur
viele eine groRRe Belastung dar”, so
Dr. Tanja Rusack, wissenschaftliche
Mitarbeiterin am Institut fur Sozial-
und Organisationspadagogik der
Stiftung Universitat Hildesheim.

An den Uber 1.500 Freitext-Antwor-
ten und Kommentaren zeigt sich ein
hoher Mitteilungsbedarf der jungen
Menschen. Sie haben den Eindruck,
dass ihre Bedarfe von der Politik
nicht wahrgenommen werden.
Johanna Willmes, wissenschaftliche
Mitarbeiterin der Universitat Frank-
furt, verdeutlicht: ,Jugendliche wollen
mitbestimmen - auch in der Corona-
Zeit. Sie haben wichtige Ideen zur
Umsetzung unterschiedlicher MaR3-
nahmen in ihrem Alltag. Doch diese
Stimme wird kaum gehort.” Noch
haben wir es jugendpolitisch in der
Hand, ob junge Menschen die Zeit
der Corona-Pandemie als verlorene
Zeit ansehen werden.

Entscheidungstrager*innen sind
jetzt gefordert zu handeln, damit
der Jugendalltag 2021 den Rechten
und Bedarfen junger Menschen -
auch in Krisenzeiten - gerecht wird,
so ein wesentliches Pladoyer der
Forscher*innen in der ersten zu den
Ergebnissen aus ,JuCo 2" veroffent-
lichten Studie. ll

Den Link zu den
Ergebnissen der
Online-Befragung
einfach Uber den
QR-Code auf-
rufen oder unter
folgender URL:
https://hildok.bsz-bw.de/frontdoor/
index/index/docld/1166

HINTERGRUND

Der Forschungs-
verbund ,Kindheit
- Jugend - Familie
in der Corona-Zeit"
setzt sich zusam-
men aus dem Insti-
tut fUr Sozial- und
Organisations-
padagogik der
Stiftung Universi-
tat Hildesheim und
dem Institut fur
Sozialpadagogik
und Erwachsenen-
bildung der Uni-
versitat Frankfurt
in Kooperation mit
der Universitat Bie-
lefeld. Entstanden
sind darin bisher
die bundesweiten
Studien ,JuCo 1“
und ,JuCo 2" zu
den Erfahrungen
und Perspektiven
von jungen Men-
schen wahrend
der Corona-Mal3-
nahmen sowie die
bundesweite Stu-
die ,KiCo" zu den
Erfahrungen und
Perspektiven von
Eltern und ihren
Kindern wahrend
der Corona-Mal3-
nahmen.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben
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Krise da,
Kraft weg!

Ich liebe es,

doch ich fuhle mich

www.heiligenfeld.de/lebenlieben

Gesund
unterrichten

Mit der Kampag-
ne ,Lehrkraftlos/
volll” greifen wir
die besonderen

Herausforderun-

gen von Lehrer*in-

nen auf - in Zeiten
der Pandemie und
darUber hinaus
www.heiligenfeld.
de/lehrergesund-
heit/

Infos per QR-Code
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PERMANENT UNTER SPANNUNG

Interview mit Sven Steffes-Hollander, Chefarzt der Heiligenfeld Klinik Berlin

Wie wirken sich Corona und die da-
mit verbundenen Einschrankungen,
im Speziellen auf unsere Psyche aus?

Steffes-Hollander: Es zeigt sich tat-
sachlich immer mehr, dass wir auf
eine Art Corona-Burnout zusteuern.
Je langer die Pandemie unser Leben
bestimmt, umso mehr ist die Gefahr
von Burnout-Erkrankungen in der
Gesellschaft gegeben. Normalerwei-
se dauert ein solcher Prozess unge-
fahr ein halbes Jahr. Corona begleitet
uns inzwischen mehr als ein Jahr.
Die Menschen stehen gesellschaft-
lich permanent unter Spannung, weil
sie Angst um sich selbst oder um
ihre Angehorigen haben, aber auch,
weil sie sich standig neu orientieren
mussen. Wenn wir mit 6ffentlichen
Verkehrsmitteln fahren: Was geht
uns da nicht alles durch den Kopf!

Ist der nachste Mensch zu nah oder
komme ich selbst jemandem zu
nahe? Ich muss also dauernd fokus-
siert bleiben, viel mehr als sonst,
auch Uber Dinge, die vorher im Be-
wusstsein gar nicht prasent waren.
Jede*r muss permanent wachsam
sein, und das neben den ganz nor-
malen Alltagssorgen, die nattrlich
auch noch bestehen: Konflikte in der
Partnerschaft, Sorgen um die Kinder
usw. Dieses Spannungspotenzial
verbraucht Energie, und das ist der
typische Burnout-Prozess. Wenn ich
in einer Situation bin, die mich Uber-
fordert, droht der Zusammenbruch.

Eine Ihrer Zielgruppen in der Be-
handlung sind Lehrer*innen. Diese
sind durch Corona besonders be-
lastet. Wie ist in dieser Berufsgruppe
der Status quo?



Steffes-Hollander: Die Covid-19-Pan-
demie belastet Lehrkrafte massiv,
der Schulunterricht wird als deutlich
anstrengender erlebt. Als Belas-
tungsfaktoren gelten im Prasenz-
unterricht etwa die Corona-Schutz-
malnahmen bei den Schuiler*innen
durchzusetzen, auf den eigenen
Gesundheitsschutz zu achten sowie
den Ausfall von Kolleg*innen zu
kompensieren. Mit zunehmender
Dauer der Pandemie zeigen sich bei
vielen Lehrkraften Symptome von Er-
schopfung und weitere psychosoma-
tische Symptome, die Vorboten einer
Burnout-Dynamik bzw einer
Depression sein kénnen.
Durch die permanen-

te Veranderung
und Anpassung
der Regula-
rien kommt

es vermehrt

zu Uberstun-
den, die die
ungunstige Dy-
namik weiter
befeuern.

Was muss ge-
schehen, damit
Lehrkrafte resilienter,
krisenfester werden? Wie
mussen Lehrkrafte in Zukunft
unterstutzt werden?

Steffes-Hollander: In einem an-
strengenden Berufsalltag geht leicht
das Gefuhl von Selbstwirksamkeit
und die Selbstfursorge verloren.
Lehrkrafte brauchen Unterstitzung
dabei, eine konstruktive Form der
Stressregulation zu etablieren, damit
Zufriedenheit, Ausgleich und Wert-
schatzung der eigenen BedUrfnisse
und Winsche wieder mehr Platz im
ihrem Leben bekommen. Schon in
der Ausbildung, aber auch im Be-
rufsalltag sollten allen Lehrkraften
wirksame Methoden zur Burnout-
Pravention vermittelt werden. Ana-
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log zu anderen Berufsfeldern sollten
Supervisionen und psychosoziale
Unterstutzungssysteme integraler
Bestandteil der Schullebens sein.

Lehrkrafte finden in den
Heiligenfeld Kliniken ein spezielles
Behandlungsangebot. Was ist hier
das Besondere?

Steffes-Hollander: Wir bertcksich-
tigen dabei die konkreten Heraus-
forderungen dieser Berufsgruppe.
Lehrer*innen sind stark gefordert,
jetzt in Zeiten der Krise, aber auch
bereits davor. In unseren
Kliniken bieten wir Lehr-
kraften die Moglichkeit,
sich ganz gezielt mit
typischen Fragen
und Belastungen
auseinanderzu-
setzen, auch im
gegenseitigen
Austausch.
Gleichzeitig ist
unser Behand-
lungsansatz in-
tegrativ und geht
weit Uber den rein
beruflichen Fokus
hinaus.

Was werden wir in 20 Jahren rick-
blickend tber unsere Krisenbewalti-
gungsstrategien denken?

Steffes-Hollander: Wir werden in 20
Jahren gelernt haben, dass man in
Krisensituationen nicht alles weil3.

Es wird allen klar sein, welch kost-
bares Gut Vertrauen ist. Wir werden
gelernt haben demutig zu sein,
transparent zu sein und auch das
zuzugeben, was wir nicht wissen. Wir
werden gelernt haben, wie wichtig es
ist, uns als Individuum und Gesell-
schaft gegenseitig zu starken und
uns - basierend auf neuen Informa-
tionen - schneller auf Veranderung
einzustellen. l

Lehrergesundheit
in der Pandemie

Die Corona-Pande-
mie belastet Leh-
rer*innen extrem:
In der Sonder-
analyse ,Lehrer-
gesundheit in der
Corona-Pandemie”
geben 90 Prozent
der Lehrkrafte an,
der Schulunter-
richt sei im Ver-
gleich zum Vorjahr
deutlich anstren-
gender geworden.
Grinde seien

das Durchsetzen
der Corona-Mal3-
nahmen bei den
Schiler*innen, der
eigene Gesund-
heitsschutz sowie
der Ausfall von
Kolleg*innen. 28
Prozent der Lehr-
krafte zeigten eine
starke Erschop-
fung, die auf ein
Burnout hinweisen
konne.

An der Online-
befragung, die
im Auftrag der
DAK-Gesundheit
vom Institut fur
Therapie- und
Gesundheitsfor-
schung (IFT-Nord)
in Kiel erstellt
wurde, nahmen
2.300 Lehrkrafte
verschiedener
Schulformen im
Oktober 2020 in
Nordrhein-West-
falen teil.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben




Onlineumfrage

Soziologen der
Goethe-Univer-
sitat Frankfurt
untersuchten
unterschiedliche
Auswirkungen der
Pandemie-Verord-
nungen auf Man-
ner und Frauen.
HierfUr konnten
die Aussagen aus
einer wahrend der
ersten vier Wochen
der Beschrankun-
gen durchgefthr-
ten Onlineumfrage
(1.100 Personen)
analysiert werden.
Ergebnis: Frauen
sorgen sich ver-
mehrt um das
Thema Kinderbe-
treuung. Bei Man-
nern dominieren
hingegen vor allem
wirtschaftliche Fra-
gen, etwa in Bezug
auf die Sicherheit
des Berufs.
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CORONA-KRISE: ES KANN ZU
ROLLENKONFLIKTEN KOMMEN

Von Dr. Heinz-Josef Beine, Chefarzt der Heiligenfeld Klinik Uffenheim

Die psychosozialen Belastungen in
Zeiten der Corona-Krise betreffen
alle. Somit stellt sie auch eine Her-
ausforderung in den Familien und in
Partnerschaften dar.

Jede*r muss sich auf die verander-
te Situation einstellen und jede*r
reagiert anders. Nehmen wir als
Beispiel die Familie. Die Kinder sind
zu Hause, kdnnen nicht in die Schule
gehen. Ein Elternteil macht vielleicht
Homeoffice. Es kann zu Rollenkon-
flikten kommen. Es kann zu inner-
familidaren Spannungen kommen,
wenn der andere Elternteil auch
noch zu Hause ist.

Sorgen und Angste entstehen: Wie
geht es beruflich weiter? Habe ich
vielleicht existenzielle Sorgen um
meinen Job, um meine Firma? All das
kann zu innerfamiliaren Spannungen
fuhren, bis hin zu massivem Stress,
und latent schlummernde Konflikte
konnen aufbrechen. Aber jede*r

reagiert anders in der Krise. Jede*r
hat andere Bewaltigungsmechanis-
men. Wichtig ist es, sie erstmal bei
sich selbst wahrzunehmen, um die
Situation danach in einen familiaren
Kontext zu bringen. Das Bedurfnis
nach Nahe, Distanz, Ruckzug, oder
danach, neue Alltagsroutinen zu
etablieren sind alles wichtige Dinge
innerhalb der Familie.

Naturlich fuhrt gerade die Isola-
tion, wenn ich alleinstehend bin, zu
Vereinsamung. Wenn ich vielleicht
schon alter bin, noch nicht so sozial
Uber die neuen Medien vernetzt bin,
ist das eine riesige Herausforderung.
Dies kann naturlich eine depressive
Stimmungslage verstarken, bis hin
zu einer manifesten Krise. Es handelt
sich also um eine vielfaltige Belas-
tungslage, die wir innerpsychisch
bewaltigen mussen, aber nattrlich
auch in unseren aktuellen Lebens-
konstellationen.

Krise da,

Ich liebe meinen job,

doch ich fﬁrche

um meine Existenz.

Kraft weg!
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Corona als Stressfaktor

Naturlich 16st die Corona-Krise
erstmal Stress aus. Sie kann wie
bereits erwahnt auch Angstgefihle
und Ohnmachtsgefuhle auslésen.
Und gerade Menschen mit

einer psychosomati-
schen Disposition,
vielleicht einer
Traumavorerfah-
rung oder De-
pression, kann

es hin zu einer
manifesten

Krise fuhren.

In dieser Situa-

tion ist es sehr
wichtig, Hilfe in
Anspruch zu neh-
men, zundchst mit
einer Beratung, einem
Coaching oder einer Psy-
chotherapie.

Wenn das alles nicht greift, ist es
sinnvoll auch eine stationare Krisen-
intervention durchzufihren in einem

Ich liebe mein Leben,
doch ich habe Angst
vor die Tur zu gehen.

Hebenhlieben “
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stationdren Setting, welches wir in

den Heiligenfeld Kliniken anbieten

und welches gerade auch in unserer

Familienklinik in Waldmunchen,

zum Beispiel fur innerfamilidre Span-
nungen, ganz sinnvoll ist.

Was passiert in einer
Krisengruppe? Ich
kann mich ent-
lasten. Ich habe
Abstand zum
hauslichen Span-
nungsfeld, und
als Familie kann
ich lernen, neue
Kommunikations-
strukturen und
Konfliktlosestrate-
gien zu etablieren. Ich
kann neue Gemeinschaft
erfahren. Gerade durch
unser Konzept der therapeutischen
Gemeinschaft in der Gruppe kénnen
unsere Patient*innen auch wieder
viele positive Ressourcen aktivieren
und starken. H

Krise da,

Kraft w

A
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Dr. Beine Uber
die Krisengruppe

Das Wichtigste an
der Krisengruppe
ist, dass sie erst-
mal entlastet und
unsere Patient*in-
nen aus der Krise
holt. Das gilt fur
eine Angststorung,
die dekompen-
siert, bis hin zu
Panikattacken
oder naturlich
auch eine dekom-
pensierte Trauma-
erkrankung. Dabei
ist es sehr wichtig,
in dieser Situation
wirklich schnell,
zielgerichtet und
vor allen Dingen
kompetent zu be-
handeln.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben
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Krise da,
Kraft weg!
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Arbeitnehmer
starker belastet

Laut einer Umfra-
ge des Beratungs-
unternehmens
Gallup (www.
gallup.com/de)
fahlen sich Be-
schaftigte in der
Corona-Krise star-
ker belastet.

35 Prozent der
insgesamt 1.000
befragten Arbeit-
nehmer*innen
hatten im Herbst
2020 der Umfrage
zufolge das Ge-
fuhl, aufgrund von
Arbeitsstress aus-
gebrannt zu sein.

PAUSENZEITEN EINHALTEN

Interview mit Dr. med Stephan Kamolz,
Chefarzt der Rosengarten Klinik Heiligenfeld

Welche Beobachtung machen Sie seit
Auftreten der Corona-Pandemie bei
Ihren Reha-Patient*innen?

Dr. Kamholz: Viele unserer Pa-
tient*innen sagen, dass sich ihre
Beschwerden verschlimmert hatten.
Andere dagegen sagen, dass ihre Be-
schwerden erst aufgrund von Corona
aufgetreten seien.

Und was ist der Grund fur die Be-
schwerden?

Dr. Kamolz: Man kénnte sagen, es
sind Mischkonstellationen: Da ist das
Homeoffice, das belastet, aber auch
die Kinder, die permanent zuhause
sind, tragen ihren Teil dazu bei. Bei
anderen entstehen dagegen Angste
aufgrund der Bedrohung ihrer finan-

ziellen Existenzgrundlage. Doch auch
die Sorge um pflegebedurftige Eltern
kénnen der Psyche schaden.

Stichwort Homeoffice. Wie kann man
sich schitzen, wenn an der Arbeit
von zuhause aus derzeit kein Weg
vorbeifuhrt?

Dr. Kamholz: Es ist wichtig, dass man
Pausenzeiten einhalt und in diesen
dann auch dienstlich nicht erreich-
bar ist. Man muss bei Arbeitsende
unbedingt abschalten, so als wurde
man nach Hause gehen. Wir kennen
das bereits von Menschen, die im
AuBendienst tatig sind. Wichtig ist zu
Uberlegen, was muss ich tun, um aus
der Erschopfung herauszukommen.
Und wenn es nur ein-, zweimal pro
Woche eine kleine Fahrradtour ist.



Gibt es Licht am Horizont, wenn
Corona mal vorbei sein wird?

Dr. Kamolz: Man muss sehen, wie
es in der Zukunft gehandhabt wird.
Es stellt sich naturlich die Frage,

ob mehr Arbeitnehmer*innen im
Homeoffice bleiben werden. Dann
haben wir auch ohne Ausgangs-
beschrankungen die gleiche Belas-
tungssituation wie jetzt. Wir wissen
ja, dass sich fur Firmen Buroflache
sparen lasst, wenn ihre Angestellten
von zuhause arbeiten. Mit Sicherheit
werden zuhause Videokonferen-
zen gegenuber der Zeit vor der
Pandemie zunehmen. Es
besteht fur die Men-
schen auf alle Falle

ein hohes Risiko-
potenzial. Zu
beobachten

gilt es: Was

wird aus Pa-

tient*innen

mit einem

Post-Covid-

Symptom, die

zwar klinisch

gesund sind,

aber neuro-

logische oder
psychische Nach-
wirkungen haben, die
bereits jetzt schon ver-
mehrt auftauchen? Wir kennen das
von anderen Viruserkrankungen, wie
beispielsweise beim Epstein-Barr-Vi-
rus (kann zum Ausbruch des Pfeif-
ferschen-Drlsenfieber fihren). Auch
hier kdnnen psychische Erschop-
fungszustande die Frage sein.

Gibt es einen Unterschied zwischen
einem klassischen Burnout und
einem Corona-Burnout?

Dr. Kamolz: Der Begriff Burnout ist
nicht neu. Ihn gab es bereits schon
im 19. Jahrhundert. Da bedeutete
Burnout einfach ,totgearbeitet”.

CORONA-BURNOUT-JOURNAL

Inzwischen wird der Begriff sehr
grol3zuigig verwendet. Es ist gut,
dass man psychische Beschwerden
tatsachlich benennt. Friher hat dies
aber auch zu einer Spaltung gefuhrt:
Die ,Burnoutler” waren die ver-
meintlich FleiBigen und die Depres-
siven waren die vermeintlich Faulen.
Um zur Frage zuruckzukommen:
Einen richtigen Unterschied zwi-
schen einem Burnout und einem
Corona-Burnout gibt es fur mich
nicht. Psychotherapeutisch muss
man schauen, was zu diesem Er-
schopfungszustand gefuhrt hat, und
was muss sich bei diesem Men-
schen demnachst andern.
Was muss er selbst
andern, damit er
aus diesem Zu-
stand heraus-
kommt.

Noch einmal
zuriick zu den
Beschrankun-
gen. Wirde
der Wegfall
der Beschran-
kungen Betrof-
fenen helfen?

Dr. Kamholz: Ich

denke schon. Vielen
wird es wieder besser
gehen. Leider bleibt aber auch bei
manchen ein hartnackiges Erschopf-
ungssyndrom bestehen. Das ist z. B.
auch bei einer Posttraumatischen
Belastungsstorung (PTBS) so. Ein
gewisser Teil einer Gruppe, die ein
spezielles Erlebnis hatte, ich rede
da von 10 bis 20 Prozent der Be-
troffenen, bekommen dann diese
PTBS, die zum Teil aber auch wieder
verschwindet. Das sind letztlich bio-
chemische Vorgange. Bei manchen
verandert sich leider die Biochemie
im Gehirn, also die neurologischen
Veranderungen, so dass sie ihr Er-
schopfungssyndrom behalten. ll

Mudigkeit und
Erschopfung
durch sténdige
Videokonferenzen

Vor allem ein
Phanomen, das
es vor einem Jahr
Uberhaupt noch
nicht gab, belas-
tet immer mehr
Menschen, die
,Home of Work"
betreiben, also im
Homeoffice arbei-
ten. Die Belastung
und Mudigkeit
durch Videokon-
ferenzen. Flr
dieses Phanomen
wurde sogar ein
neuer Begriff ins
Leben gerufen. Er
lautet ,Zoom-Fa-
tigue”. Der neu
entstandene
Begriff ,Zoom-Fa-
tigue” setzt sich
zusammen aus
dem Wort ,Zoom®,
das als Kommu-
nikationstool
exemplarisch fur
alle Tools steht,
mit denen die
Durchfihrung
einer Video-Kon-
ferenz moglich ist,
und dem fran-
zO0sischem Wort
»Fatigue”, das
Ubersetzt ,Mudig-
keit, Erschopfung”
bedeutet. Weitere
Bezeichnungen
lauten Digitales
Erschépfungssyn-
drom und Work-
of-Home-Burnout.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben




Gegen den Stress

Viel zu leicht pas-
siert es, dass unse-
re Aufmerksamkeit
sich einengt und
wir sprichwdrtlich
.gefangen” sind
von schlechten
Nachrichten und
gedanklichen
Katastrophensze-
narien. Methoden
der Achtsamkeits-
praxis sind hier be-
sonders hilfreich,
uns zu fokussieren
- erwiesener-
malen mit posi-
tiven Effekten auf
unsere korperlich-
geistige Gesund-
heit und unser
Wohlbefinden: Das
Stresserleben wird
reduziert, die Ge-
lassenheit nimmt
zu und wir sind
empfanglicher fur
positive Erlebnisse
jenseits der Krise.

CORONA-BURNOUT-JOURNAL

+RESILIENZ KANN AUCH HEIREN,
HILFE EINZUFORDERN"

Von Nelly Orlandini-Hagenhoff, Chefarztin der Fachklinik Heiligenfeld

Wir Menschen sind enorm an-
passungsfahige Wesen, und den
allerwenigsten von uns - eigentlich
mochte ich behaupten: Niemandem!
- ist ein Leben ohne kleine oder
grol3e Schicksalsschlage vergonnt.
Wir erleiden Verluste nahestehender
Personen, erkranken schwer, mus-
sen Unfalle verkraften oder werden
Opfer einer Gewalttat.

Als Chefarztin der Fachklinik Hei-
ligenfeld arbeite ich tagtaglich mit
Menschen, die in ihrem bisherigen
Leben schlimme und schlimmste Er-
fahrungen gemacht haben und mit
den Folgen umgehen mussen. In der
Behandlung sind die erlittenen Ver-
letzungen selbstverstandlich Teil der
Auseinandersetzung, doch ware es
zu kurz gegriffen, sich alleine darauf
zu fokussieren. Genauso wichtig

ist die Frage nach den Starken und
Potenzialen, die jeder Mensch unein-
geschrankt und jenseits aller Belas-

tungen in sich tragt - ganz im Sinne
der humanistischen Psychotherapie.

Jetzt also Coronal! Seit mehr als
einem Jahr verbringen wir unsere
Tage im Schatten der Krise - und er-
leben immer mehr, wie sehr dieser
Ausnahmezustand uns belastet,
auslaugt und erschopft. Naturlich
gilt: Jeder Mensch ist einzigartig und
erlebt die Corona-Pandemie absolut
individuell, im privaten und beruf-
lichen Kontext, allein und innerhalb
seines sozialen Gefuges, in unter-
schiedlichsten wirtschaftlichen
Verhaltnissen. Auch unsere Pa-
tient*innen bringen ihre unverwech-
selbare Geschichte in die Therapie
mit ein, ihren ganz persdénlichen
Ausgangspunkt fur Veranderungen.
Die Methoden, die zur Anwendung
kommen, sind jedoch ahnlich: Ver-
trauensvoller Kontakt, Ubungen

zur Selbststeuerung, Achtsamkeit,
Hinterfragen verzerrter Denkmuster,

Krise da,
Kraft weg!

Ich liebe es,

mein Publikum

zu unterhalten,
doch mir ist das
Lachen vergangen.

Heiligenfeld

Kliniken

WWW.heiligenfeld.dellebenlieben
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Ich liebe mein Studium,

Krise da,
Kraft weg!

doch ich fihle 3

P

Forderung des Erlebens von Selbst-
wirksamkeit und korperliche Aktivi-
taten.

Corona macht uns in aller Deut-
lichkeit darauf aufmerk-

sam, wie zerbrechlich
unser Leben in all
seinen Facetten
eigentlich ist.

Bisher Selbst-
verstandliches

ist - hoffent-

lich nur vor-
Ubergehend!

- undenkbar,

wir mussen auf

so vieles verzich-
ten, worUber wir

uns bis vor Kurzem
keinerlei Gedanken
gemacht hatten. Um hier
nicht zu verzagen, ist es wichtig,

sich auf die Bereiche zu besinnen, in
denen ich trotz allem die Kontrolle
habe, also: Muss ich zum x-ten Mal
die aktuellen Nachrichten lesen,

oder entscheide ich mich lieber dazu,
ein Telefonat mit einer mir wichti-
gen Person zu fihren? Wo habe ich
das Gefuhl, etwas entscheiden und
bewirken zu kdnnen? Psycholog*in-
nen sprechen von Selbst-
wirksamkeit, und auch
im Hinblick auf den
vielgenutzten Begriff
der Resilienz spielt
das Erleben von
Kontrollierbarkeit
eine wichtige
Rolle.

Letztlich geht es
um die Frage: Wie
schaffe ich es, trotz
aller Widrigkeiten in
Kontakt mit meinen
Starken und Ressourcen
zu kommen? Was brauche
ich daftr? Oder wen? Denn Resilienz
kann auch heil3en, aktiv Hilfe und
Unterstltzung einzufordern und in
Anspruch zu nehmen - jetzt genauso
wie nach der Corona-Pandemie. @l

ﬁgenfeld

iniken

Achtsamkeit in
der Therapie

Das integrative Be-
handlungskonzept
in den Heiligenfeld
Kliniken verbindet
gesprachsorien-
tierte, kreativ- und
korpertherapeuti-
sche sowie acht-
samkeitsbasierte
Methoden. Ange-
sichts der Corona-
Pandemie spielen
insbesondere

die Angebote zur
Spiritualitat eine
zentrale Rolle - als
Moglichkeit der
Verankerung und
der heilsamen
Distanzierung.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben
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POST-COVID

Die langfristigen Folgen der Infektion mit SARS-CoV-2

Uber drei Millionen: So viele registrierte
Falle einer Infektion mit dem Corona-Vi-
rus gab es bisher laut Robert-Koch-In-
stitut in Deutschland zum Zeitpunkt

der Erstellung dieses Artikels. Mehr als
89.700 betroffene Personen wurden seit
Beginn der Pandemie stationar-intensiv-
medizinisch behandelt. Aktuell erleben
wir die sogenannte ,3. Welle", mit rasant
steigenden Zahlen an Neuerkrankungen
und der Gefahr eines Kontrollverlusts,
sollten die gerade erst begonnenen
wirtschaftlichen und gesellschaftlichen
Lockerungen beibehalten oder sogar
ausgeweitet werden. Deutschland be-
findet sich in der ,3. Welle” und mittler-
weile auch schon im 3. Lockdown.

Drei Millionen - und die Dunkelziffer
durfte weitaus hoher sein, angesichts
asymptomatischer oder nur leichter
Krankheitsverlaufe, die nicht entdeckt
oder missdeutet wurden und werden.
Die Hoffnung liegt nun auf den Impfun-
gen und der méglichst raschen Immuni-
sierung eines moglichst grol3en
Teils der Bevolkerung, um
endlich wieder ein nor-

males Leben fuhren zu konnen!

Dies ist jedoch nur die halbe Wahrheit!
Oder anders gesagt: Naturlich ist es
von zentraler Bedeutung, die weitere
Ausbreitung des Virus schnellstmog-
lich zu stoppen und damit die akuten
und schweren Krankheitsverlaufe zu
minimieren. Doch zeigt sich gerade und
zunehmend, dass neben der primaren
Krankheitsphase auch langerfristige
Folgen der Infektion mit SARS-CoV-2
auftreten, die moglicherweise ebenso
herausfordernd sind. Uber diese Spat-
folgen beginnen wir gerade erst unsere
Erfahrungen zu sammeln.

Entsprechend muss hier eine weitere
Zahl angefuhrt werden: 2,6 Millionen.
So viele ehemals als erkrankt registrier-
te Personen gelten mittlerweile in der
offiziellen Statistik als gene-
sen. Hier wird die ,halbe
Wahrheit” besonders
deutlich,
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denn: Genesen bedeutet nicht auto-
matisch Symptomfreiheit. Stattdes-
sen steigen die Falle derjenigen, die
nach einer akuten Krankheitsphase
weiterhin von Einschrankungen und
Beschwerden betroffen sind.

,Post-COVID-Syndrom*” oder ,Long
COVID” sind die Bezeichnungen,
unter denen die Nachwirkungen
und Spatfolgen einer Infektion mit
dem Corona-Virus zusammengefasst
werden. Anhaltende Mudigkeit, Kopf-
und Gliederschmerzen, Brust- und
Bauchschmerzen oder Verwirrtheit
sind dabei nur einige der Symptome,
die im Anschluss an die akute Krank-
heitsphase berichtet werden. Eine
schlechte Abgrenzbarkeit besteht zu
ahnlichen Krankheitsbildern, etwa in
der Folge von Pfeifferschem Drisen-
fieber oder Borreliose, mit vergleich-
baren Zustandsbildern und psychi-
schen Verarbeitungsproblemen.
Klare Angaben zur Haufigkeit der
SARS-CoV-2-Spatfolgen fehlen
zwar bisher - und sind auf-
grund der Heterogenitat und
Komplexitat auch schwer zu
erfassen -, jedoch scheint
mehr als die Halfte aller
Infizierten noch Monate
nach der primaren Krank-
heitsphase an Beschwer-
den und Einschrankungen
zu leiden. Dies offenbar
auch unabhangig davon,
ob jemand aufgrund der
SARS-CoV-2-Infektion stationar
behandelt werden musste oder
nicht.

Hinzu kommt das grof3e Risiko,
neben den bleibenden kdrperlichen
Beschwerden auch psychische Folge-
storungen zu entwickeln, wobei nicht
nur eine tatsachlich durchgestande-

ne Infektion hierfir ausschlaggebend
ist. Allein der Umstand des mittler-
weile mehr als ein Jahr andauernden
Krisenmodus mit allen bekannten
Auswirkungen - Lockdown, Kontakt-
beschrankungen, Infektionsangst,
Sorge um Angehdrige oder gar
deren Verlust sowie die fehlende
Perspektive auf ein Ende des Aus-
nahmezustands bewirken bei vielen
eine Daueranspannung und psychi-
sche Labilisierung. Dies wiederum
mundet im individuellen und auch
im gesellschaftlichen Burnout. Es
entstehen konkret Belastungs- und
Anpassungsstorungen, Depressio-
nen, diverse Angststérungen, post-
traumatische Belastungsstorungen
und somatoforme Stérungen - in
Form von Neuerkrankungen oder als
Verschlimmerung bzw. Reaktivierung
bereits bestehender Stérungsbilder.

Immer mehr Post-COVID-Ambu-
lanzen versuchen Betroffenen eine
erste Anlaufstelle zu bieten, jedoch
stoBen diese aufgrund der vielfalti-
gen und haufig auch unspezifischen
Nachwirkungen an diagnostische
und therapeutische Grenzen. Es
braucht ein integratives Diagno-

se- und Therapieangebot, welches
sowohl die kérperlichen als auch die
psychosozialen Belastungen und
Symptome erfasst und geeignete
Behandlungsansatze zur Verfugung
stellt. In der Parkklinik Heiligenfeld in
Bad Kissingen haben wir ein solches
Programm entwickelt, mit der Ziel-
setzung einer umfassenden psycho-
physischen Restabilisierung - sowohl
im Hinblick auf eine zurtickliegende
Infektion mit SARS-CoV-2 als auch
bezogen auf die psychosozialen Fol-
gen im Angesicht der Pandemie. ll

Diagnostik und
Therapie bei
Heiligenfeld

Postinfektiose
Syndrome finden
sich bei SARS-
CoV-2 ebenso wie
bei zahlreichen
anderen Virus-
infektionen. In

der Parkklinik
Heiligenfeld bieten
wir Betroffenen
eine umfassende
somatische und
psychosomatische
Diagnostik, die den
Ausgangspunkt fur
eine passgenaue
Therapie bildet.
Dabei steht die
Wiederherstellung
korperlicher Leis-
tungsfahigkeit und
die Ruckgewin-
nung von Vertrau-
en in den Korper
genauso im Fokus
wie die Verarbei-
tung psychischer
Belastungserfah-
rungen, Ressour-
cenaktivierung
und Forderung der
Salutogenese.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben
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BURNOUT, ,,SCHWA
LONG-COVID-SYND

Ein Gastbeitrag von Prof. Dr. Thomas Loew,
Psychotherapeut sowie Facharzt fur Psychiatrie
und Psychosomatik am Universitatsklinikum
Regensburg (Kooperation mit den Heiligenfeld
Kliniken)
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CHE NERVEN", DEPRESSION ODER
ROM (LCS)? WAS DENN NUN?

Sie haben eine Corona-Infektion
Uberstanden? Doch jetzt merken Sie,
es geht nicht mehr so gut wie vor-
her. Sie schlafen schlechter, haben
eventuell kérperliche Beschwerden,
etwa im Brustkorb oder Kurzatmig-
keit oder neurologische und psychi-
sche Probleme? Zunachst einmal

ist dieser Beschwerdemix
nichts Neues. In den

80er Jahren machte

das ,Chronische
Mudigkeitssyn-

drom*“ als Folge

eines Virusinfekts
Schlagzeilen, in

den 90ern war es

das Amalgam, in

den Nuller-Jahren
Candida. Parallel

waren immer auch

die umweltbezogenen
Angste ein Thema,

z. B. die ,Multiple Chemical
Sensitivity Disorder”. Auch Freud
kannte schon die ,Neurasthenie”, die
jedoch in unseren Zeiten sehr selten
diagnostiziert wird.

Liegen keine organischen Krankhei-
ten vor, wie z. B. chronische Infek-
tionen oder Schilddrisenprobleme,
kommt die Psychosomatik ins Spiel,
manchmal die Erfahrungsmedizin,
manchmal eine Kombination aus
beidem. Die Heilungschancen
liegen dabei zwischen 50 und 80
Prozent. Im Kern handelt es sich

bei den gerade beschriebenen Symp-
tomen - auch, aber oft nicht nur -
um eine Fixierung der Aufmerksam-
keit auf Phanomene, die eigentlich
jede*r kennt, die bei unseren Pa-
tient*innen aber die Wahrnehmung
bestimmen. Und hier beginnt auch
die Therapie.

Ist denn das LCS auch
eine psychosomati-
sche Erkrankung?
Nein und Ja.
Nein, wenn bei
Atemnot eine
chronische
Lungen- oder
Herzmuskel-
erkrankung
Uber den
Sechs-Minuten-
Geh-Test oder eine
Spiroergometrie, EKG
oder Echo bewiesen wer-
den kann. Oder wenn sich die
Konzentrationsstorung mit einem
neuropsychologischen Test belegen
lasst. Auch neurologische Beschwer-
den lassen sich gut objektivieren.
Fehlt nur noch die Differentialdia-
gnose Depression und/oder Burn-
out oder Covid-bezogene Angste
(Selbsttests auf www.prof-loew de).
Dann kann fachgerechte Hilfe (Haus-
arzt*arztin, Psychiater*in und / oder
Psychotherapeut*in) eingeleitet
werden. Auch Uberlappungen sind
moglich. ll

Prof. Dr.
Thomas Loew

Professor fur
Psychosomatik
und Psychothe-
rapie an der Uni
Regensburg, Leiter
der entsprechen-
den Abteilungen
am UKR und an
der Klinik Donau-
stauf. Psychiater,
Psychoanalytiker,
(Mit-) Herausgeber
der Zeitschrift
Psychodynamische
Psychotherapie, Ku-
rator der Stiftung
Bewusstseins-
wissenschaften,
Vorsitzender der
Deutschen Gesell-
schaft fur arztliche
Hypnose und Auto-
genes Training,
Vizeprasident der
AEPM (Association
of European Phy-
sicians for Psycho-
somatic Medicine
and Psychothe-
rapy). Besondere
Expertise: Kérper-
orientierte Thera-
pien.

Weitere Infos unter:

www.heiligenfeld.de/
lebenlieben
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Wir in den Heiligenfeld Kliniken betrachten die
Geschehnisse und Entwicklungen wahrend der
Covid-19-Pandemie mit zunehmender Besorgnis.

Um dem drohenden ,,Corona-Burnout” etwas entgegen-
zusetzen, haben wir unser Therapieprogramm erweitert
und lassen Sie nicht alleine.

Heiligenfeld hilft!

Hotline zu unserem Aufnahmemanagement:

fur Interessierte: 0971 84-8888

fir zuweisende Arzt*innen
und Therapeut*innen: 0971 84-4444
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HEILIGENFELD KLINIKEN
Heiligenfeld GmbH
Altenbergweg 6 | 97688 Bad Kissingen
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