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Gabriel Matzneff, 83, einst gefei-
erter Literat der Pariser Intellek-
tuellenszene, missbrauchte –
kaum verheimlicht und öffentlich
geduldet – Minderjährige. Auch
die Autorin und Lektorin Vanessa
Springora (Foto: laif - agentur für
photos & reportagen) wurde
1985 im Alter von 13 Jahren von
ihm verführt. Jetzt wehrte sich
die 47-Jährige mit einem Buch
und löste in Frankreich einen
Skandal  aus. Seite 9

Prof. Uwe Gonther, Ärztlicher
Direktor im AMEOS Klinikum
Bremen, und sein Team haben
sich einem besonders vorsichti-
gen Umgang mit Psychophar-
maka verschrieben. Außerdem
wird hier auch bei der Reduktion
beziehungsweise beim Absetzen
geholfen, und zwar im Rahmen
einer von Oberärztin Katrin Rau-
tenberg (Foto) geleiteten Gruppe
„Psychopharmaka-Reduktion
und Genesung“.      Seite 10

Der von Arte gezeigte Film „Aus
dem Schatten“ erinnert an den
Aufbruch in der Schweizer Psy-
chiatrie vor vierzig Jahren, in des-
sen Folge Pro Mente Sana
gegründet wurde. Die Stiftung
steht für die Abkehr von der reinen
Verwahrpsychiatrie hin zur gesell-
schaftlichen Wiedereingliederung
der Patienten. Das Bild zeigt zwei
Patientinnen, die zusammen in
eine Wohnung ziehen (Foto: Tur-
nus Film). Seite 11

SAN FRANCISCO (hin). Elon Musk
ist ein ebenso schillernder wie umstrit-
tener Star der US-Unternehmerszene,
eine Extrem-Persönlichkeit mit schein-
bar manischem Antrieb. Er gründete die
Elektroautofirma Tesla  und das Raum-
fahrtunternehmen Space X, das in Zu-
kunft Tausende Menschen zum Mars
bringen soll. Und nun Neuroimplantate,
Gehirnchips. Kreiert in dem Start-up
neuralink, das er 2016 mit gründete.

Ob der Chip in Zukunft auch zum
„umtrainieren“ jener Bereiche einge-
setzt werden könne, die besonders bei
Depressionen und Suchterkrankungen
aktiviert werden, wurde er auf Twitter
gefragt. „Natürlich“, so Musk. „Das ist
großartig und erschreckend zugleich.
Alles, was wir je gefühlt oder gedacht
haben, sind elektrische Signale.“ In der
Tat kommunizieren die Nervenzellen
im Gehirn, die Neuronen, über kurze
elektrische Signale miteinander. Wann
immer wir etwas denken, fühlen oder
uns bewegen, werden Neuronen akti-
viert. Und diese Aktivität lässt sich mes-
sen. Doch Messung ist das eine,  die
richtigen Daten zu finden und sinnvoll
zu verwerten, das andere...

Was wurde jetzt konkret gezeigt? Bei
dem münzgroßen von Musk präsentier-
ten Chip handelt es sich um den Proto-
typen einer Gehirn-Computer-

Schnittstelle (Brain-Computer-Inter-
face; BCI), die mit über 1000 Elektro-
den als Kontaktstelle die
Kommunikation zwischen menschli-
chem Gehirn und Computer ermögli-
chen soll. Mit BCIs sollen Menschen
externe Geräte per Gedankenkraft steu-
ern können. Mit BCIs sollen aber auch
bestimmte Gehirnareale gezielt stimu-
liert und womöglich sogar mit Informa-
tionen gefüttert werden können. 

BCIs werden  bereits bei Parkinson-

patienten eingesetzt. In klinischen Ex-
perimenten konnten Probanden auf
diesem Wege auch Roboterarme und
Exoskelette erfolgreich steuern.  

Wie ist der neue Chip einzuordnen?
„Im Kernbereich des Implantats guter
Stand der Technik und nicht mehr“, lau-
tete das Urteil von Prof. Thomas Stieg-

litz vom Exzellenzcluster „BrainLinks
– BrainTools“ der Universität Freiburg.
Prof. Alireza Gharabaghi, Universitäts-
klinikum Tübingen, machte deutlich,
dass es nach wie vor Hunderttausende
Menschen mit Hirnschädigungen gebe,
für die es keine Therapie gibt. Vielen Pa-
tienten mit Parkinson konnte mit Hirn-
schrittmachern geholfen werden. Diese
seien aber technisch auf dem Stand von
vor drei Jahrzehnten. „Wir brauchen
dringend moderne Neurotechnik!“

Aber wieweit kann man das Gehirn
„auslesen“? Letzteres ist auch abhängig
von der Anzahl der Kontaktstellen bzw.
Elektroden eines Chips. Man könne
heute schon erkennen, ob ein Mensch
sich das eine oder das andere Bild vor-
stellt. Mehr nicht. Je mehr Kontakte,
desto mehr Optionen und desto näher
komme man „sowas wie Gedankenle-
sen“, so der Frankfurter Neurowissen-
schaftler Prof. Dr. Pascal Fries. Er sieht
ein großes Potential in der Entwicklung,
warnt aber auch: „Das ist ein massiver
Eingriff.“ Prof. Alireza Gharabaghi be-
zeichnete es als realistisch, Neuroim-
plantate für Unfallopfer oder
Schlaganfallpatienten zu entwickeln, die
Gliedmaßen nicht mehr  bewegen kön-
nen. Dabei gebe es zwei Konzepte:
Steuerung über BCIs oder Stimulierung
des Hirns hin zur Lernfähigkeit. Aber
Gedächtnisinhalte auslesen und sozusa-
gen als Backup der Persönlichkeit auf
einem Chip speichern? Er wäre „über-
rascht, wenn wir das noch erleben wür-
den“.

Prof. Thomas Stieglitz mahnte indes
an, jetzt „Leitplanken“ in der Forschung
einzuziehen, wo man hinwolle. „Daten,
die Hinweise auf Erkrankungen und
Gemütszustände geben, müssen ge-
schützt werden“, forderte er. Werde man
mit dieser Technologie auch in tiefe Be-
reiche des Gehirns vorstoßen können,
also auch in neurologische Prozesse, die
zum Beispiel von der Amygdala gesteu-
ert werden und damit „Gefühle“ steu-
ern?, fragte ein Teilnehmer der digitalen
PK. Langfristig ja, meint Prof. Pascal
Fries. Schon jetzt werde ja tiefe Hirnsti-
mulation bei Parkinson „sehr erfolg-
reich“ und experimentell „teils mit
Erfolg“ auch bei schweren Zwangsstö-
rungen und Depressionen eingesetzt.
Grundsätzlich sei es möglich, auch tiefe
Strukturen anzugehen. 

Science-Fiction
im Gehirn

Elon Musk, der Chip und die digitale Medizin-Revolution

Sehen, tasten, riechen, schmek-
ken: Ein Garten regt alle
Sinne an und streichelt die

Seele. So auch im „Sinnes-Muster-
garten für Menschen mit und ohne
Demenz“ auf dem Areal des Pflege-
heimes „Haus am Klostergarten“ in
Preetz, den wir für einen Schwerpunkt
rund um Garten, Natur und Umwelt
besucht haben. Dieser bot während
der harten Corona-Beschränkungen
eine willkommene Zuflucht. Auch
sonst lenkte die Pandemie den Blick
verstärkt auf Natur und Umwelt und

zum Beispiel deren Erschließung über
Spaziergänge. Wie sich diese für see-
lisches Wachstum nutzen lassen, hat
auf kreative Weise eine Schweizer Au-
torin erarbeitet. 

Der Rendsburger Psychotherapeut
Johannes Vennen wiederum nutzt die
Natur gezielt als Co-Therapeutin.
Neben dem herkömmlichen Therapie-
setting in der Praxis bietet er seinen
Patienten auch Outdoor-Beratungs-
einheiten an – ideal sei dabei eine Mi-
schung aus Wald und Wasser. 

Seiten 3-5

Outdoor-Therapien im Aufwind

Im heilsamen
Garten der Natur

Der Preetzer Sinnes-Mustergarten erstreckt sich über eine Fläche von knapp
einem halben Hektar.               Foto: Göttsche
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AUS DEM INHALT

Das Aufsehen war enorm – und typisch Musk: Mit einer per Youtube-
Stream weltweit übertragenen PR-Show, die wohl vor allem der Mitarbei-
teranwerbung für sein Projekt Neuralink dienen sollte, präsentierte der
US-Technologie-Milliardär Elon Musk Ende August einen Gehirnchip, zu
dem noch keine Forschungsdaten vorliegen. Der Chip war per Roboter in
ein Schwein namens Gertrude implantiert worden. Über kabellose Blue-
tooth-Verbindungen konnten Nervenimpulse auf einen Computer übertra-
gen werden, wenn das Schwein seinen Rüssel bewegte. In der Zukunft will
Musk neurologische Signale in menschlichen Hirnen lesen und in diese sen-
den können. Ziel: Blinde zum Sehen, Gelähmte zum Laufen bringen. Ja,
auch Sucht und Depression sollen damit behandelbar werden, meint der
streitbare Visionär, der auch schon davon spricht, per Gedankenübertra-
gung zu kommunizieren und die eigenen Erinnerungen extern speichern zu
können. Völlig verrückt? Nicht unbedingt der ganz große Durchbruch, aber
doch technisch gut, urteilten Experten bei einer Pressekonferenz des Sci-
ence-Media-Center Deutschland. Sie forderten, dass auch Deutschland und
Europa mehr in diesem Bereich forschen sollten – allein um eigene Stan-
dards wie den Schutz hochsensibler Daten umsetzen zu können. Bislang ist
Musks Heimat, das Silicon Valley, ein El Dorado von Forschern und Ent-
wicklern, die gerade dabei sind, die Medizin zu revolutionieren. Hier fließt
enormes  Kapital in  Start-Ups. Auch Konzernriesen wie Google, Facebook
und Apple etc. arbeiten nicht nur mit Massen an Daten und Algorithmen,
sondern auch mit Genetik und synthetischer Biologie an neuen Therapien
und der Verlängerung des Lebens. 

Der Hirnchip hat etwa die Größe
einer Münze. Neuralink/Youtube
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Eigentlich dachte ich ja, ich
könnte Ihnen heute einen
Brief aus dem Nach-Corona-

Berlin schreiben. Pustekuchen. Wäh-
rend ich an meinem PC sitze, strömen
mehrere Zehntausend Menschen durch
die Mitte Berlins und demonstrieren
gegen die Corona-Maßnahmen. „Eine
bunte Mischung“ meinen die Journa-
listen vor Ort. Während die einen zu
Hare-Krishna-Klängen um die Sieges-
säule tänzeln, versuchen die anderen
mit rüder Gewalt den Reichstag zu
stürmen. Hybrid eben. Aber das alles
haben Sie ja längst der Presse entnom-
men, wenn diese
Zeitung gedruckt
vor Ihnen liegt.

Der Trend der
Stunde ist also
„hybrid“. Viel-
leicht haben Sie
auch erstmal ge-
googelt: Gebündeltes, Gekreuztes, Ver-
mischtes. Viele Gremien tagen neuer-
dings in diesem Format: Die
leibhaftige Teilnahme vor Ort und die
Übertragung per Skype, Zoom oder
wie immer die neuen Videokonferenz-
Apps heißen werden kombiniert.  

Nach der Sommerpause, so dachten
wir vermutlich alle, kommt langsam
alles wieder in die Gänge. Tatsächlich
öffnen die gemeindepsychiatrischen
Einrichtungen allmählich, doch alle
sind vorsichtig, auch die Klienten.
Viele Angebote werden nur zögernd
angenommen. Die Sitzungen der Ber-
liner Besuchskommission finden wei-
terhin per Videokonferenz oder hybrid
statt. Kleine Grüppchen schwärmen
wieder zu ersten Klinikbesuchen aus,
bestückt mit den wenigen Menschen,
die sich nicht den Risikopersonen zu-
ordnen. In den Kliniken werden vor der
Begrüßung erstmal FFP2-Masken aus-
gehändigt und Hygienemaßnahmen er-
läutert. Bei den Vor- und Nachbe-
sprechungen sitzen die Teilnehmer na-
türlich auf Abstand. Noch immer be-
schränken sich die Aufnahmen zur
stationären Behandlung auf jene Men-
schen, die per PsychKG oder Betreu-
ungsgesetz untergebracht werden.
Freiwillige Aufnahmen sind die Aus-
nahme. Jeder neu aufgenommene Pa-
tient, jede neu aufgenommene
Patientin bleibt zunächst so lange in
Isolation, bis ein negatives Testergeb-
nis vorliegt. Viele Patienten weigern
sich, eine Maske zu tragen. Die Arbeit
in der Psychiatrischen Abteilung ist
immer schwierig, zurzeit ist sie eine
echte Herausforderung. Nun erweisen
sich in eklatanter Weise die Vorteile
„geschützter“ Außenbereiche. Denn

nur wenn sich an die geschlossene Sta-
tion ein kleines Grundstück anschließt
können die Gespräche mit den Patien-
ten auch ohne Maske geführt werden.
Natürlich darf ich Ihnen hier nicht die
Inhalte der Abschlussberichte von
2019, dem ersten Jahr der Berliner Be-
suchskommission, verraten. Aber viel-
leicht doch dieses: Vieles, und mehr als
ich bisher dachte, ist abhängig von der
Ausstattung, der Architektur und der
Gestaltung, also den harten Ressour-
cen. 

Natürlich ist auch alles eine Frage
der Haltung und der Begegnung. Das

ist mir wieder klar-
geworden, als ich
den Film „Ab-
schied von Baby-
lon“ für die
Jubiläumsausgabe
der „Sozialen Psy-
chiatrie“ noch ein-

mal gesichtet habe. Mein Herz schlug
höher, angesichts der vielen begeister-
ten und euphorischen Besucher und
Referenten beim Weltkongress 1994 in
Hamburg. Ich übertreibe natürlich ein
bisschen wenn ich behaupte: Alle lagen
sich in den Armen. Wann wird es wie-
der so sein?  

Zum Abschluss noch eine Persona-
lie: Träger der Berliner Besuchskom-
mission ist der Verein „Gesundheit
Berlin Brandenburg“, dessen bekann-
testes Projekt, die Berliner Be-
schwerde- und Informationsstelle
Psychiatrie (BIP) im September ihren
10. Geburtstag feiert. Ebenfalls im
September verlässt die bisherige Leite-
rin, Petra Rossmanith, diesen Träger
und das BIP. Sie wird zukünftig als
Nachfolgerin von Mechthild Niemann-
Mirmehdi die Therapeutischen Dienste
im Alexianer St.Hedwigskrankenhaus
leiten. Der BGSP bleibt sie treu. Und
wer weiß – vielleicht trifft man sich
wieder bei einem Besuch der Kommis-
sion.    Ilse Eichenbrenner

Brief aus der Hauptstadt

Zentrum der Macht: der einst vom jüngst verstorbenen Christo verpackte
Reichstag.

Der neue Trend:
Hybrid

Die Autorin arbeitete als
Sozialarbeiterin im Sozi-
alpsychiatrischen Dienst

Berlin-Charlottenburg und ist seit
Jahrzehnten der Deutschen Gesell-
schaft für Soziale Psychiatrie und
ihrem Berliner Landesverband eng
verbunden. Sie hat mehrere Bücher
verfasst und ist Redaktionsmitglied
der Zeitschrift „Soziale Psychiatrie“.    

Betrifft: Abs.:

„Lebenserhaltende 
Orientierung“

Nach dem Suizidurteil: DGSP legt Schutzkonzept vor

Vieles ist abhängig von
Ausstattung, Architektur

und Gestaltung 

KÖLN (rd). „Die Sterbehilfevereine
und Sterbehilfegeschäftemacher frohlo-
cken jetzt und machen ihr altes Spiel 
weiter“, meint Dr. Michael Wunder, Psy-
chologe und langjähriges Mitglied des
Deutschen Ethikrats. Wunder hat die Dis-
kussion innerhalb der DGSP eng beglei-
tet. Die Karlsruher Entscheidung lasse
sich aber auch anders interpretieren, sagt
er: „als Gestaltungsauftrag an den Gesetz-
geber, die Genehmigung von Suizidbei-
hilfehandlungen an gesetzlich festge-
legte und überprüfbare Kriterien zu bin-
den, wie die Überprüfung der Freiverant-
wortlichkeit durch Gutachter, eine
obligatorische multiprofessionelle Bera-

tung und die Zustimmung einer Ethik-
kommission.“ 

Die DGSP fordert, für die Begutach-
tung der freien Willensbildung brauche es
ein umfassendes Begutachtungsverfahren
durch ein multiprofessionelles Gremium
mit mindestens zwei unabhängigen Psy-
chiatern sowie Vertretern weiterer Diszip-
linen, z.B. aus Psychologie, Sozialer
Arbeit, Pflege oder Theologie. Auch
Menschen mit eigener Psychiatrieerfah-
rung sollten in die Begutachtung mitein-
bezogen werden. Ebenfalls z.B.
Schuldner-, Erziehungs- oder Suchtbera-
tung. Die Beratung müsse eine „lebens-
erhaltende Orientierung haben“, adäquate

Möglichkeiten der Hilfe deutlich machen
und ggf. organisieren. Da viele psychische
Erkrankungen zyklisch verlaufen, sei eine
angemessene Wartezeit bei der Entschei-
dungsfindung wichtig, damit Betroffene
Gelegenheit und Zeit haben, ihre Ent-
scheidung zu überprüfen. Beratungs- und
Suizidprophylaxe-Angebote sollten flä-
chendeckend und leicht zugänglich vor
allem dort weiter auf- und ausgebaut wer-
den, wo Menschen in Umbruchsituatio-
nen anzutreffen sind, z.B. im Medizin-
bereich, in Pflegeeinrichtungen, in der
Schule, Jugendhilfe oder Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie. Es müsse sichergestellt
werden, dass weder Angehörige noch me-
dizinisches oder anderes Personal dazu
verpflichtet werden können, Hilfe zur
Selbsttötung zu leisten. Die DGSP spricht
sich zudem für ein generelles Verbot der
Hilfe zur Selbsttötung bei Kindern und
Jugendlichen aus. In der Alten- und Pfle-
gehilfe fordert sie ein Verbot von Bera-
tungsangeboten zur Wahrnehmung des
Rechts auf Selbsttötung. Stattdessen be-
dürfe es eines Ausbaus und einer Intensi-
vierung der Palliativpflege und kom-
petenter und würdevoller Begleitung im
Sterbeprozess. Werbung für Hilfe zur
Selbsttötung sei zu verbieten. Vollständige
Stellungnahme unter www.dgsp.de.
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Der 65-jährige „taz“-Mitbegründer Benedict Mülder bekam 2009 die Diagnose
Amyotrophe Lateralsklerose (ALS) und entschied sich, auch im Beatmungsfall
mit der Krankheit weiterzuleben. Seine Frau hat die Entscheidung mitgetragen

– aus Liebe zu ihm. Inzwischen lebt er seit Jahren bewegungslos im Pflegebett im Wohn-
zimmer, wird von Frau und Pflegekräften betreut und von Freunden gefeiert, kann sich
aber seit Jahren nicht mehr verständigen. In einem anderen Fall entscheidet sich die
Familie gegen die Intensivtherapie eines krebskranken, demenzkranken Mannes ohne
Patientenverfügung, weil er danach aus ihrer Sicht zuviel von der ihm so wichtigen
Selbstständigkeit verloren hätte. Was will der Patient, der sich vielleicht gar nicht mehr
äußern kann? Dieses Thema beleuchtet auf eindrückliche Art die 37 Grad-ZDF-Doku-
mentation „Mein Wille geschehe – wie weit geht die moderne Medizin“ (bis August
2023 in der Mediathek unter https://www.zdf.de/dokumentation/37-grad/37-mein-wille-
geschehe-100.html).       Foto: ZDF/Donni Schoenemond

Seit das Bundesverfassungsgericht (BVerfG) im Februar das Verbot der ge-
schäftsmäßigen Förderung der Sterbehilfe (§ 217 StGB) aufgehoben hat, wird
allerorten eruiert, wie damit weiter umzugehen ist. Unter Zugzwang sind die
Bundesärztekammer (BÄK) und viele Ärztekammern. Sowohl in der Muster-
berufsordnung als auch in zehn von 17 Ärztekammern galt bislang berufs-
rechtlich ein Verbot der Suizidhilfe. Beraten werden muss, ob dies nun einfach
gestrichen wird oder ob Suizidhilfe an Voraussetzungen geknüpft werden soll.
Daneben wird über das von Bundesgesundheitsminister Jens Spahn (CDU) an-
gestrebte „legislative Schutzkonzept“ diskutiert. Dazu sind laut Ärztezeitung
online 52 Stellungnahmen eingegangen. So auch von der Deutschen Gesell-
schaft für Soziale Psychiatrie e.V. (DGSP), die eine „unbedingte Orientierung
aller Akteure am Lebenserhalt“ fordert und Vorschläge zu gesetzlichen Rege-
lungen formulierte, „die den Schutzbedürfnissen insbesondere von psychisch
erkrankten Menschen gerecht werden“. 

DAK: „Corona-Delle“ in 
Kliniken überwunden

HAMBURG (rd). Die Corona-Pande-
mie führte im ersten Halbjahr 2020 zu
deutlichen Schwankungen bei den Not-
falleinweisungen der Krankenhäuser.
Diese „Corona-Delle“ bei den Klinikfäl-
len gab es auch bei psychischen Erkran-
kungen. Ein vermuteter Nachholeffekt
sei insgesamt allerdings nicht erkennbar,
so die DAK. Die Klinik-Aufnahmen
psychischer Erkrankungen wie Depres-
sionen, Schizophrenie und Alkoholmiss-
brauch, gingen laut einer Sonderanalyse
im März um 14,8 Prozent zurück, im
April sogar um 23,1 Prozent und im Mai
um 16,4 Prozent. Wie bei Herzinfarkten
und zerebrovaskulären Krankheiten nor-
malisierte sich die Versorgung im Juni
dann wieder.

„Im Lockdown nicht mehr
psychische Erkrankungen”
HAMBURG (rd). Die Annahme, psy-

chische Erkrankungen hätten als Folge
des Lockdowns zugenommen, kann ein
Forscherteam am Zentralinstitut für See-
lische Gesundheit (ZI) in Mannheim
nicht bestätigen. Ausprägungen und Häu-
figkeiten psychischer Erkrankungszei-
chen zur Zeit des Covid-19-bedingten
Lockdowns im April 2020 unterscheiden
sich im Vergleich zu 2018 nicht. Das
ergab eine Studie, die aktuell in der Fach-
zeitschrift „Psychiatrische Praxis“
(Georg Thieme Verlag, Stuttgart, 2020)
zu lesen ist und die sich auf eine Umfrage
unter der Mannheimer Bevölkerung be-
zieht. 

https://www.thieme.de/de/presse/fol-
gen-des-lockdowns-psyche-159425.htm

Meldungen
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Sehen, tasten, riechen, schmecken: Preetzer Pflegeheim 
bietet Bewohnern mit und ohne Demenz Sinnes-Mustergarten

Ein Gewächshaus gibt’s auch. Im Bild: Susanne Sielaff-Untiedt, Kerstin Braemer (Soziale Betreuung), Anne Brandt
(von links).  Fotos (9): Michael Göttsche

„Herrn Piepers Tulpen
sind die Besten“

Kurze Rast beim Gartenspaziergang: das Ehepaar Claus. Die Gartenbank
hatte die Bewohnerin Heike Weiß aus ihrem früheren Zuhause mitgebracht.

Von ihr ging die Initiative aus: Anne
Brandt vom Kompetenzzentrum De-
menz hatte die Idee...

... und stieß bei Heimleiterin Su-
sanne Sielaff-Untiedt auf offene
Ohren.

Edeltraut Baaschs Lieblingsplatz:
Der plätschernde Wasserstein.

Helga Knusts Lieblingsplatz: Vor
den gelben Blüten.

Karl-Ludwig Piepers Lieblingsplatz:
vor dem Echinacea-Bereich.

Gibt es denn noch Erdbeeren? Tanja
Drews mit ihrer Mutter Margrit
Bausdorf vor dem Beet.

Wunderschön sei der Garten,
ein kleines Paradies: Diese

Meinung teilt Karl-Ludwig Pieper mit
seinen Mitbewohnern. Allerdings hat
er auch den Blick fürs Detail: „Jede
Menge Blumenzwiebeln sind hier ge-
setzt worden“, berichtet der 83-Jäh-
rige. „Die Blumen sind mittlerweile
ausgeblüht und welk geworden.“ Und
dann kam der Rasenmäher. „Das ist
einfach falsch“, sagt Pieper. „Im
nächsten Jahr blühen sie nicht wie-
der.“ Er weiß, wovon er spricht: Der
Kieler ist gelernter Gärtner, war später
25 Jahre lang als Waldarbeiter für das
Kloster Preetz aktiv. Im Garten hat er
die Patenschaft für einen farbenfrohen
Federbusch übernommen. „Ich küm-
mere mich um ihn, begieße ihn regel-
mäßig.“ Die Verantwortung lässt er
sich nicht nehmen. „Kürzlich hatte je-
mand anderes die Pflanze begossen“,
sagt er mit leichtem Verdruss in der
Stimme. Folge: Sie wurde gelb. „Es
kommt nun mal auf die genaue Was-
sermenge an“, so Pieper. 

Auch Christoph Claus (90) ist vom
Fach: „Der Garten ist im Großen und
Ganzen sehr, sehr schön“, sagt der frü-
here Diplom-Landwirt, „aber die Ra-
senflächen sollten im Herbst wegen
der Nährstoffe mit Kalk bestreut wer-
den.“ Wie Pieper lebt auch Claus seit
drei Jahren im Preetzer Haus am Klos-
tergarten. Seine Ehefrau Bärbel folgte
ihm kurze Zeit später. „Wir sind jeden
Tag hier draußen“, sagt sie. „Mich fas-
zinieren die vielen Farben. Bei der 
Anlage wurde auf ein harmonisches
Zusammenspiel der Blüten geachtet,
das sieht man“, freut sich die 84-Jäh-
rige.

Knapp einen halben Hektar misst
der „Sinnes-Mustergarten für Men-
schen mit und ohne Demenz“ auf dem
Areal des Pflegeheimes „Haus am
Klostergarten“. Der Mustergarten ist
das Ergebnis einer Kooperation der
Pflegeeinrichtung und des Kompe-
tenzzentrums Demenz Schleswig-
Holstein. Die Initiative ging von Anne
Brandt (Kompetenzzentrum Demenz)
aus: Es gibt nur wenige Pflegeeinrich-
tungen, die ihren Bewohnern einen
Zugang in große Grünanlagen bieten,
obwohl Natur für Wohlbefinden und
Gesundheit förderlich ist. Bei einem
Treffen erzählte sie Susanne Sielaff-
Untiedt von dieser Idee. „Und wir hat-
ten den Platz dafür“, berichtet die

Leiterin des Preetzer Heims.
Vor zwei Jahren starteten Gartenge-

staltung und Ausbau. „Eine Gartenthe-
rapeutin hatte das Konzept entwickelt,
wir befragten Bewohner und Angehö-
rige nach ihren Wünschen und betei-
ligten den Heimbeirat“, so Susanne
Sielaff-Untiedt. „Es kam uns darauf
an, dass der Garten alle Sinne an-
spricht, man die Natur also sehen, tas-
ten, riechen und schmecken kann“,
ergänzt Anne Brandt. „Wer sich hier

draußen bewegt, soll alles spüren kön-
nen. Beim Spüren muss man nichts
leisten, man erlebt es einfach. Dazu
zählen auch das Rauschen des Win-
des, die Wärme der Sonne oder die
Erde in der Hand.“ 

Daneben ist die Gartenanlage ein

sozialer Ort, wo man einander trifft,
miteinander kommuniziert und – wer
dazu in der Lage ist – sich beschäfti-
gen und mithelfen kann. „Man kann
Menschen mit Demenz auch was zu-
trauen“, sagt Anne Brandt. Was diese
auch untereinander tun: „Herrn Pie-
pers Tulpen sind die besten“, urteilt
Christoph Claus. „Ich beobachte ihn
schon lange – früher hätte ich ihn so-
fort eingestellt ...“, schmunzelt er.

Das Preetzer Haus am Klostergarten
bietet Platz für 163 Bewohner in acht

Wohnbereichen, derzeit wird es auf
212 Plätze erweitert. Getragen wird es
von den Gesundheits- und Pflegeein-
richtungen des Kreises Plön. Im ver-
gangenen Jahr wurde die Garten-
anlage eröffnet.

„Ich kann gar nicht genug schwär-
men“, sagt Edeltraut Baasch. Die 
86-Jährige ist Vorsitzende des Heim-
beirates. Sie ist jeden Morgen und
jeden Mittag im Garten. Beeren und
Früchte laden zum Naschen ein. „Erst
gestern habe ich einige Himbeeren ge-
nossen.“ „Und für mich war heute
früh keine einzige mehr da“, kom-
mentiert Helga Knust mit einem Lä-
cheln das Ergebnis. Auch sie gehört
dem Beirat an.

Eva Hasselhuhn sieht man die Be-
geisterung für den Garten auf den 
ersten Blick an. „Ich bin jeden Tag
draußen“, sagt die braungebrannte 
70-Jährige. Meistens geht sie zusam-
men mit ihrem Partner Hartmut
Wendt, den sie hier im Heim kennen-
gelernt hat, durch den Garten.

Der Garten ist nicht nur im Sommer
ein beliebter Treffpunkt. „Ich genieße
ihn zu jeder Jahreszeit“, sagt Margrit
Bausdorf (70). „Man kann immer auf
einer anderen Bank sitzen, die Wege
werden nicht langweilig.“ Das sei na-
türlich besonders während der Co-
rona-Ausgangsbeschränkungen ein
großer Vorteil gewesen.

Die Corona-Beschränkungen haben
sich mittlerweile gelockert. Das Ehe-
paar Elisabeth (73) und Günter Kroll
(83) hofft, den Bewohnern bald wie-
der einen bunten Veranstaltungskalen-
der bieten zu können. Als Externe, die
auch dem Beirat angehören, unterstüt-
zen die beiden ehrenamtlich seit Lan-
gem das Heim. Sie unterhalten sich
mit den Bewohnern, gehen mit ihnen
spazieren, bieten unter anderem Sin-
gen, Plattdeutsch, Kegeln oder
Orff’sches Musizieren an.

„Mit dem Garten verfolgen wir ins-
besondere zwei Ziele“, sagt Anne
Brandt. „Wir wollen Lebensqualität
zum Anfassen und Ausprobieren bie-
ten und planen Vorträge, Schulungen
und Führungen, um dieses Konzept
bekannter zu machen.“ Im September
sollte das Preetzer Projekt im Rahmen
der UN-Dekade Biologische Vielfalt
– Soziale Natur ausgezeichnet wer-
den. 

Michael Göttsche

„Himbeeren zum Ernten“ – eine
hängt noch am Strauch.

Beim Spüren muss man 
nichts leisten, man erlebt 

es einfach
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17. September 2020, 9 – 17 Uhr
DIE DUNKLE SEITE DER NACHT - DEPRESSIVE  
MENSCHEN VERSTEHEN UND BEGLEITEN
Kosten: 120,- Euro 
Referent: Markus Preiter 

24./25. September 2020, 14 – 18 und 9 – 17 Uhr
KONSTRUKTIVER UMGANG MIT KONFLIKTEN 
Kosten: 180,- Euro 
Referentin: Elsabe Elson 

1./2. Oktober 2020, 14 – 18 und 9 – 17 Uhr
DAS SPANNUNGSVERHÄLTNIS NÄHE UND DISTANZ  
IN PROFESSIONELLEN BEZIEHUNGEN
Kosten: 180,- Euro 
Referentin: Wilma Kempkes 

26./27. Oktober 2020, beide Tage 9 – 17 Uhr
GRUPPENTRAINING SOZIALER KOMPETENZEN  
NACH HINSCH UND PFINGSTEN
Kosten: 240,- Euro 
Referentin: Regine Müller 

4./5. November 2020, 14 – 18 und 9 – 17 Uhr
TRAUMA UND TRAUMAFOLGESTÖRUNG
Kosten: 180,- Euro 
Referentin: Andrea Moldzio 

9. November, 9 – 17 Uhr 
SCHIZOPHRENIE
Kosten: 120,- Euro 
Referent: Dietrich Eck 

Veranstaltungsort für alle Veranstaltungen: 
GLS Bank-Seminarräume, Düsternstraße 10, 20355 Hamburg.
Das vollständige Jahresprogramm finden Sie unter  

www.bildungsforum hamburg.com
Anmeldungen unter: kontakt@bildungsforum-hamburg.com

   SEMINARE 
FÜR DIE SOZIALPSYCHIATRIE 
„

12./13. und 26./27. November, alle Tage 9 – 17 Uhr
DIALEKTISCH-BEHAVIORALE-THERAPIE, DBT
EIN KLEINES CURRICULUM
Kosten: 520,- Euro 
Referentinnen: Andrea Sternberg, Silke Gümmer 

AUSGEBUCHT!

AUSGEBUCHT!

BERLIN (rd). Mit der Menge an Feinstaub
nehmen auch die Demenzfälle in einer Region
zu. Menschen, die langfristig in Gebieten mit stark
schadstoffbelasteter Luft leben, haben ein höheres
Risiko, später im Leben an Morbus Alzheimer zu
erkranken. Winzige Feinstaub-Partikel könnten
zahlreiche Neurotoxine enthalten und beim Atmen
ins Gehirn eindringen, heißt es in einem Bericht
auf spektrum.de (https://www.spektrum.de/
news/wie-feinstaub-und-demenz-zusammenhaen-
gen/1755464). Für eine 2018 veröffentlichte Stu-
die hatten Forscher demzufolge die Gesundheit
von rund 131.000 Londonern im Alter von 50 bis
79 Jahren über acht Jahre überwacht. Bei jenen,
die der schlimmsten Luftverschmutzung ausge-
setzt waren, zählten sie die meisten Demenzfälle.
Auch eine Stockholmer Studie zeigte: Hohe Fein-
staub- und Stickoxid-Konzentrationen erhöhten
das Demenzrisiko, besonders bei Herz-Kreislauf-
Erkrankungen in der Vorgeschichte (s. JAMA
Neurology 2020; DOI: 10.1001/jamaneurol. 2019.
4914). Das Risiko war bereits bei einer Luftbelas-
tung unterhalb geltender Grenzwerte erhöht. Nach
den Erkenntnissen dürfte neben Denksport und
Bewegung auch die Reduktion von Luftschadstof-
fen zur Alzheimer-Prävention zählen. 

Feinstaub erhöht
Demenzrisiko

HAMBURG (rd). Inwieweit hängen eine schi-
zophrene Erkrankung und das Lebensumfeld zu-
sammen? Das erforscht die UKE-Arbeitsgruppe
„Neuronale Plastizität“ – bestehend aus Prof. Si-
mone Kühn und UKE-Psychiatriechef Prof. Jür-
gen Gallinat – mit einer Studie an Menschen mit
Psychose-Erfahrung. Hintergrund: Untersuchun-
gen zeigen, dass schizophrene Erkrankungen häu-
figer in Städten und seltener auf dem Land
vorkommen, wobei insbesondere Geburt und
Aufwachsen in der Stadt eine wichtige Rolle zu
spielen scheinen. Erste Untersuchungen hätten ge-
zeigt, dass Wohnen in der Stadt mit einer erhöhten
Stressanfälligkeit einhergeht. Aber was genau ist
es, was diese ungünstigen Nebenwirkungen des
Stadtlebens hervorruft? Ziel ist, mögliche Zusam-
menhänge zwischen den jeweiligen wohnortna-
hen Landschaftstypen wie Wald oder Parks,
Gewässer, Bebauung und der Hirnstruktur zu un-
tersuchen. Dafür sollen die Probanden aufwändig,
fünf Stunden lang, untersucht werden, wofür es
60 Euro gibt. Auf dem Programm stehen u.a.:
Kopf-Kernspintomographie, Fahrt in einem Fahr-
simulator, Fotos aus den Wohnungsfenstern, Blut-
abnahme und viele viele Fragen ... Weitere Infos
unter umweltstudie@gmail.com

Studie zu Umwelt, 
Hirn und Psychose

Der einfachste Weg in Natur und Umwelt –
auch in der Stadt – ist der Spaziergang. In
Corona-Zeiten erlebt er Hochkonjunktur.
Wie man sich dabei zugleich weiterentwic-
keln und buchstäblich auf den Weg machen
kann, hat die Schweizer Autorin Sabine
Claus für ein umfassendes Buch zum
Thema erarbeitet. Dazu wurde sie kurzer-
hand zur Promenadologin, zur Spaziergang-
forscherin. Ergebnis: 20 Wege zum
seelischen Wohlbefinden. 

ZÜRICH. Sigmund Freud ging viel und regel-
mäßig und gern mit Hund. Nach dem Mittages-
sen, abends nochmal, und mitunter machte er
auch Lehranalysen auf Spaziergängen. Also wird
wohl was dran sein. Wo doch auch eine Lang-
zeitstudie mit 34.000 Probanden in Norwegen
wissenschaftlich festgestellt hat, dass bereits eine
Stunde Spazieren pro Woche einen vorbeugen-
den Effekt bei Depressionen zeigen soll. Positive
Auswirkungen auf Stimmungen und inneren An-
trieb auch bei depressiv Erkrankten wurden na-
türlich auch ordentlich untersucht und bestätigt.

Spazieren leitet sich vom lateinischen spatiari
ab, was soviel bedeutet wie „mit gemessenen
Schritten einhergehen“. Schnelle Spaziergänge
gibt es eigentlich nicht. Spektakuläre auch nicht
wirklich. Schöne wohl. Im Kern ist ein Spazier-
gang einfach, alltäglich, kostet nichts, geht
immer und in jedem Alter. 

Sabine Claus ist Organisationsberaterin und
Coach, arbeitet aber auch als Team- und Projekt-
leiterin in einer Schweizer Privatklinik. Dort geht
sie oft frühmorgens mit psychisch kranken Men-

schen spazieren, was sie auf die Idee brachte,
Spaziergangforschungen zu bestreiten – die Wis-
senschaft spricht von Promenadologie – und ein
Buch zu schreiben.

Ist doch ihr eigener Erfahrungsschatz reich. So
weiß sie z.B. aus eigener Erfahrung, wie einen
je nach Stimmungslage bestimmte Landschaften
ansprechen: „In niedergedrückter Stimmung
fühlen wir uns vermehrt zu Geländeformen hin-
gezogen, die Schutz versprechen und etwa
Bäume, Gebüsch oder Höhlen aufweisen ... Ich
selbst empfand es häufig schon als Wohltat, bei
Stimmungstiefs in den Wald abzutauchen ... und
das bevorzugt bei gedämpftem Licht eines frü-
hen Morgens, in der Abenddämmerung oder
unter wolkenverhangenem Himmel anstatt bei
strahlendem Sonnenschein.“ Eine groß angelegte
Studie aus Großbritannien habe übrigens erge-
ben, dass sich für die seelische Regeneration v.a.
Spaziergänge in ländliche Gegenden, allein und
je länger desto besser, eigneten. 

Die Autorin hat auf 186 Seiten kreativ eine
Vielzahl an Tipps zusammengestellt und Spa-
ziergänge entwickelt, die von „Urbanes Chaos:
In der Stadt unterwegs“ bis „Sammeln: Vom
Glück fündig zu werden“ reichen – und einfach
Lust auf den nächsten Gang machen. Und für
den Fall, dass es regnet, schließt sie mit Tipps für
vorbereitende „Spaziergänge durchs Netz“: zu
Webseiten von Kulturstätten, Labyrinthen und
Barfußparks. Na denn nichts wie los! (hin)

Sabine Claus: „Auf dem Weg. 20 Spazier-
gänge für das seelische Wohlbefinden“, Junfer-
mann Verlag, Paderborn: 2019, ISBN:
978-3-95571-906-7, 22 Euro.

Auf dem 
Weg zu mir ...
Ein Hoch auf den Spaziergang: Ein Buch hilft,

die Umwelt gehend für die Seele zu erschließen

Spaziergänge tun einfach gut. Sabine Claus bietet eine Vielzahl an Anregungen. Foto: Verlag

UMWELT
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Wie der Psychotherapeut Johannes Vennen die Natur als Co-Therapeutin nutzt

Draußen auf dem Weg nach Innen 
Nichts wie raus: die Natur als Tür-
öffner zur Patientenseele. Der
Rendsburger Psychotherapeut Jo-
hannes Vennen bietet seinen Klien-
ten neben dem herkömmlichen
Therapiesetting in der Praxis auch
Outdoor-Beratungseinheiten an –
Wasser, Wald und Wiese bergen
im Zusammenspiel mit körperli-
cher Bewegung therapeutische Zu-
satzressourcen, die er nutzen will.

EPPENDORFER: Was ist das Be-
sondere an Waldspaziergängen?

JOHANNES VENNEN: Die reine
Luft, das veränderte Binnenklima, die
Atmosphäre überhaupt. Die beruhi-
gende Wirkung auf den Menschen
steigt innerhalb der ersten fünf Minu-
ten am stärksten an. Stresshormone
bauen sich nachweislich ab: Der Cor-
tisolspiegel sinkt, die Stimmung hebt
sich.

EPPENDORFER: Muss es für den
therapeutischen Spaziergang immer
Wald pur sein?

VENNEN: Nein, ideal ist eine Mi-
schung aus Wald und Wasser. Ich
suche immer die Nähe zu Gewässern.
Ob ein Kanal, ein See oder ein Teich,
sie verstärken die Effekte. Diese Er-
kenntnis englischer Forscher kann ich
bestätigen.

EPPENDORFER: Wie unterschei-
den sich In- und Outdoor-Beratung?

VENNEN: Draußen sind die thera-
peutischen Effekte nicht unbedingt
größer, aber sie wirken anders. Quali-
tativ fühlen sich die Klienten nach
einem Gang durch die Natur besser,
selbst bei schlechtem Wetter. Eine

unter Depressionen leidende Klientin
kommentierte den Regen mit einem
deprimierten „Scheißwetter“, aber
ging trotzdem los. Was nebenbei auch

ihre Selbstwirksamkeit und ihr Selbst-
wertgefühl stärkte, weil sie sich den
Gang zugetraut und ihn schließlich ge-
schafft hatte.

EPPENDORFER: Apropos Wetter:
Mussten Sie bereits Outdoor-Bera-
tungseinheiten absagen?

VENNEN: Bei zuviel Sturm,
Schnee, Eis und Glätte kann es vor-
kommen. Dauerregen wiederum ist
per se kein Hinderungsgrund. 

EPPENDORFER: Was ist das kom-
munikativ-therapeutisch Spezifische
am Draußen sein? Was hat der Wald,
das die Couch nicht hat?

VENNEN: Das Interventionspoten-
zial beim Gang durch die Natur ist
größer und liefert eine Fülle spontaner
Anknüpfungspunkte. Ein Patient, Un-
ternehmer und Hobbyjäger, merkte
bei einem Eichelhäherruf auf. Ich re-
gistrierte es und fragte ihn, was er mit
diesem Laut verbinde. „Das ist der
Polizist des Waldes“, antwortete er.
Das Gespräch brachte unter anderem
die Erkenntnis, dass er sozusagen den
Polizisten in sich selbst stärken wollte,
also seinen Betrieb besser unter Kon-

trolle bringen.
EPPENDORFER: Die Natur als In-

terpretationen liefernder Assoziations-
raum?

VENNEN: Ich sehe die Natur ge-
wissermaßen als Co-Therapeutin, mit
deren Ressourcen ich arbeiten kann.
Meine Aufgabe lässt sich als eine
Form therapeutischer Dechiffrierarbeit
sehen. Weiteres Beispiel: Eine Patien-
tin bemerkte eine Blindschleiche, die
sie zunächst für eine Schlange hielt.
Wir sprachen darüber, was sie mit dem
Reptil assoziiere. Beim nächsten Tref-
fen sagte sie mir: „Ich glaube, ich
muss mich häuten. Mein Leben passt
nicht mehr zu mir.“ Auf diese Er-
kenntnis ließ sie bald Taten folgen. Sie
kündigte, krempelte ihr Leben um.
Natur ist sowohl stimulierende Ku-
lisse und zugleich ein Schlüssel, der es
den Patienten leichter macht, sich zu
öffnen und über die Therapie zu sich
selbst zu finden. 

EPPENDORFER: Welche Krank-
heitsbilder und Störungen dominie-
ren?

VENNEN: Angststörungen und De-

pressionen sind am häufigsten. Wobei
Depressionen sich bei Männern oft in
aggressiver Form bis hin zu Verhal-
tensexzessen äußern. Viele Patienten
kommen zu mir mit der oft selbstge-
stellten Diagnose Burnout, meist 
handelt es sich aber um eine Erschöp-
fungsdepression.

EPPENDORFER: Beratung im
Wald ist noch eine therapeutische Ni-
sche. Wie sind Sie dazu gekommen?

VENNEN: Ich selbst bin Naturlieb-
haber, kann draußen wunderbar auf-
tanken. Hinzu kommt meine
Erfahrung aus der Männertherapie:
Beruflich sitzen die meisten Männer
tagsüber, und das am Schreibtisch
drinnen. Gehen sie zur klassischen
Therapie, sitzen sie wieder drinnen.
Das kann es nicht sein, dachte ich mir.
Also fing ich 2015 mit der Outdoor-
beratung an. Die Nachfrage ist da.

EPPENDORFER: Muss man sich
für eine Expedition ausrüsten, um mit
Ihnen in den Wald zu gehen?

VENNEN: Nein. Festes handelsüb-
liches Schuhwerk ist sehr wichtig,
dazu je nach Jahreszeit robust-regen-
abweisende oder lockere Kleidung,
Mütze oder Sonnenhut. Und: Hände
weg von Haargel und geruchsstarkem
Deo! Das sind Magneten für Insekten.
Ferner weise ich die Patienten auf ihr
Ausscheidungsmanagement hin. Also
vorher zur Toilette gehen. Die meisten
haben für die Dauer eines Therapie-
Gangs kein Problem, ansonsten: Es
gibt ja genügend Büsche unterwegs. 

Interview: Michael Göttsche

Johannes Vennen arbeitet als Psychologischer Psychotherapeut, Supervisor und Business-Coach in eigener Praxis
in Rendsburg. Sein Schwerpunkt liegt auf kognitiv-verhaltenstherapeutischen Methoden. Der Vater von drei Jungs
hat sich auch auf Männergesundheit spezialisiert.  Foto: Göttsche

Von Wellness bis Weltfrieden Als therapeutische Naturum-
gebung in Schleswig-Hol-
stein bevorzugt Johannes

Vennen beispielsweise die Hüttener
Berge, den Idstedter Forst und die
Sorgwohlder Dünenlandschaft, alle-
samt übrigens Ausflugsziele erster
Güte, die auch ohne Therapie eine
Erfrischungseinheit für Körper, Geist
und Seele sind. Wer es härter und
weiter weg mag: Vennen bietet auch
Visionquest-Rituale in Norwegen an,
bei denen die Teilnehmerinnen und
Teilnehmer drei Tage und Nächte al-
lein mit reduzierter Ausrüstung unter
freiem Himmel ausharren und so eine
spirituelle Praxis indigener Völker
nachvollziehen. Intensive Naturer-
fahrung kann in ebenso intensive
Selbsterfahrung und -erkenntnis
münden.                                      (gö)

Natur-Tipps

HAMBURG (hin). Garten- und an-
dere Naturtherapien liegen im Trend,
zunehmend finden entsprechend fort-
gebildete Expertinnen und Experten
in Einrichtungen der Alten- oder Ju-
gendhilfe, in Kindergärten, in Klini-
ken, in der Suchtkrankenhilfe und im
Strafvollzug ein Betätigungsfeld. Ein
Trend, der sich infolge von Corona
wegen der geringeren Ansteckungsge-
fahr unter freiem Himmel noch ver-
stärken dürfte.

Die Ursprünge der Gartentherapie
im deutschsprachigen Raum reichen
bis in die Anfänge des 19. Jahrhun-
derts zurück. Ab 1875 ließ man in vie-
len der neu entstandenen Anstalten
psychisch Kranke in der Landwirt-
schaft und im Handwerk arbeiten. So
auch im 1870 gegründeten Züricher
Burghölzli. Heute wird Gärtnern in

der Psychiatrischen Universitätsklinik
Zürich in der Rehabilitation und in der
Psychiatrie als Therapie eingesetzt.
Die Kenntnisse dafür kann man in der
ZHAW – Zürcher Hochschule für An-
gewandte Wissenschaften studieren.
Auch die Donau-Universität Krems in
Österreich bietet ein berufsbegleiten-
des Studium an, in dem sich Interes-
sierte zu Experten für Gartentherapie
fortbilden lassen können. 

Die beiden bekanntesten Einrich-
tungen in Deutschland, die Ausbildun-
gen anbieten, sind die Bildungsstätte
Gartenbau Grünberg in Hessen und
die Europäische Akademie für biopsy-
chosoziale Gesundheit/Fritz Perls In-
stitut (EAG/FPI) am Beversee in
NRW. Am FPI entstand auch ein um-
fassendes, 1000-seitiges! Handbuch
mit dem Titel „Die Neuen Naturthera-

pien“ (herausgegeben von Hilarion
Petzold, Bettina Ellerbrock und Ralf
Hömberg, Aisthesis Verlag, Bielefeld
2019, 48 Euro).

Das FPI arbeitet mit der Deutschen
Gesellschaft für Naturtherapie, Wald-
therapie/Waldmedizin und Green
Care, DGN e.V. zusammen. „Die the-
rapeutische Disziplin Gartentherapie
ist noch recht jung. Früher wurde in
sozialen Einrichtungen die Arbeit im
Garten im Rahmen von Ergotherapie
angeboten – doch Gartentherapie ist
weit mehr. Es geht hierbei um den
ganzen Menschen als Körper-Seele-
Geist-Subjekt, das die Welt/Natur auf-
nimmt und verkörpert (embodiment),
die Lebenswelt, in die es eingebettet
ist (embeddedness)“, heißt es auf der
Homepage. Und Gartentherapie ist
noch nicht alles, was unter dem Label

Naturtherapien im Angebot ist. Es gibt
zudem Weiterbildungen in „Green
Meditation – LehrerIn für meditatives
Naturerleben im Integrativen Verfah-
ren®“, tiergestützter Intervention
sowie „Waldtherapie – Forest medi-
cine“.  

„Waldachtsamkeit“ lässt sich sogar
auf die Ferne studieren, z.B. bei der
SRH Fernhochschule – The Mobile
University mit Sitz in Riedlingen. Im
Mittelpunkt der Zertifikatskurse
„Wald und Gesundheit“ und „Wald-
therapie“ stehen laut Homepage etwa
Themen wie Selbsterfahrung, Ge-
sundheitsförderung und Persönlich-
keitsentwicklung der Klienten. Sieben
Monate Weiterbildung zum Wald-
Achtsamkeitstrainer kosten rund 2800
Euro. 

Umsonst ist dagegen ein erster

Überblick in Sachen Gartentherapie,
den die Universität Rostock auf ihrer
Homepage anbietet. Unter https://
www.uni-rostock.de/weiterbildung/
onlinekurse/offener-onlinekurs-gar-
tentherapie/ finden sich Gratis-Video-
vorlesungen, Lehrfilme und Experten-
interviews. 

Ein Problem der Gartentherapeuten
im deutschsprachigen Raum bleibt:
Ihr Beruf ist nicht geschützt und aner-
kannt und kann nicht als solches bei
der Krankenkasse abgerechnet wer-
den. 

Informationen zu anerkannten Ausbil-
dungen, Projekten und registrierten Gar-
tentherapeuten bietet die Homepage der
Internationalen Gesellschaft Gartenthera-
pie (IGGT) https://www.iggt.eu

Naturtherapien liegen im Trend – Nachfrage wächst 
Von Green care bis Waldmedizin – ein Blick auf das Fort- und Weiterbildungswesen

Sind es die Terpene? Andere
Phytonzyden? Das Olfaktori-
sche? Ist es die – je nach Wind

– von sanftem Rascheln untermalte
Stille? Die belebende Kühle? Was den
Wald wirken lässt, weiß niemand so
genau. Dass er eine positive Wirkung
hat, scheint aber inzwischen belegt zu
sein. So wird der Spaziergang unterm
Blätterdach als „Waldbaden“ zur 
neuen Mode, und Promenadologie, die
Lehre vom Gehen in freier Natur oder
im Stadtdschungel, ist ein Studienfach
geworden. Unternehmen verlegen
Teamtage in die Wildnis, Mitarbeiter-
gespräche werden spazierend geführt.
Das Bundeskabinett zieht sich vor
weitreichenden Entscheidungen zur
Klausur gerne ins grün gelegene

Schloss Meseberg zurück. Der be-
rühmteste und damit sprichwörtlich ge-
wordene Waldspaziergang sollte der
Welt mehr Friedlichkeit bescheren. Der
NATO-Unterhändler Paul H. Nitze und
sein sowjetischer Kollege Julij Kwizin-
ski spazierten am Freitag, 16. Juli 1982,
durch das Unterholz von Saint-Cergue
am Genfer See. Sie einigten sich auf
einen atomaren Kompromiss, der den
ersten Anstoß zu späterer Abrüstung
gab: Beide Seiten sollten ihre Arsenale
an taktischen Atomwaffen auf je 75
Stück beschränken. Waldluft macht
also auch friedlich. Leider blieben die
Regierungen beider Großmächte im In-
doormief von Kreml und Weißem Haus
sitzen – und lehnten den Kompromiss
zunächst ab.  (gö)
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MÜNCHEN (epd). Gemeinnützige
Organisationen können laut Gerichtsent-
scheidung bei unangemessen hohen Ver-
gütungen ihrer Geschäftsführer ihre
Gemeinnützigkeit verlieren. Liegen sol-
che „Mittelfehlverwendungen“ vor, dro-
hen der Verlust der Gemeinnützigkeit und
Steuernachforderungen, wie der Bundes-
finanzhof (BFH) in München im Grund-
satzurteil entschied. (AZ: V R 5/17)

Vorteil gemeinnütziger Körperschaften
ist die Befreiung von der Körperschafts-
und Gewerbesteuer. Außerdem können

Spendenbescheinigungen ausgegeben
werden, sodass der Spender beim Finanz-
amt weniger Steuern zahlen muss.

In dem Streitfall hatte das Finanzamt
die Höhe der Geschäftsführervergütung
einer gemeinnützigen GmbH beanstan-
det, die sich in der psychiatrischen Arbeit
engagiert. Die Organisation errichtet, 
betreibt, saniert, übernimmt und berät
Einrichtungen der Gesundheits- und So-
zialbranche wie etwa Kliniken.

Der Geschäftsführer, ein ausgebildeter
Sozialarbeiter, erhielt für seine Tätigkeit

ein jährliches Grundgehalt von 140.000
Euro sowie eine Leistungsvergütung von
34.000 Euro und eine betriebliche Alters-
versorgung. Für Letztere zahlte die ge-
meinnützige Organisation jährliche
Beiträge in Höhe zwischen 50.000 und
knapp 88.000 Euro. 2010 wurde das
Grundgehalt auf 162.000 Euro aufge-
stockt. Das Finanzamt versagte nach
mehreren Betriebsprüfungen für die Jahre
2005 bis 2010 die Gemeinnützigkeit der
gGmbH. Die Geschäftsführergehälter
seien unangemessen hoch.

Der BFH hat dies nun im Wesentlichen
bestätigt. Für die Berechnung der Ange-
messenheit einer Vergütung müssten die
Geschäftsführer-Bezüge vergleichbarer
Organisationen herangezogen werden.
Liegt eine Vergütung 20 Prozent über
dem oberen Bereich der üblichen Ge-
schäftsführervergütung vor, sei diese un-
angemessen. Der Entzug der Ge-
meinnützigkeit sei allerdings nur gerecht-
fertigt, wenn die 20-Prozent-Grenze nicht
nur geringfügig überschritten werde. Im
Streitfall lag lediglich für die Jahre 2006
und 2007 eine geringfügige Überschrei-
tung vor. Für die anderen Jahre sei der
Entzug der Gemeinnützigkeit begründet.
Hierfür werden nun Steuernachforderun-
gen fällig.  

Zu hoher Geschäftsführerlohn mit 
Gemeinnützigkeit unvereinbar

Psychiatrische gGmbH muss Steuern nachzahlen 

Neuer Chefarzt in
Elmshorn 

ELMSHORN.Generationswechsel in
Elmshorn: Prof. Hubert Kuhs wurde
nach 25-jährigem Einsatz als Chefarzt
der Klinik für Psychiatrie, Psychothera-
pie und Psychosomatik der Regio-Klini-
ken in Elmshorn durch Dr. Rahul Sarkar
abgelöst. Sarkar stammt aus Hamburg,
absolvierte seine Facharztausbildung an
der Charité Campus Mitte und war zu-
letzt seit 2016 Chefarzt der Klinik für
Psychiatrie und Psychotherapie am Hei-
dekreis-Klinikum Walsrode und Soltau
sowie Leiter des Sozialpsychiatrischen
Dienstes im Heidekreis. Zu seinen fach-
lichen Schwerpunkten gehört die Be-
handlung von Menschen mit Borderline-
und Traumafolgestörungen sowie die Be-
handlung von bipolaren affektiven Stö-
rungen.  (rd)

Chefwechsel
in Flensburg 

FLENSBURG. Hauke Staats heißt der
neue Chefarzt der Kinder- und Jugend-
psychiatrie und -psychotherapie der
DIAKO Flensburg. Und da kommt er
her: Aufgewachsen in Glücksburg, zog
es ihn später in die Welt hinaus. Auf ein
Studium der Rechtswissenschaften in
Marburg folgte das Studium der Human-
medizin in Hamburg und auf mehreren
Kontinenten. Daran
schlossen sich –
unter anderem –
eine Ausbildung in
Systemischer The-
rapie am Helm-
Stierlin-Institut und
in tiefenpsycholo-
gisch fundierter
Psychotherapie
nach C.G. Jung an.
Weitere Erfahrun-
gen sammelte
Hauke Staats als
Oberarzt in Essen, Kiel und am UKE in
Hamburg. Zuletzt war der bekennende
„Dickschiff-Segler“ gut ein Jahr Leiten-
der Arzt der Oberberg Fachklinik Mar-
zipanfabrik in Hamburg. Als fachlichen
Schwerpunkt bringe er besondere Erfah-
rungen aus seiner Forschungstätigkeit zu
Angst und Depression im Kindes- und
Jugendalter mit, teilte die DIAKO mit. 

Staats tritt die Nachfolge von Heinz-
Georg Löffler an, der am 30. September
in den Ruhestand geht. (rd)

+ + +   MELDUNGEN    + + +  

Rund ein Jahr und vier Monate nach
dem Tod des Psychiatrie-Patienten
William Tonou-Mbobda aus Kame-
run am Hamburger UKE hat die
Staatsanwaltschaft das Verfahren
gegen drei Sicherheitsleute und eine
Ärztin „aus Mangel an Beweisen“
eingestellt. Ermittelt worden war
wegen des Verdachts der Körperver-
letzung mit Todesfolge sowie unbe-
rechtigter Zwangsmedikation. Der
34-jährige Kameruner war im April
2019 nach einer Fixierung auf dem
UKE-Gelände gestorben. Laut
Staatsanwaltschaft seien die Maßnah-
men durch Nothilfe bzw. Notwehr ge-
rechtfertigt gewesen. Die Obduktion
habe keine Hinweise auf unverhält-
nismäßige Gewaltanwendung erge-
ben. Der Mann soll laut Obduktion
unter einer Herzerkrankung gelitten
haben. Im Wissenschaftsausschuss
stand Oberstaatsanwalt Lars
Mahnke ausführlich Rede und Ant-
wort. Auch UKE-Vertreter nahmen
vor den Politikern Stellung.

HAMBURG (hin). Mahnke sprach
von einer schwierigen Auswertung der
Zeugenaussagen, „im wesentlichen La-
gerzeugen“, nämlich entweder Patienten
oder Psychiatriemitarbeiter, keine Unbe-
teiligten, mit teils widersprüchlichen, teils
unglaubwürdigen Aussagen. So seien ei-
nige Patientenaussagen von Medienbe-
richten beeinflusst gewesen. Zusammen
mit dem Gutachten der Rechtsmedizin
habe die Bewertung keinen hinreichenden
Anhaltspunkt für eine Anklageerhebung
gegeben, vielmehr habe es sich um recht-
fertigenden Notstand gehandelt. 

Im einzelnen nahm Mahnke zu mehre-
ren auch in der Presse geäußerten Vor-
würfen bzw. Darstellungen Stellung.
Etwa der, dass Zwangsmedikation einge-
flößt worden sei. Das toxikologische Gut-
achten habe ergeben, dass weder Drogen
noch Antipsychotika im Körper waren. Er

nannte ferner auch Details der Kranken-
geschichte. So sei Tonou-Mbobda schon
vor 2012, „vermutlich schon in Kame-
run“, schizophren erkrankt und immer
mal wieder untergebracht worden. Zuletzt
2017 in der selben Station und nach
PsychKG. Schon damals habe er Stim-
men gehört, die immer gewalttätiger ge-
worden seien. Bei seiner freiwilligen
Aufnahme im UKE 2019 habe er erklärt,
diese Stimmen wieder zu hören. Sein Zu-
stand habe sich verschlimmert, er habe
um sich geschlagen und am Morgen völ-
lig desorientiert das Haus verlassen. Die
Ärztin habe angefangen einen Unterbrin-
gungsantrag zu fertigen. Eine Schwester
habe unterdessen die Security angefor-
dert, die sich, nach kurzer Einweisung,
dem auf einer Bank sitzenden Mann mit
einem Wasserglas und Medikament ge-
nähert habe. Lass uns doch reingehen, sei
gesagt worden, ein Securitymann habe

eine Hand leicht auf die Schulter des
Mannes gelegt, der daraufhin um sich ge-
schlagen habe. Die Gewalt der Security
sei Folge der Gewalt des Patienten gewe-
sen, betonte der Oberstaatsanwalt. Die
Security habe nicht unverhältnismäßig
gehandelt. Es folgte ein Gerangel, alle
gingen zu Boden. Dort sei versucht wor-
den, dem Mann in Bauchlage Fesseln an-
zulegen. Gefesselt sei er dann auf die
Knie aufgebracht worden, woraufhin eine
Erschlaffung festgestellt wurde. Eine Re-
animation scheiterte – der Patient starb
fünf Tage später an Hirnschädigung. Bei
der Fixierung sei Erregung eingetreten,
die starke Herzrhythmusstörungen ausge-
löst habe, was zum Kollaps führte. Ursa-
che dafür: ein verdickter Herzmuskel,
zuvor nicht diagnostizierte hypertrophi-

sche obstruktive Kardiomyopathie. Ein
Erstickungstod in Folge der Fesselungs-
aktion sei auszuschließen.

Wissenschaftssenatorin Katharina Fe-
gebank (Grüne) sprach Tonou-Mbobdas
Familie ihre „tiefste Anteilnahme“ aus.
Jürgen Gallinat, Leiter der Psychiatrie am
UKE, entschuldigte sich bei Tonou-
Mbobdas Familie. „Das hat uns sehr be-
troffen gemacht.“ Prof. Burkhard Göke,
UKE-Vorstandsvorsitzender, wies als
Hintergrund für den Einsatz von Security
auf die Problematik, dass das UKE sek-
tormäßig besondere Problembereiche ab-
decke. Patienten seien zum Teil gewalt-
tätig, teils bewaffnet oder intoxiniert. „Wir
müssen unsere Leute vor Übergriffen
schützen.“ Alle drei Security-Männer
seien inzwischen auf eigenen Wunsch aus
dem Patientenbereich wegversetzt wor-
den, einer der Männer habe wegen einer
depressiven Erkrankung eine Rehamaß-
nahme antreten müssen.

Psychiatriechef Jürgen Gallinat erläu-
terte, warum nach dem Tod eben nicht
viele neue Maßnahmen angeschoben
worden seien. Prävention, Vermeidung
von Zwang und Gewalt zähle ohnehin
schon  zu den Kernthemen der Klinik, so
Gallinat, der diverse Reformansätze,
wofür die UKE-Psychiatrie stehe, auf-
zählte. „Umso tragischer ist das, was pas-
siert ist.“ Mit Bezug auf den hohen Anteil
psychisch kranker Obdachloser, die im
UKE versorgt werden, sprach er sich für
mobile Teams aus, die aufsuchend als
Streetworker arbeiten, sowie für eine grö-
ßere Verteilung dieser Patienten auf meh-
rere Kliniken . 

Der Linken-Abgeordnete Deniz Celik
bewertete die Aussagen des Oberstaats-
anwalts als „nicht überzeugend“ und warf
ihm vor, Zeugenaussagen nicht ausrei-
chend gewürdigt zu haben, in denen es
hieß, die Security-Mitarbeiter seien
grundlos gewaltsam vorgegangen. Weil
noch Fragen Celiks offen blieben, wurde
das Thema nochmal – auf unbestimmte
Zeit – vertagt.

Akte geschlossen
UKE-Tod: Verfahren gegen drei Sicherheitsleute und 
eine Ärztin eingestellt / Staatsanwalt erklärt Gründe

Dr. Matthias Heißler wird Rentner

Abenteuer 
ohne Ende ... 

GEESTHACHT (hin). Auch sein Ab-
schied fiel der Pandemie zum Opfer:
Eine für Ende Oktober geplante Tagung
zum Abschied von Dr. Matthias Heißler
im Johanniter-Krankenhaus Geesthacht
GmbH wurde abgesagt. Dort sollten Ul-
rich Krüger, Stefan Weinmann, Sebastian
von Peter, Thomas Bock und Gwen
Schulz sowie Heißler selbst über Themen
von StäB und Hometreatment bis Gene-
sungsbegleiter sprechen. Alles unter der
Überschrift „Abenteuer ist eine Krise, die
man annimmt, und Krise ist ein Aben-
teuer, das man ablehnt“ – ein Zitat des
Schweizer Psychiaters Bertrand Piccard,
dem 1999 in 19 Tagen die erste Weltum-
rundung mit einem Ballon ohne Zwi-
schenlandung gelang. 

Heißler selbst hatte das Abenteuer Psy-
chiatrie angenommen und als Dörner-
Schüler im Kreis Herzogtum Lauenburg
für gewaltigen Wandel gesorgt. Instru-
mente dafür waren u.a. Hometreatment
und mobile Kriseninterventionsteams, Ta-
geskliniken und Sozialpsychiatrischer
Krisendienst. Befördert durch das örtliche
Regionalbudget wurden viele Wege be-
schritten, um stationäre Einweisungen
von Menschen mit psychischen Erkran-
kungen zu vermeiden und Betten abzu-
bauen. Ergebnis: Im Sommer 2012
benötigte man in Geesthacht nur noch 
20 Betten – für 186.000 Einwohner. Heiß-
ler sprach damals vom „Europarekord“.
Wolfgang Hiller, ehemaliger Leiter der
Viktor E. Frankl Häuser in Mölln, wandte
dazu kritisch ein, dass langfristig chroni-
fizierte seelisch Kranke und Behinderte in
der Klinik zu kurz kämen. 

Hervorstechend im Raum Geesthacht
war auch der Aufbau eines umfangrei-
chen, dezentral organisierten Zuverdienst-
systems. Der Verein Arbeit nach Maß
wurde eigens gegründet, um Menschen
mit Psychiatrie-Erfahrung Beschäftigung
und Tätigkeiten zu bieten. 2013 musste
Heißler den Posten als Psychiatrie-Chef-
arzt dann verlassen. Grund waren rechtli-
che Probleme und Ermittlungen rund um
eine seit 2013 betriebene Methadon-Am-
bulanz, die Ende 2016 eingestellt wurde.

Heißler und ein weiterer Arzt mussten
sich vor dem Landgericht dafür verant-
worten, dass sie Patienten in über 2000
Fällen unerlaubt teils Methadon mit nach
Hause gegeben hatten. Die Mediziner
wurden vom Landgericht zu einer Frei-
heitsstrafe von sechs Monaten auf Be-
währung verurteilt. Zugute gehalten
wurde ihnen, dass sie das Konstrukt zum
Wohle der Patienten entwickelt und sich
nicht bereichert hätten und kein Patient zu
Schaden gekommen sei. Ihre Approba-
tion sollten sie behalten. Heißler war da
schon in die Neurologie gewechselt, seine
Nachfolgerin als Psychiatrie-Chefärztin
wurde Christine Hilper.

Von der psychiatrischen Bildfläche ist
Heißler dennoch nicht abgetreten – und
wird hier auch weiter agieren. „Im Ruhe-
stand werde ich bei der Aktion psychisch
Kranke tätig sein, u.a. um Möglichkeiten
zu nutzen und zu entwickeln, zwangs-
weise Unterbringungen zu vermeiden und
um Gewalt in der Psychiatrie zu reduzie-
ren“, so Heißler auf EPPENDORFER-
Anfrage zu seinen Plänen. Eine Region
werde er begleiten, „um mit ihr exempla-
risch Formen für eine bessere psychiatri-
sche Versorgung zu entwickeln“. Welche
Region dies sein wird, wollte er noch
nicht verraten. Das sei noch „zu sensibel“.

Dr. Matthias Heißler geht ab November
in den Ruhestand. Archiv-Foto: TK

Dr. Rahul Sarkar. Foto: Regio-Kliniken

Hauke Staats.
Foto: Bauer

„Die Gewalt war Folge der
Gewalt des Patienten“

Anzeige
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Münchener Studie skizziert besondere psychiatrische
Problembereiche im Bezug zu Covid-19   

Nicht mehr, aber 
andere Notfälle

Fungierte mehrfach als Redner auf Anti-Corona-Demonstrationen, so auch
wieder Ende August in Berlin: Heiko Schöning.  Foto: screenshot/youtube

Pflegeberufekammer Schleswig-Holstein plädiert für 
regelmäßige Testungen in Kliniken und Heimen

Bis zu zwei Tests pro Woche

NEUMÜNSTER (rd). In Schleswig-
Holstein ist es bereits zu 23 Corona-
Ausbrüchen in Pflegeheimen und zu
15 Ausbrüchen in Kliniken und Reha-
Einrichtungen mit insgesamt 36 To-
desfällen gekommen. Das zeigt der
Infektionsepidemiologische Bericht
über meldepflichtige Krankheiten in
Schleswig-Holstein für das erste Halb-
jahr 2020. Angesichts dieser Daten und
steigender Infektionszahlen forderte
die Pflegeberufekammer Schleswig-
Holstein einen besseren Schutz für 
Risikogruppen und umfangreiche Tes-
tungen.

Bei 23 Ausbrüchen in Alten- und
Pflegeheimen seien 235 Personen er-
krankt, von denen 32 dann verstarben.
Zudem gab es 13 Ausbrüche in Klini-
ken mit 62 Infektionsfällen sowie zwei
Ausbrüche in Reha-Einrichtungen mit
16 Infektionsfällen. Insgesamt infizier-

ten sich in Schleswig-Holstein im ers-
ten Halbjahr 3161 Personen. Davon
wurden 507 Personen stationär behan-
delt (16,0 Prozent) und 153 verstarben
(4,8 Prozent). 83,7 Prozent dieser To-
desfälle betraf die Altersgruppe über
70 Jahre. Männer verstarben mit 61,4
Prozent häufiger an COVID-19 als
Frauen. Diese Zahlen sind dem Infek-
tionsepidemiologischen Bericht über
meldepflichtige Krankheiten in
Schleswig-Holstein für das Jahr 2020
entnommen, der am 17. August online
gestellt wurde. 

„Die Zahlen belegen eindringlich,
wie wichtig es ist, sowohl die zu be-
treuenden Personen als auch die Mit-
arbeitenden in Kliniken und Pflege-
einrichtungen bestmöglich zu schüt-
zen“, sagt Patricia Drube, Präsidentin
der Pflegeberufekammer Schleswig-
Holstein. „Die hohen Infektionszahlen

in Pflege- und Altenheimen könnten
auch die Quittung dafür sein, dass ge-
rade hier während der ersten Monate
der Pandemie ein dramatischer Man-
gel an Schutzausrüstung vorlag.“ 

Angesichts der bundesweit steigen-
den Infektionszahlen plädiert die Pfle-
geberufekammer erneut für regel-
mäßige und umfängliche Testungen
von Pflegefachpersonen in Kranken-
häusern und Pflegeeinrichtungen.
Nach wie vor seien großflächige Tests
in Kliniken und Pflegeeinrichtungen
nicht die Regel. Sinnvoll seien bei
Pflege- und Gesundheitspersonal bis
zu zwei Tests pro Woche, so Patricia
Drube. Auch sollten in Pflegeeinrich-
tungen alle Bewohnerinnen und Be-
wohner getestet werden, die neu
aufgenommen werden oder nach
einem Klinikaufenthalt in die Einrich-
tung zurückkehren. 

BERLIN (rd). Die Infektionszahlen
steigen, für Herbst/Winter wird mit
einem deutlichen Anstieg, wenn nicht
gar einer zweiten Welle gerechnet. Für
den Fall fordert die Bundespsychothe-
rapeutenkammer (BPtK), stärker auf
„die elementaren Bedürfnisse nach
Kontakt“, insbesondere von Kindern
und Jugendlichen, aber auch von Pfle-
gebedürftigen, Rücksicht zu nehmen.

Eine ersatzlose längere Schließung
von Kitas und Schulen sei sowohl für
die Kinder und Jugendlichen als auch
für die Eltern nicht tragbar. Im Fall
eines erneuten Homeschoolings müsse
ein Betreuungs- und Kontaktangebot
geschaffen werden, das Kindern und
Jugendlichen in stabilen kleinen Grup-
pen persönliche Nähe und Austausch
ermögliche. Für gefährdete und er-
krankte Menschen bedürfe es bei einer

zweiten Welle dringend eines besseren
Informations- und Beratungsangebots,
„das hilft, die Pandemie möglichst psy-
chisch gesund durchzustehen“. Dafür
seien Internetangebote wichtig, aber
auch persönliche telefonische Bera-
tung sowie psychotherapeutische Be-
handlung per Telefon. In der
ambulanten und stationären Alten-
pflege müsse eine totale Isolierung ver-
mieden werden.

Auch Besuchsräume, feste Gruppen
(Personal und BewohnerInnen) und
ausreichend Zeit, um demenzkranken
BewohnerInnen Veränderungen zu er-
klären und sie einzuüben, müssten zum
Standard gemacht werden. Der Zu-
gang zur psychotherapeutischen Ver-
sorgung müsse für sie auch in den
Pflegeeinrichtungen gewährleistet
sein. 

Psychotherapeuten 
fordern Kontakterhalt

Rüsten für die Zweite Welle

Verwirrende „Aufklärung“
Ärzte-Verschwörung

BERLIN/HAMBURG (rd). „Ärz-
te für Aufklärung“ nennt sich eine
Initiative um die Hamburger Medizi-
ner Walter Weber (Psychosomatik
und Krebsbehandlung), Heiko Schö-
ning (nicht praktizierender Arzt),
Marc Fiddike („Ganzheitsmedizin“)
und Olav Müller-Liebenau (Psycho-
somatische Medizin und Psychothe-
rapie), die sich wohl eher dem Ge-
genteil verschrieben haben. Sie ver-
harmlosen die Gefährlichkeit von
SARS-CoV-2 und verunglimpfen die
Berichterstattung in den Medien über
die Pandemie als „Staatsfunk“. Auf
der Homepage der Initiative hieß es:
„Die Corona-Panik ist eine organi-
sierte, kriminelle Täuschung. Wir
sagen Nein zum Organisierten Ver-
brechen und haben eine Lösung“ ...

Zu den Unterstützern zählen vor
allem Homöopathen, Alternativmedi-
ziner und Gegner der Schulmedizin
inklusive Impfgegner. Die Initiative
spricht von rund 2000 namentlichen
Unterstützern, darunter Hunderte
Ärzte. Hinter den Vorschriften zur
Eindämmung des Virus wähnen die
„Ärzte für Aufklärung“ eine große
Verschwörung. Weil das Virus nicht
besonders gefährlich sei, sei das Tra-
gen einer Maske überflüssig. Wie Re-
port Mainz in seiner Sendung vom 
7. Juli berichtete, sprechen sie sich in
dem Zusammenhang dafür aus,
„großzügig“ Atteste gegen die Mas-
kenpflicht auszustellen. In dem Bei-
trag wurde gezeigt, dass etliche Ärzte
sogar auf ihrer Praxiswebsite auf die
Möglichkeit hinwiesen, Patienten

Gefälligkeitsatteste gegen die Mas-
kenpflicht zu geben. Auf verdeckte
E-Mail-Attest-Anfragen bei mehr als
40 Zahnärzten und Ärzten – explizit
nicht aus medizinischen Gründen,
sondern weil man die Maskenpflicht
als „Corona-Irrsinn“ persönlich ab-
lehne – antworteten 19 der ange-
schriebenen Ärzte positiv. Dem
Fachanwalt für Medizinrecht und
Professor an der Psychologischen
Hochschule Berlin Martin Stellpflug
zufolge kann „das unrichtige Zeugnis
über den Gesundheitszustand eines
Menschen“ nicht nur berufsrechtlich,
sondern auch strafrechtlich relevant
werden.

„Bei Ärztinnen und Ärzten, die
Mitglieder der Hamburger Ärzte-
kammer sind, werden wir jedoch
genau beobachten, ob es zu Verstö-
ßen gegen die Berufsordnung
kommt, beispielsweise durch das
Ausstellen falscher Atteste. Konkre-
ten Hinweisen darauf nachzugehen
gehört zu unseren gesetzlichen Auf-
gaben“, kündigte der Hamburger
Ärztekammerpräsident Dr. Pedram
Emami in einer Warnung vor einer
Antimaskendemonstration in Ham-
burg an. Besonders unverständlich
sei, dass sich auch ärztliche Kollegin-
nen und Kollegen an den Protesten
gegen die Coronamaßnahmen betei-
ligten „und dabei die dem ärztlichen
Berufsstand zugeschriebene Kompe-
tenz und Glaubwürdigkeit zur Ver-
breitung ihrer Privatmeinung nutzten,
die nicht dem aktuellen medizini-
schen Wissensstand entspricht.“ 

Die COVID-19-Pandemie verän-
derte nicht die Zahl, aber die Art
psychiatrischer Notfälle. Das
ergab eine Untersuchung der
Versorgungsdaten aus Ver-
gleichszeiträumen von 2019 und
2020 der Universitätspsychiatrie
der TU München (Klinikum
rechts der Isar). Sie umfasst
Daten zwischen dem 21. März
und dem 1. Mai.  

MÜNCHEN (rd). Nach der im Ner-
venarzt* veröffentlichten Studie war die
Zahl aller PatientInnen, die sich als Not-
fälle in dem Klinikum vorstellten, im
Untersuchungszeitraum 2020 mit insge-
samt 3549 niedriger als im Vergleichs-
zeitraum 2019 mit 4913. Die absolute
Zahl der PatientInnen mit einer psychi-
atrischen Diagnose blieb dabei im Ver-
gleich zum Vorjahr unverändert. Somit
erhöhte sich im Jahresvergleich der An-
teil an psychiatrischen ICD-Hauptdiag-
nosen von drei auf fünf Prozent
signifikant. Dabei hatten 49 von insge-

samt 231 psychiatrischen Konsilfällen
(21 Prozent) einen Bezug zu CO-
VID-19. 

Dabei standen folgende Problembe-
reiche im Hintergrund: Akute Verwirrt-
heitszustände bei COVID-19-positiven

Patienten, vier von den sieben litten an
schweren somatischen Vorerkrankun-
gen, drei an einer Suchterkrankung.
Auch das Besuchsverbot verursachte
deutliche psychische Belastungen: 
14 PatientInnen, sieben von ihnen weib-
lich, gaben an, unter Einsamkeit und
Isolation als Folge des eingeschränkten
Kontakts zu Angehörigen zu leiden. Es
handelte sich überwiegend um schwer
somatisch Kranke, die lange in der Kli-
nik waren. Vier nicht infizierte Patien-
tInnen, die aufgrund somatischer
Vorerkrankungen zur Risikogruppe ge-
hörten, gaben an, dass sich ihre psy-
chische Verfassung aufgrund von Angst
vor einer COVID-19-Infektion substan-
ziell verschlechtert habe. Zwölf Patien-
tInnen litten psychisch unter der
Ausgangsbeschränkung. Sieben von
ihnen waren Suchtpatienten, fünf waren
psychisch krank, vier PatientInnen hat-
ten vor der psychiatrischen Vorstellung
einen Suizidversuch unternommen.

Schließlich gaben acht der Notauf-
nahme-PatientInnen an, durch drohen-
den Arbeitsplatzverlust oder finanzielle
Einbußen und Betriebsverbote unter
einer massiven Belastung zu leiden.
Auch in dieser Gruppe hatte mit drei Pa-
tienten ein relativ hoher Anteil einen
Suizidversuch unternommen. Schließ-
lich hätten noch vier PatientInnen mit
psychischen Vorerkrankungen eine ver-
schlechterte psychische Verfassung auf-
grund fehlender stationärer oder
ambulanter psychiatrischer Versorgung
beklagt.

Fazit: Insgesamt elf von 49 PatientIn-
nen mit COVID-assoziierten Proble-
men unternahmen in dieser Klinik einen
Suizidversuch, eine hohe Rate. Die ab-
solute Anzahl sei indes mit 49 Fällen zu
gering, um gesicherte Rückschlüsse
über einzelne Subgruppen zu erlauben.
Besonders gefährdet schienen Men-
schen mit Abhängigkeits- und anderen
psychischen Vorerkrankungen sowie
PatientInnen, die unter den ersten Aus-
wirkungen der Wirtschaftskrise leiden. 

*Nervenarzt. 2020 Jul 24 : 1–3. DOI:
10.1007/s00115-020-00973-2, siehe hier auch
die Seite https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/
articles/PMC7378304/

Corona-Pandemie als Mobbing
In einer weiteren Studie wurden

Auswirkungen der Corona-Krise
auf Menschen mit vorbestehenden

psychischen Erkrankungen studiert. Es
werden vier Patienten mit typischen Pro-
blemkonstellationen vorgestellt. Bei-
spielhaft sei hier der Fall einer
44-jährigen Patientin mit vorbekannter
schizoaffektiver Störung herausgegrif-
fen. Diese stellte sich wiederholt notfall-
mäßig in der psychiatrischen Hoch-
schulambulanz vor und berichtete, dass
sie massiv gemobbt werde. In ihrer
Wohnung würden verschiedene Dinge
verlegt und versteckt. Ihr PC und ihr
Handy würden überwacht. Mit der ak-
tuellen Ausgangsbeschränkung versu-
che man, sie in den Wahnsinn zu treiben,
dadurch habe das Mobbing eine neue
Dimension erreicht, erzählte sie den
Psychiatriemitarbeitern weiter.  

Den Screening-Fragebogen auf
SARS-CoV-2 in der Ambulanz halte sie
für einen Scherz. Sie habe große Angst
und wisse nicht, wo sie noch sicher sei
und wem sie vertrauen könne. „Im Ver-

lauf stimmt sie einer freiwilligen statio-
när-psychiatrischen Aufnahme zu. Auf
Station trägt das Personal einen Mund-
Nasen-Schutz. Von der Patientin wird
dies wahnhaft verarbeitet: Das Tragen
der Schutzmasken sei allein für sie in-
szeniert, wie auch die Berichterstattung
über die Corona-Pandemie in den Me-
dien, was sie als unerträgliches Mobbing
bezeichnet“, heißt es in der Studie wei-
ter. Sie fragt wiederholt, wann das Per-
sonal den Mund-Nasen-Schutz endlich
abnehme und das Spiel vorbei sei.

Fazit: Bei Patienten mit psychischen
Vorerkrankungen müsse man davon
ausgehen, dass sie anhaltende Ausnah-
mezustände – wie Ausgangsbeschrän-
kungen – intensiver empfinden als
andere und infolgedessen Symptomver-
schlechterungen erleben. Dies müsse
aktiv angesprochen und erfragt werden.

„Psychische Probleme in der Pandemie –
Beobachtungen während der COVID-19-
Krise“, April 2020, DMW – Deutsche Medizi-
nische Wochenschrift 145(10), DOI: 10.1055/
a-1147-2889.

Rasterelektronenmikroskopbild des Co-
ronavirus SARS-CoV-2. Foto: NIAID
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„Werdenfelser Weg und Corona“: Fachtag diskutierte Folgen für alte Menschen und Heime 

„Der Weg von Zwang zu Gewalt ist kurz“

Die Rechtsprechung der vergangenen
Jahre hat bewirkt, dass die gesetzli-
chen Hürden für Zwangsbehandlung
zunehmend höher gesetzt wurden –
zugunsten des Patientenschutzes und
der Individualrechte. Das UN-Hoch-
kommissariat für Menschenrechte
und weitere Organe der Vereinten
Nationen fordern gar ein totales Ver-
bot von Zwangsmaßnahmen und -be-
handlung in der Psychiatrie. Wie soll
das gehen? Dr. Martin Zinkler (Chef-
arzt in Heidenheim) und Sebastian
von Peter (Prof. der Medizinischen
Hochschule Brandenburg) haben ein
System für eine Psychiatrie skizziert,
die nur noch auf Freiwilligkeitsbasis
behandelt und unterstützt. Krank-
heitsbedingt gefährliche und aggres-
sive Patienten, die sich einer
Behandlung verweigern, würden im
Polizeigewahrsam bzw. Gefängnis
untergebracht, wo ihnen wiederum

Hilfe von extern angeboten würde –
die sie annehmen können oder nicht.
Bei Eskalationen in der Klinik gebe
es keine Fixierungen oder Stations-
schließungen durch Klinikpersonal
mehr: Für Gewalt und Zwang wäre
die hinzugerufene Polizei zuständig.
Dieser in der „R & P Recht und Psy-
chiatrie“ (4/19) veröffentlichte Vor-
schlag stieß in der jüngsten Ausgabe
der im Psychiatrieverlag erscheinen-
den Zeitschrift auf Widerspruch von
Maximilian Gahr und Manfred Spit-
zer. Die Universitätsprofessoren aus
Ulm lehnen das Konzept als „unter
Umständen patientenfeindlich“ ab.
Es sei „ethisch fragwürdig“, poten-
tiell gefährlichen kranken Menschen
eine vergleichsweise rasch bessernde
psychiatrische Akutversorgung vor-
zuenthalten. Ein womöglich längerer
Gefängnisaufenthalt könnte belasten-
der sein.

KÖLN (hin). Das Grundleiden der
Psychiatrie besteht in ihrer Doppelrolle:
Sie soll Patienten helfen und behandeln,
aber auch für die Gesellschaft soziale
Kontrolle ausüben und Menschen, die
wegen ihrer Erkrankung aggressiv und
gefährlich werden und die Rechte Dritter
bedrohen, zwangsweise festsetzen und be-
handeln. Wenn man die Psychiatrie vom
Zwang befreit, könne man mehr Patienten
erreichen, glauben Zinkler und von Peter:
„Das Hilfesystem verliert seine abschre-
ckende Wirkung der typischen psychiatri-
schen Zwangsmaßnahmen und gewinnt
damit das Vertrauen von Personen, die
sich aus diesem Grund bisher vom Hilfe-
system abgewendet haben.“ Und: Das
Hilfesystem selbst werde mehr als bisher
nach neuen, kreativen Wegen für schwie-
rige Situationen suchen müssen. Der Ver-
zicht auf Zwang ermögliche erst ein
„Lernen im System“, glauben sie. Eine
Entscheidung für eine Behandlung in der
Klinik könne zudem leichter fallen, wenn
der Patient weiß, dass er diese jederzeit be-
enden kann. 

Hilfe wird Hilfeverweigerern, die im
Gefängnis untergebracht werden, nach
dem System immer nur auf freiwilliger
Basis, aber aktiv angeboten. Helfer – auch
Psychotherapeuten und Krisenteams –
kämen zum Inhaftierten, alternativ könnte,
so von Peter und Zinkler, der Polizeige-
wahrsam auch in einer Krisenpension
oder Klinik stattfinden. Allerdings unter
den Vorzeichen, dass allein die Polizei be-
wacht und sichert und Helfer nur helfen
und unterstützen. 

Die Zeit in Haft unterliege dem Diskri-
minierungsverbot: Die Haftzeit dürfe
nicht länger sein als bei Vergleichsdelikten
von Insassen ohne Diagnose. Einer Ab-
wendung des Hilfesystems von schwer
Kranken sollte der Gesetzgeber durch
klare Vorschriften und finanzielle Anreize
einen Riegel vorschieben. Überhaupt wür-
den durch den geringeren Aufwand für

gerichtliche Unterbringungen und Zwang
in den Kliniken Ressourcen frei für auf-
suchende Arbeit. Klinikbetten könnten in
Krisenräume für obdachlose Menschen
mit psychischen Krankheiten umgewid-
met werden, schlagen die Autoren vor.
Eine Ausnahme in Form einer kurzzeiti-
gen Zwangsunterbringung (auf Basis des
„rechtfertigenden Notstands“) sieht ihr
Konzept vor, und zwar wenn sich bei dro-
hendem Suizid akuter Wille und bisherige
Präferenzen widersprechen. Dann gelte es
mit Blick auf staatlichen Lebens-Mindest-
schutz eine kurze (Zwangs-) Unterbrin-
gungzeit „etwa für wenige Stunden“ zur
Klärung zu gewährleisten.

Auch der Psychiatrierechts-Experte 
Dr. Heinz Kammeier hatte schon in die
Richtung der beiden Autoren gedacht

(siehe auch den Bericht „Hat sich das
Psych-KG überholt?“ im EPPENDOR-
FER 2/2019). In einem weiteren Beitrag
der R & P 4/2019 skizziert er notwendige
Strukturveränderungen, die sich aus dem
Zinkler-/von Peter-Konzept ableiten las-
sen und wägt einzelne Aspekte ausführ-
lich juristisch ab. Wenn sich die
Psychiatrie zu einem ausschließlich un-
terstützenden System entwickeln solle,
seien „die Psychisch-Kranken- und Maß-
regelvollzugsgesetze in ihrer derzeitigen
Form“ aufzulösen, schreibt Kammeier.
Behandelt werden sollte dann nur noch
über einen freiwillig geschlossenen Be-
handlungsvertrag. Zwangsmaßnahmen
zum Schutz Dritter dürften ausschließlich
„in staatlich legitimierter Regie vorge-
nommen werden“.  

Wie lautet nun die Kritik von Gahr und

Spitzer? Die Ulmer Professoren fragen
zunächst, was mit einer erheblich selbst-
bzw. fremdgefährdenden Person mit psy-
chischer Störung im Polizeigewahrsam
passieren solle. Es bleibe unklar wie dort
„sofort notwendige, sinnvolle und manch-
mal lebensrettende diagnostische und the-
rapeutische Maßnahmen – zum Beispiel
ausführliche klinische Untersuchung,
Blut- und Liquoruntersuchung, Bildge-
bung, EEG etc.“ – durchgeführt werden
sollen. „Wären z.B. Personen mit einer
akuten psychischen Störung infolge eines
Hirntumors oder einer akuten Enzephali-
tis bei der Polizei wirklich besser aufge-
hoben?“ Und was passiere im Fall einer
fortdauernden, längeren Gefährlichkeit?
„Ist aber das Abwarten einer spontanen
Besserung mit dem hippokratischen Eid,
dem Kranken zu helfen, überhaupt ver-
einbar – zumal die psychiatrische Akut-
versorgung in der Regel zu einer deut-
lichen Besserung innerhalb von Stunden
bis wenigen Tagen führt, das Abwarten je-
doch nicht?“ fragen Spitzer und Gahr. 

Ihre Kritik mündet im Verweis auf die
USA, wo sich dreimal mehr psychisch
kranke Menschen in Gefängnissen als in
Krankenhäusern befänden. Dort könne
man studieren, was geschieht, wenn sich
nicht die Medizin, sondern Polizei und
Gefängnisse um psychisch kranke Men-
schen kümmern: Dort würden Patienten
zusätzlich zu ihrer ohnehin bestehenden
psychischen Störung „in erheblichem
Ausmaß traumatisiert.“ In psychiatriege-
schichtlicher Hinsicht stelle der Vorschlag
von Zinkler und von Peter „einen Rück-
schritt um etwa 200 Jahre“ dar, wenn man
Menschen eine potenziell aussichtsreiche
Behandlung vorenthalte und diese zur Ab-
wendung einer störungsassoziierten Ge-
fährlichkeit einfach polizeilich verwahre.

(Die Zeitschrift R & P Recht erscheint vier-
mal im Jahr im Psychiatrie-Verlag, siehe
https://psychiatrie-verlag.de/series/recht-psy-
chiatrie/).
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„Die Psychisch-Kranken- 
und Maßregelvollzugs-

gesetze in ihrer derzeitigen
Form sind aufzulösen“Anzeige

2007 initiierte Dr. Sebastian
Kirsch, Richter am Amtsgericht
Garmisch-Partenkirchen, den
„Werdenfelser Weg“. Ziel: die Ver-
meidung der Freiheitsbeschränkung
alter, kranker oder behinderter Men-
schen durch Gurtfixierungen, Bett-
gitter und Vorsatztische. Dafür wird
ein Verfahrenspfleger beauftragt, in-
nerhalb von sechs Wochen kritisch
die Situation vor Ort zu überprüfen
und dort Alternativen wie Niedrig-
flurbetten, Bewegungsmelder und
Antirutschmatten einzubringen. An-
gestrebt wird eine einvernehmliche
Einschätzung, die dann in die ge-
richtliche Entscheidung einfließt.
Der Werdenfelser Weg (WWe) wird
mittlerweile in über 200 Gerichtsbe-
zirken bzw. Landkreisen umgesetzt
(Stand Januar 2019). Beim zehnten
Fachtag Werdenfelser Weg wurde –
natürlich online – Bilanz gezogen
und die Frage von Gewalt und
Zwang in der Pflege vor dem Hinter-
grund von Corona diskutiert. 

MÜNCHEN (frg). Der Anfang der
Tagung war eindrücklich: Ein Berufsbe-
treuer schilderte den Verlauf seiner
Covid 19-Erkrankung, die ihn auf die
Intensivstation brachte. Er sei für 
14 Tage ins Koma versetzt worden, habe
reale Wahnvorstellungen und viel Glück
gehabt: „Die ersten zwei Tage auf der
Intensivstation waren sehr kritisch, drei
Tage später in der Klinik wäre es zu spät

gewesen.“ Seine Warnung – „es kann
jedem passieren, ich war sportlich, kein
Raucher und hatte keine Vorerkrankun-
gen“ – leitete über zum Hauptvortrag
von Prof. Dr. Rolf Hirsch zu Gewalt und
Zwang in der Altenpflege.

Der Bonner Facharzt für Nervenheil-
kunde kam dabei ebenfalls auf Corona
zu sprechen: Die Krankheit, so Hirsch,
verdeutliche nur die bestehenden Män-
gel in der Pflege, die es schon seit 
30 Jahren gebe. Die Begleitung in den
Tod zu verbieten sei unmenschlich. Leit-
linien müssten für die Menschen da sein
und nicht umgekehrt, es gebe immer Al-
ternativen zu Vorgaben. Gehorsam sei
da ein Verbrechen, Gleichgültigkeit
auch eine Form von Gewalt. „Der Weg
von Zwang zu Gewalt ist kurz“, warnte
er die Teilnehmer.

Hirsch beleuchtete die vielen Formen
von Gewalt, denen alte Menschen aus-
gesetzt sind: die symbolische und kultu-
relle Gewalt, bei der Sprache das
wichtigste Medium sei („Ich fühle mich
wie ein Kind behandelt“), und die struk-
turelle Gewalt („unmenschliche Vor-
schriften von Schreibtischtätern, die
zum Problem werden, wenn diese um-
gesetzt werden“, vermeidbare Beein-
trächtigung von Grundbedürfnissen).
Die Gottgläubigkeit an Psychophar-
maka sei hoch, bezweckt werde einfach
die Unterdrückung des Bewegungsdran-
ges. Und eine weitere Form der Gewalt
sei die Zeit: „Menschen wird was abge-
nommen, weil die Zeit fehlt, es sie sel-
ber machen zu lassen.“ Die Umgangs-

weise könne ebenso gewalttätig sein
(„Ich muss das jetzt machen“) wie
Nichtstun: „Handeln ist immer eine ei-
gene Entscheidung. Wenn ich nicht

mehr in den Spiegel schauen kann muss
ich etwas verändern.“

Die Isolation in den Heimen werde
von den Bewohnern als Isolationshaft
bewertet, so Hirsch. Es würden viele
schwerst depressiv werden, Isolation sei
ein entsetzliches Phänomen, sie sei nur
aus Gehorsamspflicht übernommen
worden. Es sei Schaden für die Bewoh-
ner und Mitarbeiter entstanden, allen
habe die Einsamkeit zu schaffen ge-
macht. „Einsamkeit führt in Depression,
zu Panik. Oder der Bewohner wird de-
ment, um mit dieser Situation umgehen
zu können.“ 

Durch die Masken sei die nonverbale
Kommunikation zudem ausgeschaltet
worden, was auch zu Ängsten geführt
habe und in Gewalt münden könne. Al-
ternativen zu Vorschriften müssten ent-
wickelt und Hausärzte mit einbezogen
werden, forderte Hirsch, der für präven-
tive Maßnahmen (Deeskalations- und
Sturzprophylaxetraining und Supervi-
sion etwa oder Hilfen wie höherverstell-
bare Betten oder Hüftprotektoren)
plädierte. „Alte geben auch etwas zu-
rück. Man kann Essen auch mit Liebe
geben, es ist eine Frage der inneren Ein-
stellung.“

Amtsrichter Dr. Sebastian Kirsch sel-
ber spielte mit Handpuppen den realen
Corona-Wahnsinn in Zeiten von Infek-
tionsschutzgesetzen nach: Was passiert,
wenn die Heimleitung eine kontaktfreu-
dige demente Heimbewohnerin beim
Gesundheitsamt meldet, die ohne vor-
geschriebene Begleitung die Einrich-

tung verlassen hat? Das Gesundheitsamt
ordnet dann für die Frau Quarantäne an,
aber was bedeutet das? Zimmerein-
schluss? Dazu bedarf es wieder einer
richterlichen Anordnung. Kirsch schil-
derte das juristische Hin und Her der un-
terschiedlichen Akteure, das für Juristen
spannend sein mag, für die Heimleitung
allerdings eher ein Alptraum ist. Denn
es gibt da Unterschiede zwischen frei-
heitsbeschränkenden Maßnahmen (Hin-
weiszettel mit Anweisungen an der Tür)

und freiheitsentziehenden Maßnahmen
(abgeschlossene Tür). Kirschs Fazit: Für
eine Zwangsmaßnahme mit Zimmerein-
schluss fehle im Infektionsschutzgesetz
die Rechtsgrundlage. Hier brauche es
ein neues Bundesgesetz. Gesundheits-
ämter könnten nicht verlangen, etwa mit
medikamentöser Sedierung Personen
am Verlassen des Heims zu hindern.
Über FEM habe ein Richter zu entschei-
den, daran ändere auch eine Pandemie
nichts.

Weitere Ausführungen der Tagung zu den
Auswirkungen des Werdenfelser Weges auf
die Pflegenden und zum Thema Psychophar-
maka in Pflegeheimen lesen Sie ab Mitte
September auf www.eppendorfer.de.

Bonner Facharzt für Nervenheil-
kunde: Prof. Dr. Rolf Hirsch.

Foto: Screenshot/Freitag

„Isolation in den Heimen 
wird von Bewohnern als 
Isolationshaft bewertet“



� EPPENDORFER 5 / 2020 Seite  9M I S S B R A U C H

Gabriel Matzneff, heute 83 Jahre alter Literat, missbrauchte, öffentlich geduldet, 
Minderjährige – Eine wehrte sich jetzt mit einem Buch und löste einen Skandal aus

Die Einwilligung
Das Schlimmste ist, dass er nichts be-
griffen hat. Bis heute nicht. Dass er
weder ein Einsehen noch ein Gefühl
dafür zu haben scheint, was er ange-
richtet hat. Dass er sich als Wohltäter
und – spätestens mit Erscheinen des
Buches, um das es hier geht – als
Opfer inszeniert. Er, das ist Gabriel
Matzneff, heute 83 Jahre alt, der auf
seinen Prozess wegen Vergewaltigung
und Verherrlichung der Pädophilie
wartet, der für den September 2021
terminiert ist. Zeitpunkt der Delikte:
Siebziger bis Neunziger Jahre. „Die
Einwilligung“ ist der Bericht von Va-
nessa Springora, die im Alter von 
13 Jahren von Matzneff verführt
wurde. Das Buch löste in Frankreich
einen Pädophilie-Skandal aus. 

Was war passiert? Vanessa Sprin-
gora wird als Tochter einer al-
leinerziehenden Mutter im

Pariser Literatenmilieu groß. Die Eltern
hatten sich früh getrennt – zu früh für die
sechsjährige Tochter, die den Vater ver-
misst, der eine „unergründliche Leere“
und ein „ungeheures Bedürfnis, gesehen
zu werden“ in ihr hinterlässt. Auf diesen
traurigen und gleichzeitig so sehnsüchti-
gen Seelenboden fällt ihre erste Begeg-
nung mit Gabriel Matzneff, einem zu
dieser Zeit gefeierten und adorierten Li-
teraten der Pariser Intellektuellenszene. Er
zieht sie, das Kind, in seinen Bann, sie er-
lebt etwas „Magnetisches“ zwischen sich
und ihm, er schreibt ihr täglich Briefe, ir-
gendwann verfasst sie eine „verschämte
und schüchterne Antwort“. Sie verliebt
sich in ihn – (wie sollte es anders sein?)
den 35 Jahre älteren Mann – und von
einem auf den anderen Tag hat sie sich –
sie kann es kaum fassen – „in eine Göttin
verwandelt“. 

So beginnt eine Liebe, die keine Liebe,
sondern ein krankes Verbrechen ist. Aber
das will in diesen Jahren (fast) niemand
sehen. Obwohl auch damals das Schutz-
alter bei fünfzehn und nicht bei drei-
zehn(!) Jahren lag. Gabriel Matzneff sitzt
in Talkshows – nicht in irgendwelchen,
sondern durchaus hochkarätigen (z.B.
„Apostrophes“) – wo er sich unter wohl-
wollenden Blicken und gespitzten Ohren
darüber auslassen kann, warum er junge
Mädchen – Kinder eben – als Partnerin-
nen bevorzuge, weil diese vom Leben
„noch nicht verhärtet“ seien und ihre se-
xuellen Affekte „besonders heftig – weil
eben neu“ – seien. Auch daran, dass er es
bisweilen auf den Philippinen mit elfjäh-
rigen Jungen treibt, scheint niemand An-
stoß zu nehmen.

Dies alles kann man – wenn über-
haupt – nur verstehen, wenn man in die
Zeit, in der dies alles geschah, zurückgeht.
Und diese Zeit, die siebziger und achtzi-
ger Jahre, waren v.a. geprägt von der Be-
wegung der Achtundsechziger. Die
damalige Devise hieß: Es ist verboten zu
verbieten, Autoritäten sind per se anzu-
zweifeln bzw. nicht akzeptabel, und v.a.
die Sexualität muss befreit werden (auch
und gerade die kindliche) von jedweder
Grenze und von jedwedem Tabu. 

1977 verfasst Matzneff eine (in der „Le
Monde“ veröffentlichte) Petition, in der er
die Freilassung von drei Pädophilen (und
damit generell die Straffreiheit der Pädo-
philie) fordert. Diese Petition wird –
neben vielen anderen – von Jean Paul
Sartre, von Simone de Beauvoir, von Gil-
les Deleuze und von Roland Barthes un-
terschrieben. Matzneff hat fast die
gesamte linke Intellektuellen- und Litera-
tenszene hinter sich. Die Literaten genie-
ßen zu jener Zeit – quasi als Garanten des
freien Geistes – eine Art Narrenfreiheit.
Pädophilie ist keine Krankheit, sondern
ein Tabubruch und als solcher chic! Und
auch die Polizei und das Jugendamt, die
zeitweise tätig werden, ja selbst Vanessa
Springoras eigene Mutter: Alle halten die

Füße still. Eine der wenigen, die deutlich
protestiert, ist die kanadische Autorin De-
nise Bombardier, ihr Protest wird jedoch
als „puritanisch“ abgetan und sie selbst als
„schlecht gefickt“ diskriminiert. 

Die Jahre und Jahrzehnte vergehen. Va-
nessa Springora hat sich durchgekämpft.
Im Alter von
fünfzehn Jahren
merkt sie, dass
sie für Matzneff
nur eine von vie-
len ist, sie ver-
lässt ihn, hat aber
inzwischen den
Anschluss an Schule und ihre Altersge-
nossinnen verloren. Sie entwickelt das 
gesamte Symptom-Spektrum der post-
traumatischen Belastungsstörung – ange-
fangen von Depressionen, tiefsten
Gefühlen von Minderwertigkeit und
Schuld, Panikattacken, Essstörungen,
Schlaflosigkeit, Depersonalisationser-
scheinungen bis hin zu psychotischen
Episoden. Aber sie schafft es, mithilfe
vielfältiger therapeutischer Unterstützung
ihr eigenes Leben und (später) auch ihr ei-
genes Begehren wiederzugewinnen und
ist heute zukünftige Leiterin eines renom-
mierten Verlages. Dann – wir schreiben
das Jahr 2019 – erscheint im Dezember
ihr Buch „Die Einwilligung“, welches –

weit über Frankreich hinaus – eine heftige
Debatte auslöst. Mehrere Verlage stellen
nun die Vertreibung von Matzneffs Bü-
chern ein, der stellvertretende Bürger-
meister von Paris (der damals als
Generalsekretär von Yves Saint Laurent
die Hotelkosten für Matzneffs Affären

übernahm) tritt zu-
rück, der Kulturminis-
ter setzt die Zahlung
von Matzneffs bis zu
diesem Zeitpunkt be-
zogener Staatsrente
aus, die Justiz leitet
ein Verfahren gegen

ihn ein. Und Vanessa Springora gesteht:
„Und erst da hab ich über ihn obsiegt, als
ich sah, was mein Buch auslöste“. Sie hat
ihn – den Schriftsteller – mit seinen eige-
nen Waffen geschlagen und zweifellos:
Diese Genug-
tuung gönnt man ihr.

Und Matzneff? Er – inzwischen 83 Jah-
re alt – hat sich nach Italien abgesetzt, ist
mit seiner gefühlten Lust über den sich
wandelnden Zeitgeist hinweggefegt und
sozusagen in den Achtziger Jahren ste-
ckengeblieben. Und damit in dieser un-
glückseligen Verbindung, die er zu dem
damaligen Kind Vanessa einging und die
er – und niemand anders als er –zu ver-
antworten hatte und hat. Wenn er doch

wenigstens – wie z.B. Daniel Cohn-Ben-
dit und viele andere – sein damaliges
Denken revidieren und sein damaliges
Tun bedauern würde! 

Doch stattdessen antwortet er – auf
seine Resonanz nach Springoras Buch be-
fragt: „Das Buch … beschreibt nicht die
Geschichte unserer leuchtenden und bren-
nenden Liebe, sondern ist ein feindseliges,
gemeines, verunglimpfendes Werk, das
mir schaden soll. (Es) weckt eine Traurig-
keit in mir, die mich erschrickt.“ Zum
Glück – sowohl für die unzähligen poten-
tiellen kindlichen Opfer als auch für die
inzwischen deutlich als krank anerkann-
ten Täter – sind wir heute ein wirklich
gutes Stück weiter. Im Jahr 2005 startete
das Netzwerk www.kein-täter-werden.de
an der Berliner Charité. Das Hilfsprojekt
für pädophile Männer, das inzwischen
mehrere Standorte ausweist, bietet kos-
tenlose und anonyme Information, Bera-
tung und Therapie. Letzterer geht eine
sorgfältige Diagnostik voraus. Ziel der
Therapie, so der Leiter des Hilfsprojektes
Prof. Dr. Klaus Beier, sei es, mit den Pa-
tienten Wege zu erarbeiten, die es ihnen
möglich machen, ihre sexuellen Bedürf-
nisse gegenüber Kindern so zu kanalisie-
ren, dass sie diese nicht ausleben müssen,
sondern sicher kontrollieren können. Die
Pädophilie – betrachtet man sie als eine
unheilbare Krankheit – soll nicht zum
„Ausbruch“ kommen. Der Pädophile soll
nicht zum Missbraucher (und damit zum
Pädokriminellen) werden. Bis heute
haben mehr als 11.000 Kontaktaufnah-
men mit dem Netzwerk stattgefunden
(und wenn man bedenkt, wie angst- und
schambesetzt das Thema ist, so zeugt
diese Zahl zweifellos vom Erfolg des
Netzwerkes). Fast 4000 Männer unterzo-
gen sich einer Diagnostik und ca. 1100
begannen bis dato mit einer Behandlung.
Zugegeben, diese Zahl ist angesichts der
vermuteten 300.000 Pädophilen in
Deutschland (man schätzt ihre Zahl auf
ein Prozent der männlichen Bevölkerung)
nicht sehr hoch, aber dennoch: Es ist der
Anfang einer längst überfälligen Inblick-
nahme und Auseinandersetzung mit einer
Krankheit (die es erst einmal als Krank-
heit anzuerkennen gilt) und einer gesell-
schaftlichen Realität, die immer wieder
unglaublich viele (meist weibliche) Opfer
hervorbringt, die oft Jahre und Jahrzehnte
um die Wiedergewinnung ihres Lebens
und ihres Begehrens kämpfen müssen. In
diesem Sinne verdient das Buch von Va-
nessa Springora höchste Bedeutung und
Anerkennung und kann darüber hinaus
auch noch als ein Stück guter Literatur
empfohlen werden. Martina de Ridder

Vanessa Springora: „Die Einwilli-
gung“, 176 Seiten, Blessing Verlag 2020,
20 Euro.

„Gabriel Matzneff: Pedokriminalität ist keine sexuelle Freiheit, sondern ein Verbrechen”, heißt es auf der Collage zur Affäre
um Gabriel Matzneff am place Saint-André-des-Art in Paris. Foto: © Polymagou / Wikimedia Commons / CC BY-SA 4.0

Wenn der Lehrer mit der Schülerin...
„Er hat mich geliebt!“

Eine 15-jährige Schülerin – die
Ich-Erzählerin – geht eine
heimliche Beziehung mit ihrem

42 Jahre alten Lehrer ein. 17 Jahre später
fragt sie sich angesichts von Ermittlungen
gegen den Lehrer, ob sie auch ein Miss-
brauchsopfer ist. Das Besondere an dem
Buch: Eigentlich wehrt sich die Protago-
nistin fast die ganzen 446 Seiten lang da-
gegen Opfer zu sein. Bei ihr sei es anders
als bei anderen gewesen, redet sie sich ein.
„Er hat mich geliebt, er hat
mich geliebt!“ So funktio-
nieren Missbrauchsbezie-
hungen.

„Meine dunkle Vanessa“
heißt der Roman, an dem
die Amerikanerin Kate Eli-
zabeth Russell 18 Jahre lang
gearbeitet hat. Das Ergebnis
ist ein aktuell viel beachte-
tes Debüt, das auch als
„Lolita für die #MeToo-
Generation“ diskutiert
wurde. Es zeigt ein schänd-

liches Muster missbräuchlicher Bezie-
hungen auf, welches die Betroffenen
selbst nicht als Missbrauch empfinden –
weil sie dahingehend manipuliert werden
zu denken, sie hätten die Macht und ein
Einverständnis gegeben. Daraus erwach-
sen Schuldgefühle, die der Täter selbst
perfide auf diese Weise von sich schiebt.
Während das Opfer, das kein Opfer sein
will, sichtlich im Leben strauchelt, ge-
zeichnet bleibt von der Lebenslüge.

Es handele sich nicht um ihre
eigene Geschichte, stellt die
Autorin ihrem Roman voran,
wohl um sich dieses Mal selbst
zu schützen. Mit Plagiatsvor-
würfen einer anderen Autorin
konfrontiert, gab sie im Früh-
jahr bekannt, ihr Roman ba-
siere auf persönlichen Erleb-
nissen in der Teenagerzeit. 

(hin)
Kate Elizabeth Russell: „Meine
dunkle Vanessa“, C. Bertelsmann,
448 Seiten, 20 Euro

GLADBACH (rd). Der Missbrauch
von Kindern hat eine neue Dimension er-
reicht. Diese Einschätzung äußerte der
Leiter der Cybercrime-Stelle in NRW,
Markus Hartmann, im Zusammenhang
mit dem Missbrauchskomplex Bergisch
Gladbach gegenüber Spiegel-online. „Die
Selbstverständlichkeit, wie in diesen netz-
bezogenen Kommunikationsforen über
Kinderpornografie und Missbrauch ge-
sprochen wird, lässt erahnen, dass auf-
grund des ständigen Darüber-Sprechens
viele Beteiligte ihr Verhalten als normale
sexuelle Präferenz empfinden“, so Hart-
mann, es gebe eine „gegenseitige Bestär-
kung, dass das ein akzeptables Verhalten
ist“. Am Kölner Landgericht ist Mitte Au-
gust der Prozess gegen den mutmaßlichen
Haupttäter im Missbrauchskomplex von
Bergisch Gladbach gestartet. Er soll seine
kleine Tochter immer wieder sexuell
missbraucht und Bilder davon verbreitet
haben. Bei ersten Taten soll das Mädchen
wenige Monate alt gewesen sein. Ermitt-
lungen führten zu einem Netzwerk, das
sich mittlerweile auf alle Bundesländer
erstreckt. Polizisten stießen nach eigenen
Angaben im Internet auf Spuren, die zu
potenziell mehr als 30.000 Verdächtigen
führen könnten, so Spiegel-online.

„Missbrauch hat
neue Dimension

erreicht“

KIEL (rd). Die Zahl des sexuellen
Missbrauchs an Kindern stieg 2019 ge-
genüber dem Vorjahr um fast neun Pro-
zent an (von 14.606 auf 15.936 Fälle).
Zehn Prozent der Tatverdächtigungen von
sexuellem Missbrauch an Kindern waren
selber unter 14 Jahre alt. Bei der Herstel-
lung, dem Besitz und der Verbreitung von
sogenanntem kinderpornografischen Ma-
terial gibt es in 2019 eine Steigerung um
64,61 Prozent (von 7.449 auf 12.262
Fälle, so die im Mai veröffentliche poli-
zeiliche Kriminalstatistik. 

Fast neun Prozent
mehr Fälle 

Kate Elizabeth Rus-
sell. Foto: © Elena
Seibert

„Und erst da hab ich über 
ihn obsiegt, als ich sah, was

mein Buch auslöste.“

KIEL (rd). Die Unabhängige Kommis-
sion zur Aufarbeitung sexuellen Kindes-
missbrauchs veranstaltet am 24. Septem-
ber 2020 in Kooperation mit dem Schwu-
len Museum Berlin ein digitales Sympo-
sium zum Thema Kindesmissbrauch im
Rahmen der sogenannten Pädosexuellen-
bewegung. Ab den 1970er-Jahren gab es
politische und gesellschaftliche Bestre-
bungen, sexuellen Kindesmissbrauch zu
entkriminalisieren. Pädosexuelle Grup-
pierungen wurden einflussreich in alter-
nativen Milieus, in der Sexualwissen-
schaft und Schwulenbewegung. 

Die Aufdeckung sexueller Gewalttaten
in den letzten Jahren durch Studien sowie
Berichte und Erzählungen Betroffener
verdeutliche die Notwendigkeit einer um-
fassenden Debatte dazu, heißt es von den
Veranstaltern. Weitere Informationen zu
dem Symposium sollen in Kürze auf
www.aufarbeitungskommission.de fol-
gen, wo die Veranstaltung auch im Live-
stream übertragen werden soll. 

Symposium zu
pädosexuellen
Gruppierungen

BERLIN (rd). „Nicht meine Schande -
Geschichte eines Missbrauchs” lautet der
Titel einer sehr sehenswerten Dokumen-
tation  über den gelungenen therapeuti-
schen Heilungsprozess einer Frau, die in
ihrer Kindheit über Jahre von ihrem eige-
nen Vater sexuell missbraucht wurde.  Der
Film ist noch bis 19. November in der
ARD Mediathek verfügbar. 

TV-Doku: „Nicht
meine Schande”
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Erster Absetzkongress verschoben

Medikamentenfreie
Station in Tromsø

Am AMEOS Klinikum Bremen gibt es eine im Norden
einmalige Gruppe zur „Psychopharmaka-Reduktion“ 

Wie aus weniger 
mehr wird 

BREMEN (hin). „Mit Antimedika-
mentenideologie hat das nichts zu tun“,
stellt Prof. Uwe Gonther klar. Im eng-
lischsprachigen und skandinavischen
Raum sei eine kritische Sicht viel mehr
verbreitet. Die Datenlage für Dauerme-
dikation sei nun mal schlecht. Dass le-
benslange Medikamenteneinnahme ver-
mehrt zu körperlichen Schäden führe, sei
relativ unumstritten. Dennoch sei der
Umgang in den Kliniken mit dem Thema
hierzulande sehr unterschiedlich.

„Ich würde auch Psychopharmaka
nehmen, es kann eine Erleichterung von
quälenden Symptomen sein und Men-
schen erst in die Lage versetzen, Selbst-
hilfe zu aktivieren“, sagt Katrin Rauten-
berg, leitende Oberärztin am AMEOS
Klinikum Bremen – und Spezialistin für
Reduktionsprozesse. Aber es müsse von
Anfang an ein Ausstiegsszenario geben.
„Wenn ich ein Medikament ansetze,
sollte ich als Behandlerin das Absetzen
und den Ausstieg mitdenken.“  

Reduzieren und Absetzen als Bestand-
teil der Therapie zählt denn auch –
ebenso wie die Suche nach der niedrigst-
möglichen Dosis und dem Ziel einer Mo-
notherapie mit nur einem Medikament –
zu den Grundzügen, zu denen sich das
Klinikum in einem Aufklärungsbogen
verpflichtet, der allen Patienten bei Auf-
nahme überreicht wird.  

Rautenberg leitet die Psychiatrische
Institutsambulanz (PIA) des Klinikums.
Dort suchten so viele Patienten mit Ab-
setz- und Reduktionswünschen Rat und
Begleitung, dass die Gruppe ins Leben
gerufen wurde. Zwölf Menschen – Män-
ner und Frauen – treffen sich zweimal im
Monat mit Rautenberg sowie zwei Gene-
sungsbegleitern. Fast immer sind auch
Gäste dabei, die über spezielle Aspekte
informieren. Aktuell gibt es eine Warte-

liste. Zur Motivation der Teilnehmer er-
klärt die Gruppenleiterin: „Die meisten
Menschen fühlen sich gedämpft und per-
sönlich verändert. Die sagen: ,Ich möchte
mehr ich selbst sein’ und wollen wissen,
wer sie selbst sind.“ Oft gehe es darum,
die passende Dosis zu finden, um zufrie-
dener zu leben. Aber nicht alle reduzieren
tatsächlich: „Manche kommen auch gut
mit ihrer Medikation zurecht und neh-
men es als Fortbildung.“ Besonders
starke Motive fürs Reduzieren/Absetzen
sind auch der Wunsch, ein Kind zu be-
kommen oder Gewicht zu verlieren. 

Es ist kein leichter Weg, er dauert
lange, meist Jahre, und er birgt Chancen,
aber auch Risiken. So sei schon einmal
eine Teilnehmerin der Gruppe schwerst
dekompensiert, sie habe wohl die Früh-
symptome ihrer Krise nicht entsprechend
wahrgenommen. „Meine Vermutung ist,
dass die Absetzphänomene die Men-
schen empfindlicher machen und die
Empfindlichkeit des Nervensystems an-

ders justiert“, so Rautenberg. Sie glaubt,
dass es bei Antidepressiva mehr irrever-
sible Nebenwirkungen gebe als bekannt.
So gebe es depressive Rebounds, die
auch nach Jahren nicht verschwinden
würden. „Rebound“ (übersetzt „Rück-
prall“) steht für das verstärkte Wiederauf-
treten von Symptomen nach Absetzen
der Arzneimittel, besonders häufig sind
Schlafprobleme und innere Unruhe
sowie allgemeine Instabilität. Ein Re-
bound tritt mit höherer Wahrscheinlich-
keit auf, wenn das Medikament schon
lange eingenommen wurde. Rautenberg
hält daher nicht viel von langjähriger Re-
zidivprophylaxe. Antidepressiva sollte
man nach einer ersten Episode nicht län-
ger als ein Jahr und nach einer zweiten
nicht länger als fünf Jahre einnehmen, so
ihre Empfehlung. 

Vor allem bei Frauen führe ein Re-
bound zu absonderlichen Phänomenen
von Hypersensibilität, sowohl was das
taktile Empfinden als auch das Wahrneh-

men von Geräuschen und Gerüchen an-
gehe. „Es ist hilfreich, wenn die Betrof-
fenen dann merken, dass es anderen
genauso geht.“ Sie habe mehrere Frauen
im Reduktionsprozess begleitet, bei
denen sich die gesamten Sensibilitäten
verschoben hätten. Häufig würden sie
dann von der Außenwelt als hysterisch
oder überspannt abgewertet. Frauen rea-
gierten grundsätzlich empfindsamer auf
Psychopharmaka, was mit der Verteilung
der Fettpolster und anderer Darmresorb-
tion zu tun habe. Sie empfehle daher auch
eine reduzierte Anfangsdosierung, so
Rautenberg, die derzeit im Rahmen eines
Modellprojekts auch Pharmaberatung bei
der Bremer Frauenberatungsstelle „Frau-
enraum“ anbietet. 

Das Problem der Rebounds: Früher
habe man diese nicht von Rückfällen un-
terschieden, weshalb die wissenschaftlich
ermittelte Rückfallrate nach Absetzen
von Psychopharmaka sehr hoch ausfiel.
Doch wie unterscheidet man die jeweili-
gen Symptome? Das sei schwer, so Rau-
tenberg, allerdings erreichten die
Rebound-Symptome in der Regel nicht
die Qualität früherer depressiver Episo-
den. Und: Substanzen, die im Fall eines
Rebounds gegeben würden, würden viel
schneller wirken. Sie habe einen Men-
schen begleitet, der ca. 13 Monate nach
Absetzen der Antidepressiva in eine
schwere Depression fiel. Nach Einnahme
eines Antidepressivums sei es ihm schon
eine Woche später deutlich besser gegan-
gen – in der Regel tritt eine bessernde
Wirkung frühestens nach 14 Tagen ein. 

Doch können Patienten viel tun, damit
sie auch mit weniger oder ohne Psycho-
pharmaka gut leben können und genesen.
Grundsätzlich glaube sie insbesondere an
die heilende Kraft der persönlichen Be-
gleitung: „Das kann Menschen durch

Krisen tragen“, so Rautenberg. Aber auch
sonst hilft vieles – Klopftechnik, Aroma-
therapie, Kräutermischungen, etwa Hop-
fen, Melisse, Lavendel, viele nähmen
auch CBD – Cannabidiol gegen häufig
auftretende Schlafprobleme. „Es ist das
Zusammenspiel, den einen Heilsbringer
gibt es nicht“, so die Oberärztin, die als
Traumatherapeutin auch Techniken aus
der Behandlung von Traumafolgestörun-
gen vermittelt.

Auch sie spürt Nebenwirkungen der
Gruppe. Sie habe gelernt, heilsamer mit
sich selbst umzugehen. Das wurde auch
nach außen sichtbar: „Ich habe 10 Kilo
abgenommen“, freut sich Rautenberg.
Denn auch Infos zur Bedeutung von bes-
serer Ernährung und mehr Bewegung ge-
hören zum Lehrinhalt, ebenso Tipps, wie
man Ziele verfolgt und gute Gedanken
implementiert. Als großes Hindernis er-
lebte sie bei sich selbst Hoffnungslosig-
keit und die Sorge, ein erneutes Scheitern
vermeiden zu wollen, das lähme. Als Ge-
genmaßnahme setzte sie sich ein positi-
ves Ziel, nämlich: mit weniger Gewicht
besser tauchen zu können – und einen
guten Plan dagegen. Wichtig sei auch, die
eigenen Grenzen bei der Arbeit aktiv zu
vertreten: „Nur dann kann ich die Bedeu-
tung der Grenzsetzung auch authentisch
an Patienten vermitteln“, so die Medizi-
nerin. Dabei helfe ihr das Team der Am-
bulanz, das hinter ihr stehe. „Wenn es mir
zuviel wird, muss ich nicht über meine
Grenzen gehen.“  

Und der Gruppen-Gewinn der Patien-
ten? „Alle berichten, wenn sie reduzieren,
dass sie empfindsamer werden, dass eine
neue Fühl- und Erlebnisqualität auf-
taucht. Dass sie mehr spüren, Farben und
Gerüche anders erleben. Das ermöglicht
dann, weitere Schritte der Genesung zu
gehen.“

Die Leitende Oberärztin Katrin Rautenberg leitet die Bremer Gruppe „Psycho-
pharmaka-Reduktion und Genesung“. Foto: Hinrichs

TROMSØ (rd). Es gibt eine regel-
rechte Absetzbewegung, im Oktober
sollte ein eigener Kongress mit dem Titel
„Withdrawal from psychiatrie drugs“ auf
Island stattfinden, initiiert vom interna-
tionalen Institut for Psychiatrie Drug
Withdrawal (IIPDW), der allerdings
wegen der Pandemie um ein Jahr ver-
schoben wurde. Neben Bob Whitaker
(„Mad in America“) federführend dabei
war Magnus Hald, der in Tromsø eine
medikamentenfreie Station mit aufge-
baut hat. 

Nach einem Bericht von Dr. Eva-
Maria Franck in den Sozialpsychiatri-
schen Informationen (3/2019) eröffnete
die Uniklinik Tromsø 2017 auf Auffor-
derung des Gesundheitsministeriums
eine Station mit 6 Betten für eine medi-

kamentenfreie Behandlung (MFBT -
Meditation Free Based Treatment) im
Regelversorgungsbereich in Form ein-
bis vierwöchiger Intervallbehandlungen
(ein bis zweimal pro Jahr) auf freiwilli-
ger Basis durch ein multiprofessionelles
Team mit 20 Mitarbeitenden. 

Im Zentrum stünden hier „die am
schwierigsten zu behandelnden, chro-
nisch kranken Patienten, vorwiegend mit
Störungsbildern aus dem schizophrenen
und bipolaren Spektrum“. Gearbeitet
werde mit Gruppentherapie, Reflecting
Teams, Mindfull based Trainings
(MBT), Kunsttherapie und Bewegung.
Auch das Hometreatment sei möglich.
Ziel der Behandlung: die Medikamente
mindestens zu reduzieren oder aber ab-
zusetzen.  

Rebound: Durch die Medika-
menteneinnahme können sich
die Rezeptoren, die auf den

Wirkstoff reagieren, in der Zahl vermin-
dern oder vermehren. Beim Absetzen rei-
chen dann die körpereigenen Wirkstoffe
nicht mehr aus, um an alle Rezeptoren an-
zubinden, und um dies auszugleichen,
kommt es vorübergehend zu einer über-
schießenden Gegenreaktion des Körpers.
Das Problem tritt vor allem auf, wenn ein
Medikament plötzlich abgesetzt oder zu
schnell und in zu großen Schritten redu-
ziert wird. Daher sollten nach jedem Re-
duktionsschritt – ob Neuroleptika oder

Antidepressiva – in den ersten 2-4 Wo-
chen Entzugserscheinungen erwartet wer-
den. Die Reduktion sollte in kleinen
Schritten erfolgen und zwischen 5-10
Prozent der aktuellen Dosis betragen.
Zwischen den Reduktionsschritten sollten
6-12 Wochen Pause liegen, im Krisenfall
sollte auf die alte Dosis zurückgegangen
werden. Die Faustformel lautet: Je lang-
samer, desto erfolgreicher! 

Buchtipp: Jann E. Schlimme, Thelke
Scholz, Renate Seroka: „Medikamentenre-
duktion und Genesung von Psychosen“, Psy-
chiatrie-Verlag, Köln: 2019, 282 S., 25 Euro.

Stichwort: Rebound

Dauerbrenner Psychopharmaka: Viele leben gut mit Antidepressiva oder Neuroleptika, andere leiden unter
mehr oder weniger schweren Nebenwirkungen. Alles vor allem auch eine Frage der Dosis. Zwar seien die emp-
fohlenen Dosierungen aktuell insgesamt rückläufig, so Prof. Uwe Gonther, Ärztlicher Direktor im AMEOS Kli-
nikum Bremen. Doch würden Medikamente in Deutschland immer noch verhältnismäßig hoch angesetzt. Etwa
im Vergleich zu Großbritannien. Vom norwegischen Tromsø ganz zu schweigen, wo eine kleine Station Behand-
lung ohne Medikamente beziehungsweise stationären Entzug von Psychopharmaka anbietet. Gonther und das
Bremer Klinikum haben sich einem besonders vorsichtigen Umgang mit Psychopharmaka verschrieben. Au-
ßerdem wird hier auch bei der Reduktion beziehungsweise beim Absetzen von Antidepressiva beziehungsweise
Neuroleptika geholfen, und zwar im Rahmen einer in Norddeutschland einmaligen Gruppe „Psychopharmaka-
Reduktion und Genesung“.

Wahrscheinlichkeit mit Verhaltensexperimenten 
errechnet / ELA-Studie erforscht Erwartungen

Zögern als Rückfallrisiko

BERLIN/HAMBURG (hin). Der
Mangel an Wissen bei der Frage, wie
Antidepressiva am besten abzusetzen
sind, ist groß. „Bislang gibt es kein etab-
liertes Instrument, mit dem sich dieses
Risiko abschätzen lässt“, sagt die Psy-
chologin Isabel Berwian. Die Schwei-
zerin konnte inzwischen in einer
Veröffentlichung aufzeigen, dass ge-
wisse Prognosen möglich sind. 

Sie beschreibt ein Verhaltensexperi-
ment, das darauf hindeutet, dass lang-
same Entscheidungen ein Zeichen für
einen drohenden Rückfall sein können
(JAMA Psychiatry, 77(5): 513-22). Bei
dem Experiment musste ein Proband ein
Gewinnspiel spielen, bei dem er Einsatz,
Gewinn und Anstrengung gegeneinan-
der abwägen musste. Über ein compu-
tationales Modell wurde dann die

Wahrscheinlichkeit für einen Rückfall
errechnet. Das Ergebnis: Personen, die
einen Rückfall erlebten, benötigten häu-
fig länger, um sich zu entscheiden, wie
viel Anstrengung sie überhaupt investie-
ren möchten. 

„So etwas könnte man als App auf
dem Smartphone anbieten, und es lässt
sich natürlich sehr viel besser für die
breite Masse hochskalieren als ein
MRT-Verfahren“, so Prof. Dr. Dr. Hen-
rik Walter von der Charité – Universi-
tätsmedizin Berlin gegenüber dem
Internetdienst www.laborjournal.de.
Henrik Walter war Leiter der ersten
deutschen Antidepressiva-Absetzstudie
(AiDA). Dabei wurde in Zusammenar-
beit mit Kollegen in Zürich mittels
EEG, MRT und Verhaltensexperimen-
ten nach Prädiktoren für ein niedriges

Rückfallrisiko gesucht.  
Zu welchem Zeitpunkt Antidepres-

siva sicher abgesetzt werden können
und was beim Absetzen helfen kann,
will nun auch ein Projekt der Helmut-
Schmidt-Universität Hamburg (Univer-
sität der Bundeswehr) unter der Leitung
von Univ.-Prof. Yvonne Nestoriuc he-
rausfinden. 

In der sogenannten ELA-Studie wird
die Erwartungshaltung zum Absetzen
längerfristig eingenommener Antide-
pressiva untersucht. Ziel: auf Basis der
Ergebnisse ein Interventionsprogramm
zur Unterstützung von Patienten zu ent-
wickeln. Für die Studie werden noch
TeilnehmerInnen gesucht.

Weitere Informationen: www.hsu-
hh.de/klinpsych/ela-studie
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Spielfilm thematisiert 
Schweizer Psychiatriereform

„Aus dem 
Schatten“

Eine dunkle, verlassene, öde
Flusslandschaft. Wolfsgeheul.
Ein in den Boden eingelasse-

ner Bunker. Eine Arena – gleich einem
mittelalterlichen Kerker. 

Diese Szenerie, die den Film eröffnet,
der am 20. August coronabedingt ver-
spätet in die Kinos kam, führt ohne Um-
schweife ins Zentrum der Handlung. Es
geht um die Kernthemen – und damit
auch um die Abgründe – der menschli-
chen Existenz. Es geht um Macht und
Ohnmacht, um Angst und Aggression,
um Destruktion und Vernichtung, um
Leben und Tod. Und es geht um die
Frage, wie diese heftigen Affekte be-
siegt, kontrolliert oder doch zumindest
handhabbar gemacht werden können. 

Die Hauptakteure: vier (ehemalige)
reale männliche Gewaltdelinquenten,
drei hoch aggressive Rüden, eine Hun-
detrainerin. Lu Feuerbach (alias Nadin
Matthews), die Trainerin dieses „Sozi-
alexperiments“, hat die Aufgabe, die
Männer mit den (maulkorbgesicherten

und meist angeleinten) Hunden in Kon-
takt zu bringen. Sie steht (oder liegt) be-
eindruckend ruhig in der Arena, in der
die Trainingseinheiten zwischen den
Männern und den Hunden stattfinden.
Sie schützt und stützt sowohl die Hunde
als auch die Männer und lehrt sie, den
oft ängstigenden Kontakt auszuhalten.
Grenzen wahrnehmen, den eigenen
Raum und den des anderen ausloten,
die Ruhe bewahren, das sind die He-
rausforderungen, denen sich die Män-
ner stellen müssen.

Doch was passiert, wenn man Wut
mit Wut konfrontiert? „Kein vernünfti-
ger Mensch würde Tintenflecken mit
Tintenflecken entfernen“ (so sagte es
die Pazifistin Bertha von Suttner vor
mehr als hundert Jahren). Und dennoch,
diese tiefe Spiegelung des eigenen In-
nern im Blick des Gegenübers scheint –
zumindest punktuell – wie ein Türöff-
ner in das hinein zu wirken, was Men-
schen wie diesen vier Männern (ebenso
wie den Hunden) im Laufe ihres Le-

bens abhanden kam und kommen
musste: die Empathie für das Gegen-
über und das Vertrauen in sich selbst, in
den anderen und in die Welt. „Er (der
Hund) gab mir das, was ich brauchte“,
sagt Volker, einer der vier Männer, „den
Aggress, den Kontakt, die Unbändig-
keit“. Und Marcel, ein anderer, sagt:
„Ich habe gemerkt, ich muss echt sein.
Ich muss ruhig bleiben. Es gibt immer
einen Weg.“ 

Eindrucksvoll, erhellend und berüh-
rend, wie dieser Film, der gleichzeitig
Fiktion und Dokumentation ist, dieses
schwere und schwierige Thema der Ge-
walt anfasst und dabei Wege aufzeigt,
wie man der scheinbaren Unentrinnbar-
keit der ewigen Gewalteskalationsspi-
rale vielleicht doch noch entkommen
könnte.

Das Fazit: Unbedingt sehenswert und
sehr anstrengend!  

Martina de Ridder

Die Hundetrainerin Nadin Matthews in
„Die Rüden“. Foto: Tom Trambow

Die Schweizer SRF-Spielfilmpro-
duktion „Aus dem Schatten“ erin-
nert an den Aufbruch in der
Psychiatrie vor vierzig Jahren in
der Schweiz, in dessen Folge die
Stiftung Pro Mente Sana gegründet
wurde. Arte zeigt den Film am 
11. September, 20.15 Uhr, und stellt
ihn bis 10. November in der Media-
thek zur Verfügung. 

Es ist das Jahr 1977. Die
Schweizer Psychiatrie ist
durch Wachsäle, Isolierung

psychisch Kranker außerhalb der Ge-
sellschaft und ein rigides paternalisti-
sches ärztliches System geprägt, die
Behandlung von Ruhigstellung und
Zwang. Die Sozialpädagogin Christa
Liniger fährt – wie es sich gehört rau-
chend am Steuer ihres VW Käfers –
voller Enthusiasmus zu einer ländlich
gelegenen psychiatrischen Klinik. Sie
tritt dort ihre erste Stelle im Sozialdienst
an. Ihr Freund Marc Bundi arbeitet dort
bereits seit einem halben Jahr als Assis-
tenzarzt. Beide wollen ihre modernen,

humanistischen Ideen zum Umgang mit
psychisch Kranken in das Gemäuer tra-
gen, das vom Klinikleiter Professor
Sennhauser noch im alten Geist geführt
wird. Schnell wird klar, dass dieses Un-
terfangen nicht einfach wird. Sennhau-
ser, ein charismatischer Patriarch, ist es
gewohnt, unangefochten zu herrschen. 

Aber Christa gibt nicht so einfach auf.
Sie möchte Patienten und Patientinnen
außerhalb der Klinikmauern unterbrin-
gen und behandeln. Sie sollen in Wohn-
gemeinschaften ambulant betreut und in
die Gesellschaft reintegriert werden.
Sennhauser, der ein Vertreter alter
Strukturen ist, versucht im Hintergrund
geschickt das Projekt zu sabotieren. Es
gelingt ihm, Marc und Christa gegen-
einander auszuspielen. Außerdem lässt
er Christa ihr Projekt wissentlich mit
einer gefährdeten Patientin testen, so-
dass nach einem schrecklichen Vorfall
all ihre Bemühungen umsonst gewesen
zu sein scheinen.

Der Film lebt vom Spannungsfeld
zwischen der hierarchischen alten Psy-
chiaterwelt mit ihren Machtspielen (es

gibt keine Psychiaterin) auf der einen
und der Sozialarbeit auf der anderen
Seite, die auf Menschlichkeit und Au-
genhöhe zu den Patienten setzt. 

Christa scheitert, gibt sich die Schuld,
zieht sich zurück. Beteiligt sich aber ein
Jahr später an den Aufbauarbeiten der
Stiftung Pro Mente Sana, die in der
Realität 1978 mithilfe einer anonymen
Spende vom Arzt Paul Plattner (1907–
1980) gegründet wurde. Heute finan-
ziert sie sich mit öffentlichen Geldern
von Bund, Kantonen und Gemeinden,
Spenden und eigenen Erträgen. Die Ar-

beit der Stiftung besteht darin, um Ver-
ständnis für psychisch kranke Men-
schen zu werben. Zudem fördert sie die
Selbsthilfe und setzt sich für Empower-
ment sowie für Recovery-orientierte
Behandlungsangebote ein.

Regie in dem Spielfilm führte Marcel
Gisler, gedreht wurde an mehreren
Orten in den Kantonen Zürich und So-
lothurn. Der Film ist inspiriert durch
eine wahre Geschichte, nämlich durch
die Erfahrungen einer ehemaligen So-
zialarbeiterin der Klinik Münsterlingen.
Es handele sich um Fiktion und Doku-

mentation zugleich, so Marcel Gisler.
Ursprünglich sei die Idee gewesen,
etwas zu Medikamentenversuchen in
Münsterlingen zu machen. Weil der
Sender dazu aber eine Dokumentation
in Auftrag gab, entstand sodann die
Idee, begleitend in einem Spielfilm die
damaligen Hintergründe und Strukturen
darzustellen. 

Die SRF-Dokumentation zu den 
Medikamentenversuchen ist auf you-
tube zu sehen (siehe https://www.you-
tube. com/watch?v=VErdL9V-k0M).

(hin)

Gewalt: Erkenntnisse 
und Erkundungen 

Regisseurin Connie Walther konfrontiert gefährliche 
Männer mit bissigen Hunden in „Die Rüden“

Christa Liniger (Anna Schinz) lernt ihren Chef kennen, den Psychiater Prof. Sennhauser (Stefan Kurt). Foto Turnus film

Warum ist ein Mensch böse?
Die aktuelle Forschung
geht davon aus, dass es drei

Faktoren sind, die das menschliche Ver-
halten prägen: die Gene, die Umwelt
und die individuelle Situation. Alle drei
Faktoren wirken zusammen und beein-
flussen sich gegenseitig. Die 52-minü-
tige Dokumentation „Die Biografie des
Bösen“, die arte am 26. September
2020 um 21.45 Uhr ausstrahlt (online
bis 26. Oktober), stellt den neuesten
Forschungsstand dar.

Wie hoch der Anteil der jeweiligen
Faktoren ist, darüber gibt es unter-
schiedliche Meinungen. Kriminelle Ge-
walttäter werden von der Allgemeinheit
schnell als „krank“ oder „pervers“ ab-
gestempelt. Dabei wird ein Täter in den

seltensten Fällen für schuldunfähig be-
funden. Viel häufiger ist die böse Tat aus
der Biografie des Täters zu erklären, ler-
nen die Zuschauer. In der Dokumenta-
tion erläutern Wissenschaftler und
forensische Psychiater wie Nahlah Sai-
meh an unterschiedlichen Lebenspha-
sen (Geburt, Jugend, Erwachsenenalter)
Einflüsse, die später zu einer Gewalttat
führen können. Beispielhaft wird dies
an der Biografie des norwegischen
Massenmörders Anders B. aufgezeigt.
Zudem werden weitere bekannte Fall-
beispiele präsentiert. In kleinen Exkur-
sen geht es um Fragen wie: Welche
Ursachen hat die Radikalisierung terro-
ristischer Einzeltäter? Wird unsere Ge-
sellschaft immer böser und damit
zwangsläufig krimineller?        (rd)

Wo das Böse herkommt

Zum Gedenken: ZOOM-
Diskussion über Würde

Auch die Gedenkveranstaltung zur
Erinnerung an die systematische Er-
mordung von mehr als 70.000 Men-
schen mit körperlichen, geistigen und
seelischen Behinderungen („Aktion
T4“) am 4. September wurde in diesem
Jahr virtuell. Verbände aus dem soge-
nannten „Kontaktgespräch Psychia-
trie“ organisierten eine Zoom-Diskus-
sion zum Thema „Die Würde des
Menschen sichern. Im Alltag!“ Teil-
nehmende: Hans Thiersch (Professor
für Erziehungswissenschaft und Sozi-
alpädagogik), Jürgen Dusel (Bundes-
behindertenbeauftragter), Klaus Obert
(Caritas Stuttgart), Sven Speerforck,
Oberarzt in Leipzig (Georg Schomerus
vertretend) und Elke Prestin. Modera-
tion: Ralph Erdenberger. Als besonders
entwürdigend wurden Zwang und Ge-
walt in der Psychiatrie benannt, das sei
nicht ganz vermeidbar, hier gebe es
aber noch viel zu verbessern. Die
Selbsthilfevertreterin und Sprachwis-
senschaftlerin Elke Prestin verwies auf
die große Bedeutung von Scham und
Schuld und rief dazu auf, dass sich
möglichst viele outen sollten, damit
nicht nur die schwer Kranken sichtbar
würden. Hans Thiersch betonte, es
brauche eine andere Kultur der Kom-
munikation, die sich auch auf Schmer-
zen und Mühseligkeit einlässt. Vorteil
des virtuellen Charakters: Die zwei-
stündige Veranstaltung lässt sich von
allen Interessierten jederzeit nachstrea-
men. Link unter www.nichtvergessen-
gedenktag 2020.de

Internet-Star fragt nach 
Leben mit Tourette 

Der Internet-Star und Youtuber
Leeroy Matata hat Wurzeln in Kame-
run und sitzt seit seinem vierten Le-
bensjahr wegen einer Knochen-
krankheit im Rollstuhl. Für SWR Hei-
mat spricht er in seinem Format
„Leeroys Momente“ mit Aussteigern
aus der Nazi-Szene, mit Alkoholikern
und Kleinwüchsigen, mit Truckern und
Altenpflegern über ihre Schicksals-
schläge. In der jüngsten Sendung re-

dete er mit Jean-Marc. Er hat das Tou-
rette-Syndrom und spricht über die
Probleme, die seine Krankheit mit sich
bringt, über Reaktionen fremder Men-
schen und wie er es geschafft hat, die
Krankheit als Teil seines Lebens zu ak-
zeptieren. Die Sendung ist noch ein
Jahr in der Mediathek zu sehen.
https://www.ardmediathek.de/ard/such
e/leeroys-momente/

„Das wahre Gesicht 
der Anorexie“

Nur noch bis 17. September in der
Arte Mediathek zu sehen: „Lene Marie
oder Das wahre Gesicht der Anore-
xie“ – das erschütternde Porträt der
norwegischen Fotografin Lene Marie
Fossen, die im Alter von zehn Jahren
beschlossen hat, nicht mehr zu essen,
um nicht erwachsen zu werden. Sie
starb am 22. Oktober 2019 im Alter
von nur 33 Jahren an Herzversagen als
Folge der jahrelangen Unterernährung.    

Von der Allmacht der 
Pharmakonzerne

Seit rund zehn Jahren hat sich der
Arzneimittelmarkt stark verändert.
Eine Handvoll Großkonzerne, auch
Big Pharma genannt, stellen den Groß-
teil der Medikamente auf dem Welt-
markt her. Sie sind reicher und
mächtiger denn je und können über die
Gesundheitspolitik von Regierungen
entscheiden. Die französische Doku-
mentation „Big Pharma – Die All-
macht der Konzerne“ ist das Ergebnis
einer Recherchearbeit von über einem
Jahr. Sie zeigt durch Stellungnahmen
von Patienten, Whistleblowern und
Anwälten sowie Analysen von Medi-
zinern, ehemaligen Ministern und Ver-
tretern der Pharmaindustrie die
Ökonomisierung des Arzneimittelsek-
tors. Eine Folge: In den USA musste
sich die Firma Johnson & Johnson vor
Gericht verantworten, Millionen von
Patienten in eine Opioidabhängigkeit
getrieben zu haben.    

Arte zeigt die Dokumentation am 15. Sep-
tember ab 20.15 Uhr, anschließend ist sie bis
13. November in der Mediathek verfügbar.

(hin)

TV-Tipps
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Expertise & Netzwerk für Kinder psychisch erkrankter Eltern geht in Hamburg an den Start

Jetzt heißt es: A wie aufklaren
Mehr als drei Millionen Kinder
leben mit einem psychisch er-
krankten Elternteil zusammen –
jedes vierte Kind in Deutschland
ist betroffen. Allein in Hamburg
wachsen ca. 77.000 Kinder im
Schatten der elterlichen Erkran-
kung auf. Die Folgen sind oft
schwerwiegend. Der PARITÄTI-
SCHE Hamburg will mit seinem
neuen Projekt „A: aufklaren“, wel-
ches jetzt startet, Hilfe für diese
Kinder möglich machen.

HAMBURG (frg). „Kinder mit
einem psychisch erkrankten Elternteil
verstecken sich hinter Fleiß und
Bauchschmerzen“, so Juliane Tausch,

Landeskoordinatorin von „A: aufkla-
ren“. „Wir wollen, dass sie mit ihren
Nöten gesehen und mit ihren Bedürf-
nissen wahrgenommen werden.“ Denn
die Folgen der Erkrankung von Vater
oder Mutter könnten für das Kind ver-
heerend sein: Störung der Beziehungs-
und Bindungsentwicklung, Überforde-
rung, Parentifizierung, Scham- und
Schuldgefühle sowie ein erhöhtes Ri-
siko, Opfer von Misshandlung zu wer-
den. Die Wahrscheinlichkeit, selbst
später psychisch zu erkranken, ist um
ein drei- bis vierfaches höher.

Ziel des Projektes in Kooperation
mit der Sozialbehörde und dem Sozi-
alpädagogischen Fortbildungszentrum
Hamburg ist es, Fachkräfte wie Erzie-

her, Lehrer, Ärzte oder Hebammen,
die sich im Sozialraum des Kindes auf-
halten, zu sensibilisieren und zu ver-
netzen. „Diesen Fachkräften bieten wir
ein individuelles Beratungsangebot,
wir schulen sie, um sie handlungssi-
cher zu machen“, so Tausch. „Dabei
sind wir in vier Hamburger Bezirken
aktiv, die statistisch eine hohe Konzen-
tration von psychosozialen Belas-
tungsfaktoren aufweisen“, d.h. in
Harburg, Altona, Hamburg-Mitte und
Wandsbek. Dort sind jeweils Fachko-
ordinatorinnen mit wöchentlicher
Sprechzeit vor Ort, die unter anderem
Interdisziplinäre Fallwerkstätten und
Fortbildungen durchführen, einen Ar-
beitskreis gestalten, eine Fallberatung
anbieten und die Evaluation des Pro-
jekts unterstützen. „Aufklaren“ strebt
an, die Barrieren zwischen den Hilfe-
angeboten zu reduzieren. Tausch: „Wir
wollen, dass die Fachkräfte alle nöti-
gen Informationen bekommen, damit
sie zielsicher auf die Familien und
Kinder zugehen können.“

„A: aufklaren“ soll dem Thema
einen festen Platz im Hilfesystem und
den dazugehörigen Gremien geben.
Mittel dazu sind ein Newsletter, Fach-
tage, Arbeitshilfen, Presse- und Öffent-
lichkeitsarbeit, eine Website und der
Aufbau einer Datenbank. Auridis, eine
von ALDI SÜD in Deutschland finan-
zierte gemeinnützige Gesellschaft, för-
dert das Projekt, das noch bis zum 
31. Dezember 2022 laufen wird, durch

Übernahme von Personal- und Sach-
kosten. Die wissenschaftliche Evalua-
tion erfolgt durch die Medical School
Hamburg.

Schon sehr professionell war der
Auftritt bei einem KLICK OFF: Auf
einer großen digitalen Pinnwand

wurde das Projekt präsentiert, es gab
Fachvorträge, Expertengespräche,
Filme, Videomeetings, Lesungen und
Büchertische, Interviews, Livestreams
und vieles mehr rund um das Thema.
Weitere Informationen auf www.auf-
klaren-hamburg.de.

Umfassende Informationen gab es auf einem „Padlet”. Screenshots (2): hin

Richtfest im Wilhelmstift

Nicht mehr, aber 
schwerere Erkrankungen

HAMBURG (rd). „Für 2020 haben
wir bisher zwar keinen signifikanten
Anstieg der Fallzahlen. Doch bemer-
ken wir, dass in der Corona-Pandemie
Belastungsfaktoren wie häusliche Iso-
lation, Mangel an Beschulung und Be-
schäftigung oder enges Zusammensein
zu Hause die Schwere der Erkrankun-
gen beeinflussen“, so Dr. Joachim
Walter, Chefarzt Kinder- und Jugend-
psychiatrie, Psychosomatik und Psy-
chotherapie anlässlich des Richtfests
für den Neubau der Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie des Kinderkranken-
hauses Wilhelmstift (der EPPEN-
DORFER berichtete ausführlich in der
Ausgabe 2/2020).   

Anlass für den Neubau: zunehmen-
der Bedarf. So wurden 2015 noch 483
Kinder, in 2019 bereits 556 Kinder sta-
tionär behandelt. Der dreigeschossige
Neubau mit 7240 Quadratmetern Ge-
samtfläche wird über 61 Betten verfü-

gen. „Damit stehen zukünftig 19 zu-
sätzliche Betten in der Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie im Vergleich zu 2017
zur Verfügung und wir können rund
140 Kinder und Jugendliche mehr pro
Jahr behandeln“, freut sich Thomas
Kobsa, Leiter des Pflege- und Erzie-
hungsdienstes. Finanziert wird der Bau
von der Sozial- und Gesundheitsbe-
hörde, ergänzt durch eigene Mittel des
Krankenhauses. 

Mit Hilfe von Spendengeldern sol-
len zudem eine von Patienten selbst
gestaltete Tonkachelwand, eine Klet-
terwand, gesundheitsfördernde Be-
leuchtung sowie ein Indoor- und ein
Holzspielplatz finanziert werden.  

Das Katholische Kinderkranken-
haus Wilhelmstift in Hamburg-Rahl-
stedt, ein Haus der ANSGAR
GRUPPE, ist als Klinik der pädiatri-
schen Schwerpunktversorgung mit
249 (teil-)stationären Betten die größte
Kinderklinik Hamburgs.  

Juliane Tausch, Landeskoordinatorin des neuen Projektes für Kinder psychisch
erkrankter Eltern, erläuterte online die Ziele und Strukturen von „aufklaren“.

HAMBURG (epd). Familienge-
richte haben im vergangenen Jahr in
Hamburg für 624 Kinder und Jugend-
liche die vollständige oder teilweise
Übertragung der elterlichen Sorge an-
geordnet. Im Vergleich zu 2018 sei
dies ein Anstieg um ein Drittel, wie das
Statistikamt Nord mitteilte. Im mittel-
fristigen Vergleich zu 2014 lag der Zu-
wachs bei 13 Prozent. In 42 Prozent
der Fälle wurde das Sorgerecht voll-
ständig, in 58 Prozent teilweise über-
tragen. 

38 Prozent aller betroffenen Minder-
jährigen waren jünger als sechs Jahre
und 40 Prozent sechs bis unter 14 Jahre
alt. Der Anteil der 14- bis unter 18-Jäh-
rigen belief sich auf 22 Prozent. Die
Einschränkung oder der Entzug des el-
terlichen Sorgerechts erfolgt, wenn
eine Gefahr für das Wohl oder das Ver-
mögen des Minderjährigen auf andere
Weise nicht abgewendet werden kann.
Die elterliche Sorge kann auf das Ju-
gendamt oder einen Dritten übertragen
werden. 

Mehr Fälle von Sorgerechtsentzug

50 Jahre Jesus-Center

Von Hippies
zu Helfern

Anfangs war das Jesus-Center im
Hamburger Schanzenviertel ein
Ort, an dem Rocker und Hippies
ihren neu gewonnenen christlichen
Glauben lebten – schrill und bunt.
50 Jahre später ist es eine gefragte
soziale Instanz in Hamburg und
Mitglied im Diakonischen Werk. 

HAMBURG (epd). Die Menschen
auf den Fotos aus der Gründungszeit
sind langhaarig und wild gekleidet. Im
März 1970 wurde der Trägerverein ge-
gründet. Zwei Jahre zuvor hatten sich
Rocker und Hippies zu Jesus bekehrt.
Da sie sich jedoch in die traditionellen
Gemeinden nicht eingliedern konnten,
bekamen sie in der Schanze ein Haus
für sich. Die Arbeit des Jesus-Centers
war von Anfang an stark nach außen
gerichtet, berichtet Vorstandsmitglied
Holger Mütze. Die Mitarbeiter gaben
eine Zeitung heraus, die vom Evange-
lium handelte, und veranstalteten gro-
ße Evangelisationen.

Inzwischen hat sich die Arbeit pro-
fessionalisiert, aber die christliche Mo-
tivation ist geblieben. Die Mitarbeiter
sind alle „überzeugte Christen in einer
ganz großen überkonfessionellen
Bandbreite“, sagt Mütze. Regelmäßig
beten sie miteinander. Zuerst saßen die
Gäste abends in einer Teestube zusam-
men, 1983 öffnete der Mittagstisch im
Café „Augenblicke“.

Nach wie vor ist das Café das Herz-
stück der Arbeit. Wenn es keine Kon-
taktbeschränkungen gäbe, würden hier
mittags 60 Menschen und mehr beim
Essen zusammensitzen, andere auf
Duschen oder den Zugang zur Kleider-
kammer warten. Das Jesus-Center ver-
steht sich als Vertreter derjenigen,
deren Stimme im Quartier leicht über-

hört wird: Kinder und Jugendliche, Be-
dürftige und Obdachlose. In den
1980er-Jahren entstanden Angebote zu
Suchtberatung, Seelsorge und Thera-
pie. In den 1990er-Jahren kam dann
die Arbeit mit Kindern und Jugendli-
chen hinzu. Seitdem zieht ein Team re-
gelmäßig mit einem Bollerwagen
voller Spielzeug zu den Kindern in die
Parks. Im Haus gibt es Jugendräume
zum Spielen und Lernen. 1995 erhielt
das Jesus-Center die Anerkennung als
Jugendhilfeträger und konnte so
Wohnplätze für Jugendliche finanzie-
ren. Momentan leben vor allem min-
derjährige unbegleitete Flüchtlinge im
Haus. 

Was die Bewohner des Viertels der-
zeit vor allem brauchen, kann Holger
Mütze schnell beantworten. „Ruhe“,
sagt er. Im Schanzenviertel breitet sich
die Partykultur immer weiter aus. An-
wohner kommen teils nicht mehr zu
ihren Hauseingängen oder müssen
morgens über Betrunkene steigen. Ge-
schäfte schließen, Gastronomie breitet
sich aus. „Es ist schwieriger geworden,
hier zu leben“, sagt Mütze. Jugendli-
chen fehlen vor allem Räume, in denen
sie sich frei bewegen können, denn die
Parks und Spielplätze werden auch
von Drogensüchtigen und Obdachlo-
sen in Anspruch genommen. 

Vor zwanzig Jahren kaufte das
Jesus-Center mit Stiftungsgeldern,
Spenden und Krediten das Nachbar-
haus in der Juliusstraße. Inzwischen
reichen auch diese Räume nicht mehr
aus. 2021 wird das Jesus-Center des-
halb von der Stadt zwei Etagen im neu
ausgebauten Bunker im Florapark
mieten. Sport und Spiele können dann
dort stattfinden, Beratung und Hilfe
weiter in den Häusern Schulterblatt
und Juliusstraße.

Ein Drittel mehr Fälle als 2018

KARLSRUHE (epd). Eltern können
für ihr in der Entwicklung beeinträchtig-
tes Kind keine Integration in der Regel-
schule um jeden Preis verlangen. Ist mit
der Regelbeschulung das Kindeswohl
gefährdet, weil etwa das Kind perma-
nent traurig ist und Suizidgedanken äu-
ßert, kann dies Grund für die teilweise
Entziehung des Sorgerechts sein, ent-
schied das Bundesverfassungsgericht in
einem aktuellen Beschluss. Die Karls-
ruher Richter wiesen damit den Antrag
einer alleinerziehenden Mutter und ihrer
minderjährigen Tochter auf einstweilige
Anordnung ab, den vom Amtsgericht
bestimmten teilweisen Entzug der elter-
lichen Sorge vorerst auszusetzen (AZ: 1
BvR 1525/20). Im Streitfall ging es um
eine 2005 geborene Schülerin, die in
ihrer Entwicklung beeinträchtigt ist. Das
Mädchen hatte kurze Zeit das Gymna-
sium besucht, das sie aber wegen erheb-
licher Konflikte verlassen musste. Doch
auch auf der Realschule plus in Rhein-
land-Pfalz kam sie nicht zurecht. Es
wurde ein Intelligenzquotient von 70
und 74 ermittelt und sonderpädagogi-
scher Förderbedarf festgestellt. Die
Schülerin fühlte sich in der Regelschule
überfordert, sie äußerte Suizidgedanken.

Das Jugendamt sah daher das Kindes-
wohl gefährdet. Das Mädchen sei viel
besser in einer Förderschule aufgeho-
ben. Als die Mutter sich dem verwei-
gerte, entzog das Amtsgericht ihr
teilweise das Sorgerecht. Ein Ergän-
zungspfleger sollte sicherstellen, dass
das Kind eine Förderschule besuchen
kann. Per einstweiliger Anordnung
wollten Mutter und Tochter den teilwei-
sen Entzug der Sorge kippen. Das Bun-
desverfassungsgericht entschied, dass
die Verfassungsbeschwerde der Mutter
zwar nicht offensichtlich unbegründet
sei. Dennoch habe die Entscheidung
über den teilweisen Entzug des Sorge-
rechts bis Abschluss des Hauptverfah-
rens Bestand.  

Kindeswohl in 
Gefahr: Da hört 

die Integration auf
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Serie: „Outsider“ – Künstler im Porträt   

Sendreys Werke zeugen von einer ei-
genständigen Formensprache.

Ein Autodidakt in kreativer Einsamkeit

Geboren wurde Gérard Sendrey
am 12 März 1928 in Bègles
bei Bordeaux. Nach Ab-

schluss seines Jurastudiums arbeitete er
bis zur Pensionierung 1988 als Verwal-
tungsbeamter und Bürgermeister in Bè-
gles. Schon als kleiner Junge malte und
zeichnete er gerne. Aber erst seit seinem
vierzigsten Lebensjahr widmete er sich
ernsthaft, ohne künstlerische Ausbil-
dung, der Malerei, die er in seiner Frei-
zeit und in völliger Isolation – er sprach
von „kreativer Einsamkeit“ – intensiv
betrieb. Nach zehn Jahren fleißiger Ar-

beit konzentrierte er sich nunmehr ganz
auf die Zeichenkunst und entwickelte
einen sehr persönlichen Duktus.  

In seinem Schaffen ist er flexibel, er
verwendet verschiedene Medien und
experimentiert gerne. Seine mit Blei-
stift, Tusche, Acryl, Gouache oder Ku-
gelschreiber meisterhaft angefertigten,
figurativen Zeichnungen mit verein-
fachten Konturen, sei es in Schwarz-
Weiß, sei es in dynamischen Farben
sind spannungsgeladen und zeugen von
einer eigenständigen Formensprache.
Zudem ist er auch ein sensibler Dichter.

Seine erste Ausstellung fand 1979 in
Paris statt. Seither nahm er an unzähli-
gen Ausstellungen im In- und Ausland
mit großem Erfolg teil. Sendreys Werke
befinden sich in zahlreichen privaten
und öffentlichen Sammlungen. 1980
wurde er in die Neuve Invention der
Collection de l’art brut in Lausanne auf-
genommen. Er gründete 1989 Cite de
la Franche in Bègles für Outsider Art,
die 1996 in ein städtisches Museum
umgewandelt wurde. Er agiert noch
heute als dessen Direktor.

Turhan Demirel

Museum feiert 100. Geburtstag von Oswald Tschirtner

Gérard Sendrey – der malende Bürgermeister

Der Herr der
„Kopffüßler“

Am 24. Mai 2020 wäre Oswald
Tschirtner 100 Jahre alt geworden.
Das museum gugging feiert einen
seiner berühmtesten Künstler mit
der großen Personale „oswald
tschirtner.! das ganze beruht auf
gleichgewicht“ und mit einem Fest
am 20. September. Die Ausstellung
ist noch bis 10. Januar 2021 zu
sehen. Die 260 Werke spannen den
Bogen von Klein- zu Großforma-
ten und spiegeln seine sehr unter-
schiedlichen Schaffensperioden
und Facetten wider.

GUGGING (rd). „Oswald Tschirt-
ners Weg zum Künstler war nicht vor-
gezeichnet. Gleichzeitig war er bis ins
hohe Alter in der Lage, Neues zu ent-
wickeln“, erklärt Johann Feilacher,
künstlerischer Leiter des museums
gugging und Kurator der Ausstellung.
„Darüber hinaus ist kaum ein Künstler
mit Gugging so verbunden: In franzö-
sischer Kriegsgefangenschaft im
Zweiten Weltkrieg psychisch erkrankt,
war er fünf Jahrzehnte in Gugging, zu-
nächst in der N. Ö. Landes-Heil- und
Pflegeanstalt und dann über zwei Jahr-
zehnte im Haus der Künstler, wo ich
ihn auch betreuen durfte“, so Johann
Feilacher.  

„Mit seinem geschlechtslosen
Kopffüßler lehrt uns Oswald Tschirt-
ner die Konzentration auf das Wesent-
liche und zeigt zugleich, wie er sich
fühlte“, so Feilacher weiter. „Er zeich-
nete immer auf Aufforderung und er-
ledigte den Auftrag möglichst schnell.
Seine Religiosität – er wollte eigent-
lich Priester werden – gab ihm Halt.
Der Ausstellungstitel ‚das ganze be-
ruht auf gleichgewicht‘ ist der Titel
von zwei Zeichnungen. Auf der einen
Seite war es ihm nicht wichtig, was
andere Menschen über ihn und seine
Kunst dachten. Auf der anderen Seite
war der Frieden mit seiner Umwelt
sein höchstes Ziel.“

Oswald Tschirtner stammte aus
einer streng katholischen Familie. Er
besuchte katholische Bildungseinrich-
tungen und hatte den Wunsch, Priester
zu werden. Die Matura bestand er mit
Auszeichnung, danach begann er das
Studium der Chemie. Nach zweiein-
halb Semestern wurde er zum Nach-
richtendienst der Wehrmacht einge-
zogen und geriet zu Kriegsende in
französische Kriegsgefangenschaft,
wo er psychisch erkrankte. Nach sei-
ner Heimkehr nach Österreich wurde

er in die Psychiatrische Universitäts-
klinik in Wien aufgenommen, ab 1947
war er durchgehend hospitalisiert. Ab
1954 lebte er in der „Heil- und Pflege-
anstalt Gugging“.

Oswald Tschirtner war einer der ers-

ten Patienten, bei denen der Psychiater
Leo Navratil ein künstlerisches Talent
entdeckte und dieses auch förderte.
Die ersten Zeichnungen, die Tschirt-
ner auf Wunsch von Navratil anfer-
tigte, stammen aus den frühen 50er
Jahren; sie entstanden in der Nerven-
heilanstalt Maria Gugging als Zei-
chenaufgaben, die Navratil in die
psychiatrische Untersuchung mit ein-
bezog, so das Museum. Ab 1971 be-
gann Oswald Tschirtners erfolgreiche
künstlerische Laufbahn. Er gehörte
zur ersten Generation der Künstler aus
Gugging, die mit Navratil 1981 ins
heutige Haus der Künstler zogen.
1990 erhielt er zusammen mit den
Künstlern aus Gugging den Oskar-
Kokoschka-Preis für Verdienste um
die zeitgenössische Kunst. Tschirtner
verstarb am 20. Mai 2007.

Die aktuelle Ausstellung über ihn
und mit seinen Werken wird von zahl-
reichen Veranstaltungen flankiert.
Zum Geburtstag wird eine weitere
Schau – „Tschirtner Reloaded“ – er-
öffnet, zudem stehen eine Talk-Show
und eine Performance auf dem Pro-
gramm. Das Museum ist übrigens in
nur 34 Minuten von Wien-Heiligen-
stadt bequem öffentlich erreichbar.
Zur Sonderschau erschien ein 468 Sei-
ten starker Ausstellungskatalog. 

Weitere Informationen unter:
https://www.museumgugging.at/

Oswald Tschirtner beim Bemalen der Südfassade (1983) des niederöster-
reichischen Museums. Foto: Johann Feilacher

Gérard Sendrey experimentiert gern
mit figurativen Zeichnungen. 

Neues Haus für
die Outsiderkunst 

in Belgien
Trinkhall-Museum in Lüttich eröffnet

In Belgien ist es normal, dass Ate-
liers (mit Assistenzen) für beein-
trächtigte Künstlerinnen und
Künstler vom Kultusministerium
oder dem Ministerium für Inter-
nationale Beziehungen gefördert
werden und nicht oder primär aus
sozial-gesundheitlichen oder gar
psychiatrischen Finanzierungs-
töpfen. Da erhalten auch Museen
einen anderen Charakter. Eines
der drei belgischen Museen der
Outsider Art wurde jetzt in Lüt-
tich in neuem Bau in erweitertem
Rahmen und mit neuem Namen
eröffnet: Aus dem MADMuseum
wurde das Trinkhall Museum der
Outsider Art.  

LÜTTICH. Am Ort einer ehemali-
gen Trinkhalle aus dem 19. Jahrhun-
dert ist seit 2015 im Lütticher
Avroy-Stadtpark ein modernes Outsi-
der Art-Zentrum entstanden, und
zwar im Rahmen eines Architektur-
Workshops, unterstützt von der Re-
gion Wallonie und der Stadt Lüttich.
Der Museumsträger Créahm ist seit
über vierzig Jahren in sozialer Kultur-
arbeit tätig. 

Der von außen futuristisch wir-
kende Bau bietet über 600 qm Aus-
stellungsfläche nebst Buchhandlung,
Dokumentationsabteilung sowie
einem Bereich für Meetings und Bil-
dungsveranstaltungen. 

Die Sammlung des Museums um-
fasst rund 3000 Werke autodidaktisch
entstandener „anderer“ Kunst. Das

Museum arbeitet eng mit den beiden
weiteren belgischen Museen der Out-
sider Art zusammen, mit dem Mu-
seum Dr. Guislain (Gent) und dem
Art & Marges Museum (Brüssel).

Im übrigen versteht sich Trinkhall
heute als eine Schlüsseleinrichtung
der Lütticher Kulturlandschaft, mit
zahlreichen Kooperationen mit ver-
schiedenen Akteuren des künstleri-
schen, sozialen und kulturellen
Lebens der Großstadt und weit darü-
ber hinaus.     Gangolf Peitz/rd

Trinkhall Museum, Parc d’Avroy, B-4000
Liège (Parking Boulevard d’Avroy), aktuelle
Ausstellungen siehe: www.trinkhall.mu-
seum. Weitere Informationen bietet auch
eine neue Museumszeitung. Download der –
französischsprachigen – aktuellen Ausgabe
1/ Frühjahr 2020 unter https://trinkhall.
museum/trinkhall-gazette-01.pdf 

Blick ins Innere des modernen Outsider-Art-Zentrums. Fotos (2): Peitz

Futuristisch anmutender Museumsbau:
das Trinkhall-Museum in Lüttich.

Oswald Tschirtner und David Bowie
(1994). Foto: Haus der Künstler
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In der Bremer Überseestadt hat der Verein Blaue Karawane seine Vision von inklusivem 
Wohnen und Leben in ein Projekt umgesetzt – vom Start eines Traums in schwierigen Zeiten

Ein Traum in „blau“
Von außen sieht es aus wie alles
hier: nüchtern, streng, eher Gated
Community als Inklusionsprojekt.
Die Bremer Überseestadt ist wie die
Hamburger Hafencity ein Quartier,
das – noch – nicht richtig funktio-
niert. Am Reißbrett entworfen, im
alten Hafenviertel gebaut und da-
durch etwas abgetrennt vom Rest
der Stadt. Alles hier ist noch im
Werden, Fußgänger sind wenige zu
sehen, kleine Geschäfte, Cafés oder
Kneipen gibt es kaum. Aber um das
zu ändern sind sie hier: 170 Bewoh-
ner zählt das mehrfach als bundes-
weit größtes Inklusionsprojekt
titulierte Blauhaus inzwischen. Es
besteht aus zwei Gebäuden, es gibt
eine Kita, und mit der „Blauen Ma-
nege“ entsteht derzeit das Herz-
stück des Projekts: eine Fläche für
Gesellschaft, für Veranstaltungen,
gemeinsame Mahlzeiten. Mit pro-
fessioneller Küche, mit Holz- und
Metallwerkstätten, mit einem Me-
dienraum. 

BREMEN. Initiiert hat das Blau-
haus der Verein „Blaue Karawane“.
Seit der Auflösung der Psychiatrie
Blankenburg engagieren sich dessen
Mitglieder gegen die Ausgrenzung
von Menschen mit und ohne Psychia-
trieerfahrung und für ihre gleichbe-
rechtigte Teilhabe an gesellschaft-
lichen Entwicklungen, bieten Raum
für kreative Entfaltung und haben
sich hier – nach 13 Jahren der Pla-
nung – endlich ihren Herzenswunsch
erfüllt: ein Haus, in dem Menschen
mit Hilfebedarf, solche mit wenig
Geld und Menschen, die medizinisch
und finanziell unabhängig sind, ge-
meinsam miteinander leben.

Der Plan für das Blauhaus entstand
im Jahr 2007 auf einer DIN-A4-
Seite. Richtig Schub bekam das Pro-
jekt, als sich 2012 die Wohnungs-
gesellschaft Gewoba entschloss, mit
einzusteigen. Sie baute das Blauhaus,
die Mieter schließen ihre Verträge di-
rekt mit der Gewoba. 84 Wohnungen
gibt es hier, vom kleinen 30-Quadrat-
meter-Appartment bis zur betreuten
WG für Menschen mit komplexem
Hilfebedarf. Auch der Martinsclub ist
an Bord, er betreut außerdem eine
Demenz-WG mit acht BewohnerIn-
nen im Haus und ist rund um die Uhr
vor Ort. 

Zum Ortstermin auf der Baustelle
der Blauen Manege haben sich einige
Bewohner und Klaus Pramann vom
Verein Blaue Karawane eingefunden.
Die Tische – wegen Corona in aus-

reichendem Sicherheitsabstand auf-
gestellt – biegen sich unter Platten
mit Keksen, Kaffee und Tee. Die
Stimmung ist ausgelassen, man spürt
den Stolz der Bewohner auf ihr be-
sonderes Projekt. Fast jeder hat einen
anderen Grund, warum er hier ist. 

„Wir haben in Delmenhorst ge-
wohnt, aber ich wollte schon immer
in die Überseestadt ziehen“, erzählt
etwa Ulrike. Ihr Sohn Julien benötigt
Betreuung, und als sie die Möglich-
keit hatte, hier einzuziehen, ging ein
alter Traum in Erfüllung. Thomas hat
vorher im Viertel gewohnt; ihm ge-
fiel das quirlige alternative Quartier
nahe der Innenstadt, aber ihn störte
die Anonymität. Außerdem konnte er
sich dort nur eine sehr kleine Woh-
nung leisten, hier hat er mit 44 Qua-
dratmetern zehn Quadratmeter mehr
– und die Gemeinschaft. 

Die Auswahl der Mieter trifft ein
Gremium der Blauen Karawane, die
Vermietung selbst läuft über die Ge-
woba. Die Mieter haben ihre Verträge
direkt mit der Wohnungsbaugesell-
schaft, denn eines ist den Initiatoren

ganz besonders wichtig: „Das Woh-
nen hier soll nicht von Betreuung ge-
prägt sein, sondern von Nachbar-
schaftlichkeit“, sagt Klaus Pramann.
Kurz: „Zusammen wohnen und was
machen.“ 

Wie das funktionieren kann, hat
Gaby in einer ihrer ersten Wochen im
Blauhaus erfahren: „Wir hatten ge-

rade im Innenhof kleine Sträucher
gepflanzt, als ich vom Balkon aus
sah, dass im Sturm ein Bauzaun auf
die noch junge Hecke gefallen war.“
Sie schrieb sofort in die Bewohner-
WhatsApp-Gruppe, ob jemand hel-
fen könne, den Zaun zur Seite zu
schaffen. In wenigen Minuten kamen
sechs BewohnerInnen und halfen
Gaby mit dem Zaun. „Da kriege ich
jetzt noch Gänsehaut, wenn ich das
erzähle“, sagt sie. „Das ist Blau-
haus!“

Zunächst begann der Einzug für
Gaby aber mit einer Enttäuschung:
Die Blaue Manege sollte eigentlich
schon viel früher fertig sein. Doch
dann kam Corona, und der Bau ver-
zögerte sich weiter. „Und ich hatte
gedacht: Dann ziehst du hier ein,
gehst zum Essen immer runter, hast
Gesellschaft“ – wichtig für sie, die
mit Depressionen und Panikattacken
kämpft und sich auch deshalb für den
Einzug ins Blauhaus entschieden
hatte. Doch damit war es nun erstmal
nichts, und für Gaby brach fast die
Welt zusammen. 

Für Ulrike wiederum erwies sich
die Zeit des Lockdowns im Blauhaus
als Glücksfall: „Normalerweise geht
Julien tagsüber zur AWO, aber das
konnte wegen Corona nicht stattfin-
den und ich musste mich tagsüber um
ihn kümmern.“ Da war es ein Segen,
dass Nachbarn regelmäßig vorbeika-
men, um zu fragen, ob sie ihr etwas

vom Supermarkt oder aus der Stadt
mitbringen könnten. 

Die Blaue Manege ist inzwischen
auf der Zielgeraden, der Rohbau
steht, den Innenausbau muss der Ver-
ein selbst bewerkstelligen. Einen Vor-
geschmack darauf, wie Verein und
Bewohner künftig in den Stadtteil hi-
neinwirken, ein Anziehungspunkt
werden wollen, gibt es jetzt schon:
Jeden Sonntag gibt es mittags im In-
nenhof ein Konzert. Initiiert hatten
das während der Zeit des Lockdowns
zwei Bewohner, die zunächst Freun-
de gefragt hatten, ob die nicht mal
vorbeikommen und musizieren woll-
ten. „Anfangs standen wir alle auf
unseren Balkonen und haben zuge-
hört, jetzt gehen wir in den Garten“,
sagt Gaby. Auch die angrenzenden
Nachbarn hören inzwischen zu. Die
Künstler wechseln, jeden Sonntag
gibt es ein anderes Programm, immer
eine Stunde lang. „Wenn das so wei-
tergeht“, sagt Thomas, „kommt hier
am Ende noch Suzi Quatro“. 

Karolina Meyer-Schilf

Christian, Ulrike, Klaus, Julien, Rosé, Siegfried, Thomas und Gaby im Hof ihres Blauhauses. Fotos (4): Meyer-Schilf

Hier entsteht mit der Blauen Manege das Herzstück des Hauses, das sich
auch zur Straße und dem neuen Stadtteil hin öffnen soll und in dem künftig
Veranstaltungen aller Art stattfinden sollen.

Zwei Häuserriegel und die Blaue Manege umschließen den grünen Innenhof
in der Bremer Überseestadt. 

Psychiater, Karawane-Mitbegrün-
der und Vorstandsvorsitzender des
Vereins Blaue Karawane: Klaus
Pramann. 

Man spürt den Stolz
der Bewohner auf ihr
besonderes Projekt
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Überlastet? Überfordert? Zu
krank für die Arbeit? Welche
Reha-Maßnahme oder Therapie
ist die richtige? Wo finde ich sie
und wer bezahlt das und wie geht
es dann mit dem Job weiter?
Diese und weitere Fragen zu klä-
ren hilft in Hamburg seit kurzem
ein neues Haus für Gesundheit
und Arbeit (HGuA). Zentrales
Ziel: Klienten einen Weg durch
den Förderdschungel zu bahnen.  

HAMBURG (rd). Neu an dem Mo-
dellprojekt ist, dass nicht erst lange
über Zuständigkeitsfragen gestritten
werden soll. Im Mittelpunkt soll von
Anfang an die Frage stehen, welche
Leistung „der Kunde“ benötigt. „Im
Fokus stehen die Entwicklung und
Umsetzung eines rechtskreisübergrei-
fenden Gesundheits- und Arbeitscoa-
chings für Menschen mit nicht nur
vorübergehenden, vorwiegend psy-
chischen Beeinträchtigungen“, heißt
es auf dem Flyer.

Angesiedelt ist das HGuA in der
Stresemannstraße 161 in Altona. Erste
Beratungen finden seit Anfang Au-
gust statt, unter allen notwendigen
Corona-Bedingungen, so Projektspre-
cher Dr. Anton Hütz.

Hier arbeiten unter anderem die
Stadt, Jobcenter, Arbeitsagentur, Ren-
ten- und Krankenversicherungsträger

sowie weitere Akteure und Leistungs-
anbieter wie Arinet, Berufliches Trai-
ningszentrum und Hamburger Arbeit
zusammen. Für die Koordination ist
das Jobcenter team.arbeit.hamburg
zuständig.

Von dem neuen Angebot angespro-
chen fühlen sollen sich sowohl Er-
werbstätige, denen aufgrund einer
psychischen oder körperlichen Er-
krankung eine Erwerbsminderung
droht, als auch Arbeitssuchende, die
ihren Job aus Krankheitsgründen be-
reits verloren haben. „Unser Auftrag
besteht explizit darin, das passende
Klientel in Abstimmung mit anderen
Stellen (Projektpartner und Netz-
werk) innerhalb eines Jahres ausfin-
dig zu machen: ein Prozess“, so Hütz. 

Elf Millionen Euro stellt der Bund
bis 2024 für das Pilotprojekt zur Ver-
fügung. Dafür sollten laut einem Pres-
sebericht 27,5 neue Stellen geschaffen
werden. Das Modellprojekt ist Teil
des Bundesprogrammes „Innovative
Wege zur Teilhabe am Arbeitsleben –
rehapro“. Zur Umsetzung des Bun-
desprogramms rehapro stehen bis
2026 insgesamt rund eine Milliarde
Euro zur Verfügung. Die einzelnen
Modellprojekte können bis zu fünf
Jahre gefördert werden.

Haus für Gesundheit und Arbeit, Strese-
mannstraße 161, 22769 Hamburg, Tel.:
(040) 25 49 96-414, kontakt@hgua-ham-
burg.de

Ein Haus für 
Gesundheit 
und Arbeit

Oberberg-Kliniken 
expandieren weiter

Neues Angebot soll Wege durch 
den Förderdschungel bahnen

Kaffeemobil on tour: „Der Hafen“
bietet neuen Arbeitsbereich

Wilhelmsburg: 
Wo der Café zum
Genießer kommt

HAMBURG (frg). Das „Café Ge-
genüber“ in der Weimarer Straße 81 ist
jetzt auch mobil in Wilhelmsburg auf
Märkten und Stadtteilfesten unterwegs:
Möglich machten dies das Hamburger
Spendenparlament, Aktion Mensch und
die Sparkasse Harburg-Buxtehude, die
dem Café ein motorisiertes Kaffeemobil
auf drei Rädern finanzierten. Vom Las-
tenmoped, genannt Ape, das 20.000
Euro kostete, werden seit Ende August
auf dem Wochenmarkt am Berta-Krö-
ger-Platz Kaffee, selbstgemachte Mar-
melade und Kuchen und andere
Leckereien wie etwa Pesto verkauft.
Nach und nach sollen mit dem Ape
auch andere Märkte und Stadtteilfeste
angesteuert werden.

Das „Café Gegenüber“ am Weimarer
Platz, das von der Hafenwerkstatt,
einem Arbeitsprojekt des gemeinnützi-
gen Vereins Der Hafen – Verein für psy-
chosoziale Hilfe Harburg e.V.,
betrieben wird, ist in den letzten Jahren
zu einem beliebten Nachbarschafts-

Treffpunkt für Jung und Alt geworden.
Hier erhalten Menschen, die nicht auf
dem allgemeinen Arbeitsmarkt arbeiten
können, eine Chance, sich im Rahmen
eines Arbeitsprojektes in der Gastrono-
mie zu erproben. Die Teilnehmer ma-
chen alle Tätigkeiten unter Anleitung
selbst, von Küche, Marmeladenherstel-
lung und Service bis hin zum Verkauf.
Außerdem gibt es einzelne Arbeits-
plätze in Hauswirtschaft und Hausmeis-
terei sowie Außenarbeitsplätze und
Praktikumsstellen.

Perspektivisch sind 20 Teilnehmer
beschäftigt, zur Zeit sind ein paar Plätze
frei. Ziel des Vereins ist es, mit attrakti-
ven und interessanten Tätigkeiten so-
ziale Kontakte und den Selbstwert der
Teilnehmer zu fördern und auf eine zu-
künftige Arbeit oder Rehamaßnahme
vorzubereiten. Einmal in der Woche
drei Stunden mitzuhelfen ist ein mögli-
cher Anfang. Die meisten Teilnehmer
arbeiten zwei bis drei Mal in der Woche,
um die 10 Stunden – bis zu 15 Stunden

sind möglich. Wer das schafft und wei-
termachen möchte ist vielleicht irgend-
wann bereit für den nächsten Schritt in
Richtung Praktika und Außenarbeits-
plätze auf dem allgemeinen Arbeits-
markt. 

Der Hafen – Verein für psychosoziale
Hilfe Harburg e.V. hält mit 70 Mitarbei-
tern in acht Einrichtungen im Hambur-
ger Süden seit vierzig Jahren unter-
schiedliche Unterstützungsangebote im

Bereich seelische Gesundheit und psy-
chosoziale Beratung bereit. Die Ange-
bote werden pro Jahr von über 1000
Menschen genutzt. Die Hafenwerkstatt
bietet seit 2010 intensiv begleitete Ar-
beitsplätze für Menschen an, die auf-
grund einer seelischen Erkrankung voll
erwerbsgemindert sind.

Mit dem kleinen schwarzen Ape, das
mit einer hochwertigen Kaffeemaschine
ausgestattet wurde, entsteht nun ein

weiterer spannender Arbeitsbereich für
das Projekt. Der extravagante Flitzer
wird regelmäßig dienstags auf dem Wo-
chenmarkt am Berta-Kröger Platz zu
finden sein sowie mitten in der lebendi-
gen und bunten Atmosphäre der Stadt-
teilfeste. 

Informationen zu den genauen Stand-
orten und Zeiten des Kaffeemobils fin-
den Sie unter www.gegenueber.cafe.

Spendenübergabe am 29. Juli, v. links nach rechts: Volker Hentze und Nina Eichler von der Hafenwerkstatt/Café
Gegenüber sowie Sophia Aßmann und Holger Iborg von der Sparkasse Harburg-Buxtehude. Foto: Der Hafen

Privat-Tagesklinik in der City

HAMBURG (epd). Die Hambur-
ger Straßenzeitung „Hinz&Kunzt“
bekommt ein neues Haus für Redak-
tion, Vertrieb und Sozialarbeit. Der
Umzug aus der City in das Stifts-
viertel im Stadtteil St. Georg ist für
Sommer 2021 geplant. Kürzlich
wurde Richtfest gefeiert. Direkt ne-
benan baut die Amalie Sieveking-
Stiftung 70 überwiegend öffentlich
geförderte Seniorenwohnungen, ei-
ne Pflegewohnung sowie eine
Wohnpflegegemeinschaft. Auch hier
wurde Richtfest gefeiert. 

Sozialsenatorin Melanie Leonhard
(SPD) sprach von „kultureller und
sozialer Vielfalt im Quartier“. Mit
der Einbindung von Hinz&Kunzt
entstehe „ein wirklich integratives
Projekt mit großer Strahlkraft“.

Die neue Geschäftsstelle für
„Hinz&Kunzt“ wird für rund sechs
Millionen Euro von der Mara und
Holger Cassens Stiftung als Bauher-
rin und künftige Vermieterin errich-
tet. Auf dem Gelände an der
Minenstraße 9 sollen zugleich sechs
Wohngemeinschaften für 24 ehe-
mals wohnungslose Hinz&Künztler
entstehen. 

Mit dem Doppelprojekt beider
Stiftungen entstehe „ein sozialer
Nachbarschafts-Mix und ein lebens-
werter Platz im Herzen der Stadt“,
sagte die Sozialsenatorin.

Der Neubau der Amalie Sieve-
king-Stiftung entsteht für rund 
15 Millionen Euro in dem denkmal-
geschützten Ensemble rund um das
erste Amalienstift aus der Zeit um
1840. Die Wohnpflegegemeinschaft
soll ambulant betreuten Wohnraum
für Menschen mit Demenz bieten –
in bester Hamburger Innenstadtlage. 

Mit dem Modellprojekt „Pflege-
wohnung auf Zeit“ probiert die Stif-
tung zusätzlich ein neues Konzept
aus, das Menschen mit kurzzeitigem
Pflegebedarf aus dem Hamburger
Stadtteil nutzen können. 

Doppelprojekt:
Zeitung und
Pflege-WG’S

HAMBURG (rd). Mit
der Oberberg Tagesklinik
Hamburg eröffnete die
Oberberg Gruppe am 1.
August ihren zweiten
Standort in Hamburg –
nach der Fachklinik Mar-
zipanfabrik für Kinder und
Jugendliche in Bahrenfeld
(der EPPENDORFER be-
richtete). Unter der Lei-
tung von Priv.-Doz. Dr.
med. Cüneyt Demiralay
werden jetzt auch erwach-
senen Privatversicherten
und Selbstzahlern 28 teil-
stationäre Behandlungs-
plätze „in Innenstadtlage
geboten. 

Chefarzt Cüneyt Demiralay
war zuvor längjähriger Ober-
arzt an der Universitätspsy-
chiatrie Hamburg-Eppendorf.
Dort leitete er den Arbeitsbe-
reich für Angst- und Zwangs-
störungen und
Verhaltenstherapie. Unge-
wöhnlich: Zu den Räumlich-
keiten zählt auch eine offene
Küche mit einem großen Ess-
tisch, die zu einem „lockeren
Miteinander“ einlade, wie es
auf der Homepage heißt. Doch
zum Essen geht es dennoch
‘raus: „Zum Mittagessen dür-
fen wir Sie in Restaurants in
der Nähe der Tagesklinik ein-
laden”, so die Klinik ... 

Priv.-Doz. Dr.
med. Cüneyt De-
miralay leitet die
Klinik (Foto:
Flemming Holm)

UKE adé
Schulte-Markwort verlässt Uniklinik

HAMBURG (rd). Er
machte als Kinderexperte
Schlagzeilen, jetzt machte er
welche in eigener Sache:
Prof. Dr. Michael Schulte-
Markwort, 63, langjähriger
Ärztlicher Direktor der
UKE-Klinik für Kinder- und
Jugendpsychiatrie, -psycho-
therapie und -psychosomatik
sowie des Zentrums für Psy-
chosoziale Medizin, wird
das UKE zum Jahresende
„einvernehmlich verlassen“,
wie das UKE mitteilte. Auf
eigenen Wunsch wird er
schon sofort von seinen ad-
ministrativen, klinischen
und leitungsbezogenen Auf-
gaben freigestellt. Die Klinikleitung
übernimmt kommissarisch Priv.-
Doz. Dr. Carola Bindt, Stellvertre-

tende Direktorin der Klinik.
Schulte-Markwort hatte
auch die Abteilung für Kin-
der- und Jugendpsychoso-
matik am Altonaer
Kinderkrankenhaus aufge-
baut und geleitet, ein UKE-
Tochterunternehmen. Von
2006-2010 war er auch
Chefarzt der Abteilung für
Kinder- und Jugendpsycho-
somatik an der Seeparkkli-
nik Bad Bodenteich.  2018
hat er begonnen, ein inter-
disziplinäres Zentrum für
Kindergesundheit für Pri-
vatpatienten und Selbstzah-
ler namens Paidion GmbH
aufzubauen, deren Gesell-

schafter er ist. Seit längerem fungiert
er zudem als Berater der  privaten
Oberberg-Gruppe.

Prof. Michael
Schulte-Mark-
wort. Foto: Nina
Grützmacher
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Diese Frage beschäftigt mich
mehr als sonst bei der Vor-
bereitung für diese Notizen

aus Niedersachsen. Durch Corona
sind wir gezwungen, persönliche Be-
gegnungen drastisch einzuschränken.
Seit März haben keine Sitzungen mehr
stattgefunden, wir haben uns nur not-
dürftig in Telefonkonferenzen abstim-
men können. Große Bewegungen sind
dadurch nicht entstanden. Die Arbeit
fand überwiegend im Home-Office
statt und war auch auf das Nötigste be-
schränkt. In der Aussicht auf länger
andauernde Einschränkungen durch
die Pandemie haben die Stellen im
Land die Digitalisierung vorangetrie-
ben. Jetzt versuchen wir es mit Video-
konferenzen, da können wir uns
wenigstens auch optisch verständigen
und die Besprechungen werden weni-
ger anstrengend. 

Für mich kommt noch eine persön-
liche Veränderung hinzu. Seit Anfang
des Jahres bin ich aus der beruflichen
Tätigkeit in der Psychosozialen Bera-
tungsstelle in Celle ausgeschieden und
genieße mittlerweile das aktive Rent-
nerleben. Auch damit stellt sich die
Frage wie wir weitermachen.

Wir werden diese Notizen aus Nie-
dersachsen auf mehrere Schultern ver-

teilen. Die Leser des EPPENDOR-
FER werden künftig von mehreren
Autorinnen und Autoren über die psy-
chiatrischen Entwicklungen in Nieder-
sachsen informiert. Es werden die
Mitstreiter im Vorstand des Landes-
fachbeirats Psychiatrie zu Wort kom-
men – und auch ich bleibe noch etwas
am Ball. Ferner soll auch die neue
Landesstelle Psychiatriekoordination
an dieser Stelle über ihre Aktivitäten
berichten.

Es gibt noch einiges zu tun und es
tut sich was. Der Landesfachbeirat be-
schäftigt sich gerade mit Konzepten
für eine deeskalierende Gestaltung
von psychiatrischen Akutstationen. In
enger Abstimmung mit dem Psychia-
triereferat des Sozialministeriums
werden demnächst Planungshilfen zu
baulich-architektonischen Strukturen
von psychiatrischen Akutstationen
formuliert. Wir möchten, dass sich zu-
künftig alle Krankenhausplaner hieran
orientieren.

In Zusammenarbeit mit EX-IN in
Niedersachsen werden wir Empfeh-
lungen zum Einsatz von Genesungs-
begleiterinnen und Genesungs-
begleitern in psychiatrischen Einrich-
tungen herausgeben und proaktiv der
Perspektive der Nutzerinnen und Nut-

zer mehr Gehör verschaffen. Dazu ge-
hören auch Angebote zur Stärkung der
Selbsthilfe. Wir wollen erheben, wo
der Lockdown Selbsthilfepotenziale
gestärkt hat und wo sich Defizite in
der sozialpsychiatrischen Versorgung
gezeigt haben. Wir werden dann mög-
licherweise die Balance von Selbst-
hilfe und professioneller Unter-
stützung neu ausloten müssen.

Auf dem Programm steht weiterhin
das Angebot von Open-Dialog-Fort-

bildungen. Wir wollen die guten Er-
fahrungen mit dieser Form der
Netzwerkgespräche aufgreifen und die
Arbeit in den Behandlungs- und Un-
terstützungsangeboten und der regio-
nalen Versorgungsstruktur besser
machen.

Zur Verbesserung der Versorgungs-
struktur und Zusammenarbeit gehört
auch eine verbindlichere Kooperation
mit den niedergelassenen Hausärzten
in Niedersachsen. Wir wollen in Zu-
sammenarbeit mit dem niedersächsi-

schen Hausärzteverband bessere Un-
terstützungen für Hausärztinnen und
Hausärzte durch die psychiatrischen
Leistungserbringer entwickeln. Im-
merhin sind die Hausärzte oftmals die
erste Anlaufstelle bei psychischen Kri-
sen, und in einem Flächenland wie
Niedersachsen bleiben sie häufig auch
weiter Behandler für viele psychisch
erkrankte Menschen.

Die Landesstelle Psychiatriekoordi-
nation wird sich in einer Lese-Reihe
„Psychiatrie mal Anders“ widmen
((Themen und Termine unter
https://www.psychiatriekoordination-
nds.de). Unter dem Stichwort „Lesun-
gen im Dialog“ werden in fünf
ZOOM-Video-Veranstaltungen ver-
schiedene Autorinnen und Autoren
ausgewählte Textpassagen ihrer
Werke lesen und sie jeweils im An-
schluss hinterfragen und reflektieren.
Interessierten soll damit die Möglich-
keit gegeben werden, sich dem facet-
tenreichen Thema „Psychiatrie“ auf
besondere Weise zu nähern. Dieses
spannende Projekt richtet sich nicht
nur an Profis, sondern will insbeson-

dere Psychiatrieerfahrene und Ange-
hörige sowie am Thema Interessierte
einladen, einen ganz anderen Versuch
zu wagen miteinander ins Gespräch zu
kommen.

Es geht also weiter in Niedersach-
sen. In den Notizen werden wir die
Leserinnen und Leser des EPPEN-
DORFER weiter auf dem Laufenden
halten.. Wolfram Beins

(Wolfram Beins ist Vorstand des Lan-
desfachbeirats Psychiatrie Niedersach-
sen – ein Fachgremium, das im Auftrag
des Niedersächsischen Sozialministeri-
ums die politischen Entscheidungsträger
berät, sich aber auch als kompetenter An-
sprechpartner in
Sachen Psychia-
trie im Lande ver-
steht. In der
Kolumne „Noti-
zen aus Nieder-
sachsen“ greift er
einzelne, aus sei-
ner Sicht relevante
Themen des Lan-
des auf.)

Wie machen wir weiter?
- Notizen aus Niedersachsen -

Medikamentenversuche an Kindern
und Jugendlichen aus Kostengründen

Forschung
ohne Skrupel

Ein zweiter Bericht zu Medika-
mentenversuchen an Kindern und
Jugendlichen im Rahmen der
Heimerziehung in Niedersachsen
zwischen 1945 und 1978 bestätigt
die Ergebnisse der medizinhistori-
schen Studie, die 2019 im Auftrag
des Niedersächsischen Ministeri-
ums für Soziales, Gesundheit und
Gleichstellung vorveröffentlicht
wurde. Diese legte Hinweise vor,
dass im besagten Zeitraum Arz-
neimittelversuche in den Kinder-
und Jugendpsychiatrischen Klini-
ken des Landes sowie in soge-
nannten Fürsorgeeinrichtungen
durchgeführt und dabei interna-
tionale ethische Standards verletzt
wurden. Sozialministerin Carola
Reimann (SPD) nannte die neuen
Erkenntnisse „erschreckend“.

HANNOVER (frg). Im jetzt vom
Institut für Geschichte der Medizin
der Robert Bosch Stiftung (IGM) im
Auftrag des Ministeriums vorgelegten
Bericht werden die Erkenntnisse aus
der ersten Studie anhand des Studi-
ums von Kranken- und Heimakten
vertieft und konkretisiert. Die verant-
wortliche Wissenschaftlerin des IGM,
Christine Hartig, wertete dafür Akten
von Kinder- und Jugendpsychiatri-
schen Kliniken in Wunstorf und Kö-
nigslutter, von der Universitätsklinik
Göttingen und von Erziehungsheimen
aus. Auch sie kam zu dem Schluss,
dass die Arzneimittelversuche in der
Regel dazu dienten, Indikationsberei-
che von Arzneimittelgruppen wie
Neuroleptika, Schlafmittel, Antide-
pressiva und Bromverbindungen aus-
zudehnen und Dosierungsempfeh-
lungen zu geben. Ein Ziel war es
dabei, eine Medikation zu finden, mit

der verhaltensauffällige Kinder und
Jugendliche leichter betreut werden
könnten. Dabei wurden Nebenwir-
kungen billigend in Kauf genommen.
In den Akten fanden sich Hinweise,
dass der Wunsch nach einer solchen
Medikation von Einrichtungen der
Jugendhilfe an Kliniken herangetra-
gen wurde. Mitverantwortlich war ein
unzureichender Personalschlüssel.
Darüber hinaus akzeptierten öffentli-
che Stellen Arzneimittelversuche als
probates Mittel, um Arzneimittelkos-
ten zu reduzieren. Hartig schätzt, dass
an der KJP Wunstorf zwischen 1953
und 1976 ca. 4 Prozent der aufgenom-
menen Kinder und Jugendlichen von
Arzneimittelversuchen betroffen
waren.

Neben den Arzneimittelstudien be-
fasst sich die Studie auch mit der
Häufung von Pneumenzephalogra-
phien in niedersächsischen Kinder-
und Jugendpsychiatrien der 1960er
Jahre. Diese waren vor der Einfüh-
rung der Computertomographie die
einzige Möglichkeit, das Gehirn bild-
haft darzustellen und mit sehr
schmerzhaften Nebenwirkungen ver-
bunden. Mit der Revision des Jugend-
wohlfahrtsgesetzes 1961 stieg die
Anzahl der Pneumenzephalogra-
phien, die im Rahmen von Fürsorge-
gutachten durchgeführt wurden – d.h.
ohne therapeutischen Nutzen –
sprunghaft an. Sie wurden insbeson-
dere in der KJP Wunstorf auf Veran-
lassung des Jugendamtes Hannover
durchgeführt. Hintergrund: Durch die
Diagnose einer organischen Hirn-
schädigung konnten betreuungsinten-
sive Kinder und Jugendliche von
Leistungen der Jugendfürsorge ausge-
schlossen und in die Behindertenhilfe
überführt werden.

Das „Alte Gärtnerhaus“ dient jetzt als Bildungszentrum der „Euthanasie“-
Gedenkstätte Lüneburg. Foto: Euthanasie-Gedenkstätte, Anne Meyer

Ort für Bildung und Gedenken

„Altes Gärtnerhaus“ aus
Dornröschenschlaf erwacht

LÜNEBURG (rd). Das „Alte Gärt-
nerhaus“ auf dem Gelände der Psy-
chiatrischen Klinik Lüneburg (PKL)
hat endlich eine neue Bestimmung
gefunden: Seit dem 30. August steht
es als neu geschaffenes Bildungszen-
trum der „Euthanasie“-Gedenkstätte
Lüneburg der Bevölkerung offen.
Nach eineinhalb Jahren Sanierungs-
und Bauzeit wurde das im Dornrös-
chenschlaf befindliche Gebäude
durch Öffnung der Jahrzehnte ver-
schlossenen Fensterläden symbolisch
„wachgeküsst“.

In den neuen Räumen präsentierte
die Gedenkstätte auch ihre eigens für
die Einweihung konzipierte Sonder-
ausstellung „Erinnerungsräume“, die
mit 51 Schülerinnen und Schülern der
beiden Lüneburger Pflegeschulen er-
arbeitet wurde. Die Ausstellung – zu
der auch eine 60-seitige Broschüre
publiziert wurde – gibt nicht nur Ein-
blick in die wechselvolle Geschichte
des ehemaligen Gärtnerhauses und in
die Baumaßnahme, sondern doku-
mentiert auch andere Orte bzw. „Er-

innerungsräume“ in Lüneburg und
Niedersachsen, die mit den Lünebur-
ger „Euthanasie“-Verbrechen in Ver-
bindung stehen. Vorher-/Nachher-
Bilder veranschaulichen, wie „aus
einem vom Verfall bedrohten Ge-
bäude durch glückliche Umstände
und großes Engagement ein Schatz-
kästchen werden kann“, so Dr. Sebas-
tian Stierl, Vorsitzender des Träger-
vereins, bei der Eröffnung.

Das 1832 aus 4000 Klostersteinen
des Lüneburger St. Nicolai-Turms er-
richtete ehemalige Gärtnerwohnhaus
der ersten Königlich-Hannoverschen
Baumschule bietet auf rund 200 m²
Platz für Seminare, Fortbildungen,
Tagungen und Begegnungsprojekte.
„Die Räume können zukünftig auch
von externen Veranstaltern angemie-
tet werden, sofern die Nutzungen
Dritter mit den Zielen der Gedenk-
stätte vereinbar und die Räume nicht
bereits durch uns belegt sind“, betont
Gedenkstättenleiterin Dr. Carola Rud-
nick. Infos s. www.pk.lueneburg.de/
gedenkstaette

Folgen des Lockdown
werden untersucht

HANNOVER (epd). Mit einem fast
komplett barrierefreien Stadtviertel
wollen mehrere Bauträger in Hanno-
ver das Leben von Senioren und
Menschen mit Behinderungen ver-
bessern. Im Stadtteil Mittelfeld baut
allein der Sozialkonzern „Diakovere“
zwölf neue Wohnungen mit Balkon
für Rollstuhlfahrer, 21 Wohngemein-
schaften für Menschen mit Behinde-
rungen und 65 Wohnungen sowie
zwei WGs für Senioren, wie das Un-
ternehmen zum Richtfest mitteilte.
Dafür investiert der Sozialkonzern
31,5 Millionen Euro – darin ist auch
der Bau von Straßen oder Parkplätzen
enthalten. Die ersten Bewohner sollen
bereits im Frühjahr 2021 einziehen.

Unter der Überschrift „Vitalquartier
an der Seelhorst“ sollen bis 2022 auf
einer Fläche von 4,5 Hektar insge-
samt 380 neue Wohnungen – darunter
auch Sozialwohnungen – entstehen
und rund 1000 Menschen ein Zu-
hause bieten. Das neue Wohngebiet in
der Nähe des Seelhorster Stadtwaldes
liege dabei mitten im Grünen und
habe zugleich gute Anbindungen zur
Stadt sowie zum Annastift, hieß es.
Die Diakovere-Klinik ist nach Anga-
ben der Stadt Hannover Eigentümerin
des gesamten Grundstücks.

„Diakovere“ will eigenen Angaben
zufolge eine Reihe von Dienstleistun-
gen im „Vitalquartier“ anbieten. So
soll es unter anderem Tagespflegean-
gebote, einen „Pflegestützpunkt“ für
ambulante Pflege, einen Spielplatz
und eine inklusive Kindertagesstätte
mit 60 Plätzen geben. Zur Belebung
der Nachbarschaft suche der diakoni-
sche Konzern auch Gewerbemieter
wie Bäcker, Apotheker oder Friseure,
hieß es. 

Der Gesundheitskonzern „Diako-
vere“ versorgt mit rund 4800 Mitar-
beitenden jährlich insgesamt rund
150.000 Patienten, davon ein Drittel
stationär und zwei Drittel ambulant.
Zum Unternehmen gehören die drei
evangelischen Krankenhäuser Anna-
stift, Henriettenstift und Friederiken-
stift sowie Einrichtungen der Alten-,
Jugend- und Behindertenhilfe.

Barrierefreies
Wohnviertel in

Hannover
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Digitalhilfen für Heimbewohner

Mit Innovationen 
gegen Langeweile 
und Einsamkeit

Die Qualität von Pflegeeinrichtun-
gen in Deutschland wird laut einem
Bericht infolge der Corona-Pande-
mie seit Mitte März kaum noch kon-
trolliert. Der Medizinische Dienst
der Krankenversicherung (MDK)
habe seitdem lediglich 51 anlassbe-
zogene Prüfungen in ganz Deutsch-
land durchgeführt und damit 
56 Prozent weniger als im Ver-
gleichszeitraum der drei Vorjahre,
berichtet das ARD-Politikmagazin
„Report Mainz“. Auch viele Heim-
aufsichten hätten eingeräumt, dass
weniger anlassbezogen kontrolliert
werde. Kontroll-Mankos wurden
auch jenseits von Corona kritisiert. 

MAINZ (epd/rd). Der Koblenzer So-
zialwissenschaftler Stefan Sell sagte, die
Ergebnisse seien „vor dem Hintergrund,
dass wir in den vergangenen Wochen
und Monaten in vielen Pflegeheimen
einen quasi rechtsfreien Raum hatten,
dramatisch“. Es habe lange niemanden
gegeben, der geschaut habe, was mit den
Menschen in Pflegeheimen passiert sei.
Dem Bericht zufolge hatte Bundesge-
sundheitsminister Jens Spahn (CDU) ab

19. März Regelkontrollen durch den
MDK ausgesetzt. „Nur wenn die Pfle-
gekassen über Missstände in einzelnen
Einrichtungen informiert werden, sollen
weiterhin anlassbezogene Prüfungen
stattfinden.“ Solche Kontrollen werden
allerdings laut „Report Mainz“ oftmals
auf Betreiben von Angehörigen veran-
lasst, die Qualitätsdefizite in der Pflege
bemängeln. Wegen der Corona-Ein-
schränkungen durften aber viele Ange-
hörige wochenlang nicht mehr die
Heime betreten. Ab 1. Oktober, so der
Gesundheitsminister in der Sendung,
solle wieder mit Regelkontrollen begon-
nen werden.

Kontrollmängel unabhängig von Co-
rona waren Thema in Bremen und Nie-
dersachsen. Die Bremer Wohn- und
Betreuungsaufsicht hat 2019 fast nur
wegen Beschwerden und meist wegen
mangelhafter Pflege in Einrichtungen
der Alten- und Behindertenhilfe kontrol-
liert. Insgesamt habe es 236 Prüfungen
gegeben, davon 234 aufgrund einer Be-
schwerde, weitere zwei ohne konkreten
Anlass, bilanzierte Sozialsenatorin Anja
Stahmann (Grüne) in einem Tätigkeits-
bericht der Behörde im Verlauf einer
Deputationssitzung der Bürgerschaft.

Probleme mit der Qualität zeigen sich
am häufigsten in der Personalausstat-
tung. Beschwerden über freiheitsentzie-
hende Maßnahmen seien dagegen eher
selten. Im Land Bremen gibt es nach
Angaben der Sozialbehörde rund 100
stationäre Pflegeheime für Ältere und 90
stationäre Einrichtungen für behinderte
Menschen. Die Bremer Wohn- und Be-
treuungsaufsicht stand in der Vergan-
genheit mehrfach in der Kritik, weil sie
aufgrund personeller Engpässe selten
ihrer gesetzlichen Pflicht zu Regel-Kon-
trollen nachkommen konnte.

Im niedersächsischen Landtag for-
derte die Fraktion der Grünen die rot-
schwarze Landesregierung derweil auf,
für eine bessere Personalausstattung der
Heimaufsicht und der Medizinischen
Dienste zu sorgen. Erst vor kurzer Zeit
bekanntgewordene Fälle von Misshand-
lungen in Pflegeheimen in Celle (der
EPPENDORFER berichtete) und Lan-
gelsheim (s. Kasten) hätten deutlich ge-
zeigt, dass einige Landkreise und
kreisfreie Städte bei der Kontrolle der
Heime überfordert seien.

Tatsächlich ist die Heimaufsicht in
Niedersachsen mit rund 1900 Pflegehei-
men und mehr als 113.000 Plätzen teils

sehr unterschiedlich stark besetzt. Im
Mittel ist laut Sozialministerium ein
Mitarbeitender einer Heimaufsichtsbe-
hörde für 30 Einrichtungen zuständig.
Im Einzelnen gibt es den Ministeriums-
angaben zufolge zwar in der Stadt Lü-
neburg zwei Mitarbeiter, die sich die
Aufsicht über 13 Einrichtungen teilen.
In den Landkreisen Emsland und Clop-
penburg hingegen entfallen auf eine
Vollzeitstelle rechnerisch rund 70 Ein-
richtungen. Die Ausgestaltung der inter-
nen Organisation der Heimaufsichts-
behörden und des damit verbundenen

Personaleinsatzes obliege allein der Or-
ganisations- und Personalhoheit der
Kommunen, erklärte Niedersachsens
Sozialministerin Carola Reimann
(SPD). Das Land könne ihnen nicht vor-
geben, wie viel Personal sie in den Auf-
sichtsbehörden einzusetzen haben.
Reimann verwies auf die Pflegegesetz-
novelle, in der die Einrichtung einer un-
abhängigen Beschwerdestelle – „ein
Whistleblowing-System“ – vorgesehen
sei, was eine deutliche Qualitätsverbes-
serung in der Pflege mit sich bringen
werde. 

100 Fehler im Umgang mit Demenzkranken

Menschen mit demenzieller
Erkrankung haben sehr
häufig einen gesetzlichen

Betreuer. Dies kann ein direkter Ange-
höriger sein oder aber auch ein gericht-
lich bestellter Berufsbetreuer. Betreuer
werden immer dann erforderlich, wenn
ein Mensch aufgrund körperlicher, see-
lischer, geistiger oder psychischer Be-
hinderung seine Angelegenheiten nicht
mehr selbst regeln kann. Das Betreu-
ungsgesetz besagt, dass der Betreuer
die Angelegenheiten des Betreuten so
regeln soll, wie es dessen Wohl ent-
spricht. Zudem hat der Betreuer dem
Wunsch des Betreuten zu entsprechen,
sofern der Wunsch seinem Wohl nicht

zuwiderläuft. Oftmals bestimmt ein
Betreuer allerdings über den Kopf des
Betroffenen hinweg. Kaum jemand,
der in der Pflege tätig ist, hinterfragt
diese Vorgehensweise oder spricht den
Betreuer auf seine Entscheidungen an.
Andererseits wird wiederum der Be-
treuer gefragt, ob der Pflegebedürftige,
der beispielsweise nicht essen oder
trinken, seine Tabletten nicht nehmen
oder den Tag im Bett verbringen
möchte, dies denn auch darf.

Zudem sind ambulant wie stationär
viele Angehörige und Betreuer der
Meinung, sie könnten allein über be-
stimmte freiheitseinschränkende Maß-
nahmen entscheiden. Dazu gehört auch

das Anbringen eines Bettgitters, das
Abschließen einer Tür, das Nutzen von
Overalls u.s.w.. Sie übertragen daher
die Maßnahmen auch an beteiligte

Pflegekräfte, auch in der ambulanten
oder Kurzzeitpflege. 
Fazit:Ein Betreuer hat eine gewisse

Fürsorgepflicht, was aber nicht gleich-

bedeutend mit einem uneingeschränk-
ten Entscheidungsrecht ist. Der demen-
ziell erkrankte Mensch hat generell die
gleichen Rechte wie jeder andere auch.
Die Durchführung einer freiheitsein-
schränkenden Maßnahme ist ohne Zu-
stimmung des Bewohners oder
Gerichts nur im Notfall möglich, wenn
akute Gefahr droht. Dann jedoch ist
das Gericht „unverzüglich“ in Kennt-
nis zu setzen. Jede Maßnahme, die die
Freiheit eines Menschen ohne dessen
Einverständnis einschränkt, ist somit
dem Gericht zu melden oder von die-
sem zu genehmigen, ganz gleich, was
Angehörige und Betreuer denken und
wünschen. 

Entnommen aus: Jutta König,
Claudia Zemlin: „100 Fehler im
Umgang mit Demenz und was sie
dagegen tun können“, Brigitte Kunz
Verlag, Hannover 2008, ISBN 978-
89993-464-9, 9,90 Euro. 
Jutta König ist Altenpflegerin,

Heimleiterin, Wirtschaftsdiplombe-
triebswirtin und als Sachverstän-
dige verschiedener Sozialge-
richte sowie als Dozentin und Bera-
terin tätig. 
Dr. Claudia Zemlin ist eine klini-

sche Psychologin, Therapeutin
sowie Gerontologin und leitet
einen Fachbereich demenzielle
Erkrankungen).

Fehler 93: Der Betreuer eines demenziell Erkrankten entscheidet alles

Serie 

HAMBURG/KIEL (rd). Die Coro-
na-Pandemie bringt Leid und Einsam-
keit mit sich – aber auch Innovationen
nach vorn. Zwei neue digitale Geräte
sollen speziell demenz-
kranken Menschen hel-
fen, kontaktlosere Zeiten
besser zu überbrücken:
ein Ein-Knopf-Compu-
ter und ein sogenannter
Aktivitätstisch.

Der neue „Ein-Knopf-
Computer“ – genannt
KOMP – erfordert kei-
nerlei digitale Vorkennt-
nisse und wurde von
dem norwegischen Start-
up No Isolation erfunden. Er ist Teil des
Projekts „Gemeinsam gegen Einsam-
keit“, das die Alzheimer Gesellschaft
Schleswig-Holstein e.V. in Kooperation
mit dem Kompetenzzentrum Demenz
und der Techniker Krankenkasse (TK)
ins Leben gerufen hat. KOMP sieht aus

wie ein kleines TV-Gerät, besitzt aber
nur einen einzigen Knopf. Mit diesem
schalten die Nutzer das Gerät ganz ein-
fach nur an und aus. Über den Bild-

schirm werden
Fotos, Nachrichten
und Videoanrufe
der Familie und von
Freunden übertra-
gen. Diese wie-
derum übermitteln
ihre persönlichen
Inhalte über eine
App von Zuhause
aus oder von unter-
wegs. 

Drei Familien in
Schleswig-Holstein testen KOMP be-
reits, insgesamt stehen fünf Pilotgeräte
zur Verfügung. Eine wissenschaftliche
Begleitung des Projektes soll ermitteln,
ob durch dieses technische Mittel die
Einsamkeit tatsächlich reduziert werden
kann und die Handhabung für Men-

schen mit Demenz geeignet ist.
Für Abwechslung, aber auch Ge-

dächtnistraining sorgt indes ein überdi-
mensionales und rollbares Tablet, das
im AWO Seniorenzentrum „Haus Bil-
letal“ in Mümmelmannsberg erstmals
in Hamburg eingesetzt wird. An dem in
den Niederlanden entwickelten „digita-

len Aktivitätstisch“ mit Touch-Screen
können Seniorinnen und Senioren ein-
zeln oder in kleinen Gruppen spielen
und so ihre Feinmotorik und ihr Ge-
dächtnis trainieren. Mit Hilfe von Bil-
dern, Musik und Geräuschen werden
die Bewohner auch an alte Zeiten erin-
nert. Daher sei der neue Aktivitätstisch

besonders für Menschen mit Demenz
geeignet, teilte die AWO mit. Durch das
spielerische Gedächtnistraining könne
das Fortschreiten einer Demenz ver-
langsamt werden, hofft die AWO. Da
der Tisch mobil ist, könne er auch für
einen Videochat direkt aus dem Zim-
mer genutzt werden.

Kontrolle in der Kritik
Regelkontrollen wegen Corona ausgesetzt – Heimaufsichten sehr unterschiedlich besetzt

Ein Knopf und viele Möglich-
keiten. Foto: Christina Kloodt

Bringt Geselligkeit ins Heim und soll nebenbei das Gehirn trainieren: Der digitale Aktivitätstisch. 
Foto: AWO Hamburg/Karin Desmarowitz

Nach der Durchsuchung eines
Senioren- und Pflegeheims
im Langelsheimer Ortsteil

Wolfshagen (Kreis Goslar) sowie von
zwei Privatwohnungen sind der Heim-
betreiber (54), dessen Frau (58) und die
Heimleiterin (46) festgenommen wor-
den. Ihnen wird schwerer Betrug vor-
geworfen, außerdem bestehe der Ver-
dacht auf Misshandlung von Schutzbe-
fohlenen und gefährliche Körperverlet-

zung. Informationen des NDR, wonach
die Verdächtigen Heimbewohner sys-
tematisch mit Medikamenten ruhig ge-
stellt haben sollen, offenbar um mehr
Geld von der Pflegekasse zu bekom-
men, bestätigte die Staatsanwaltschaft
nicht. Die Ermittler werden weitere
Prüfungen vornehmen, der Betrieb
konnte weitergeführt werden. Die zu-
ständige Heimaufsicht hatte Anzeige
erstattet.                                          (rd)

„Schwerer Betrug“
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Symposium zu Liebe und Sexualität im Alter – ungeachtet von Corona und Kontaktbeschränkungen

Zwei Probleme hat der Mann ...
Noch vor Beginn der Coronakrise,
in der immer wieder die Risiken des
Alters und Kontaktvermeidung be-
schworen wurden und werden, be-
fasste sich eine Fachtagung im
Norderstedter Rathaus mit der Le-
bens-Lust, der Sexualität und Part-
nerschaft im Alter. Ein Thema, das
nach Bewältigung der Pandemie
wieder an Relevanz gewinnen wird.

HAMBURG. Gibt es überhaupt ero-
tische Bedürfnisse von Heimbewoh-
nern? Nein, behauptete ein Heimleiter
gegenüber Gabriele Paulsen (Nessita
GmbH), die einen Dienst gründete, der
erotische Besuche im Heim vermittelte.
Eine Aussage, die sie sprachlos machte.
Alter und Sexualität seien in der Gesell-
schaft ein Doppeltabu: „Das Außen ver-
urteilt da, nach dem Motto: das gehört
sich nicht mehr“, sagte die zertifizierte
Pflegeberaterin in ihrem Vortrag bei 
der öffentlichen Plenumsveranstaltung.
„Die Bedürfnisse nach Liebe und Zärt-
lichkeit werden von außerhalb regle-
mentiert, sind aber bei den Heim-
bewohnern da.“ Was ihr von Männern
und Frauen in den Einrichtungen kom-
muniziert wurde war, dass sie dort ge-
schlechtslos gemacht würden. Für die
professionelle Pflege gebe es keine Un-
terschiede bei Mann und Frau. „Es gibt
viel Frustration. Schon Komplimente
sind vielen Pflegekräften nicht geheuer
und sie ziehen sich zurück.“

Paulsen sprach auch die Veränderung
eines Partners in der Demenz an. „Ei-
nerseits ist er hilfebedürftig, dann will
er auf einmal von seiner pflegenden

Frau Sex.“ Das Konfliktpotential sei
groß, Paare hätten es in so einer Situa-
tion nicht gut miteinander. Um peinli-
che Situationen mit dem erkrankten
Partner in der Öffentlichkeit zu vermei-
den, gebe es oft ein Zurückziehen in die
Häuslichkeit. Folge sei ein Unglück-

lichsein im „Inner Circle“, der Verlust
sozialer Kontakte.

Es gebe aber auch positive Ansätze:
Speeddating in Einrichtungen sei „eine
witzige Idee“, neue Techniken machten
eine Kontaktaufnahme möglich.
Die Senioren hätten schon Lust
auf Interaktion mit dem anderen
Geschlecht, wobei die ungleiche
Verteilung in Heimen– teilweise
65 Prozent Frauenanteil – zum
Problem werden könne. „Da
streiten sich dann die Frauen um
die Männer.“ Paulsen brach hier
eine Lanze für die passive Sexu-
alunterstützung, bei der Pflege-
kräfte Begegnungen von
Heimbewohnern ermöglichen.

Auf jeden Fall steigere es den
Selbstwert von Heimbewohne-
rInnen, wenn sie in ihrer Weib-
lichkeit/Männlichkeit gesehen
würden, wenn sie in einem Mit-
einander von Frau/Mann seien. Heime
müssten sich im Übrigen auf vieles im
Bereich Sexualität einstellen, auch die
Thematik Homosexualität käme jetzt

hoch. „Es kommen Menschen einer
Generation in die Einrichtungen, die
ihre Veranlagung aufgrund der damali-
gen Strafbarkeit ein Leben lang ver-
drängen mussten.“ 

Sexualität im Alter – was verändert
sich bei der Frau bzw. beim Mann?
Diese Frage beantworteten zwei Medi-
zinprofessoren dem Plenum. Zuerst zur
Frau: Prof. Dr. Gerhard Gebauer, Chef-
arzt der Frauenklinik der Asklepios Kli-
nik Nord, verwies darauf, dass für die
Mehrzahl der Frauen jenseits des 
50. Lebensjahres Sexualität immer noch
wichtig sei. Bei einer Befragung von
Patientinnen zwischen 50 und 60 er-
klärten 52 Prozent, dass ihnen Sex sehr
wichtig sei, nur für neun Prozent war
Sex gar nicht mehr wichtig. In der Folge

erläuterte Gebauer die Behandlung von
sexuellen Störungen, deren Ursachen
oft somatisch bedingt sind, z. B. durch
Senkungs- oder Harnleiterprobleme. 

30 Prozent der Frauen hätten Senkungs-
beschwerden, z.B. eine Gebärmutter-
senkung aufgrund der Überlastung des
Beckenbodens. Ein Drittel der Frauen
mit Inkontinenz berichteten von gerin-
gerer sexueller Appetenz. In allen Fällen
könnten aber erfolgreiche Operationen

zu einer Verbesserung der Sexualität
führen. 

„Es gibt zu wenig Mediziner, die sich
im Bereich Sexualmedizin fortgebildet
haben“, räumte Gebauer aber ein. Und

7,6 Minuten durchschnittlicher Ge-
sprächsdauer beim Hausarzt oder
Gynäkologen seien auch bei dieser
Thematik knapp bemessen. Krank-
heiten hätten starken Einfluss auf
die Sexualität, Depressionen mit 
69 Prozent etwa einen sehr starken.
Klimakterische Symptome beein-
trächtigen ebenfalls das Glück, das
Wohlbefinden und die Gesundheit.
Die Reduktion der Symptome wie
Hitzewallungen, Schweißausbrü-
che, depressive Verstimmungen
und Leistungsabfall könnten zur
Steigerung der Libido führen. Eine
Hormonbehandlung gelte es aber
genau abzuwägen. Bei auftretender
Scheidentrockenheit käme jedoch

eine Östrogentherapie in Frage. 
Eine onkologische Therapie habe na-

türlich einen sehr großen Einfluss auf
die Sexualität. „Zwei Jahre nach einer

Bestrahlung haben 80 Prozent der
Frauen kein sexuelles Interesse mehr.“
Aber auch Angst vor einer Rückkehr
des Krebses könne zu sexuellen Störun-
gen führen. Eine psychoonkologische
Begleitung sei hier zu empfehlen. Ge-
bauer betonte aber zum Schluss noch
einmal: „Sexuelle Störungen sind kein
typisches Altersthema und keine Rari-
tät. Die Frau sollte die Probleme anspre-
chen und Beratung suchen. Bei einer
Begleitung des Paares sollten realisti-
sche Ziele gesetzt werden, denn das
Thema braucht Zeit.“

Der Mann kämpft dagegen mit nur
zwei Problemen: Ejaculatio Praecox
(vorzeitiger Samenerguss) und Erekti-
onsstörung. Erstere (die Prävalenz im
Alter zwischen 20 und 65 Jahren liegt
bei 20 bis 30 Prozent) hat häufig psy-
chische Ursachen, bedingt zum Beispiel
durch Partnerwechsel und Versagens-
ängste. Bei der erektilen Dysfunktion
sei das Alter dagegen ein Risikofaktor,
wie Prof. Dr. Christian Wülfing, Chef-
arzt der Urologie der Asklepios Klinik
Altona, darlegte. Die Palette an Krank-
heiten (Herz, Diabetes mellitus, Arterio-
sklerose, Bluthochdruck etc.) ist lang,
die zu Erektionsstörungen führen kön-
nen. Aber auch hier hatte der Mediziner
eine gute Nachricht: Von Schwellkör-
perimplantaten bis Vakuumtherapie –
die Technik kann auch müde Männer
wieder einsatzbereit machen. Und dann
gibt es ja noch Viagra. Abhängig ist die
Libido aber vom Testosteronspiegel,
und der sinkt beim alternden Mann ab.
Ein ganz normaler Vorgang, mit dem
sich Mann abfinden muss.  

Michael Freitag

Jan Sonntag ist Spezialist für at-
mosphärenbezogene Arbeit mit
Musik für demenziell Erkrankte –
und das in Theorie und Praxis:
Mit seiner Dissertation „Demenz
und Atmosphäre. Musiktherapie
als ästhetische Arbeit“ hat er 2013
ein Standardwerk zum Thema
verfasst. Jan Sonntag ist Professor
für Musiktherapie an der Medical
School Hamburg und arbeitet frei-
beruflich im Pflegeheim Haus 
St. Johannis. Gemeinsam mit sei-
ner Frau, der Musiktherapeutin
Judith Sonntag, führt er die Praxis
Alte Wache in Hamburg-Eimsbüt-
tel. Während der Corona-Krise
war er mit Gitarre und Gesang
von März bis Juli einmal wöchent-
lich musiktherapeutisch vor dem
Pflegeheim präsent. 

EPPENDORFER: Atmosphärenbe-
zogene Musiktherapie für Menschen
mit einer Demenz: Was verbirgt sich
dahinter?

JAN SONNTAG: Die Atmosphäre
des jeweiligen Wohn- und Lebensrau-
mes ist von besonderer Bedeutung für
eine gelingende Arbeit mit den Betrof-
fenen. Die atmosphärische Verbin-
dung zwischen innerem Empfinden
und äußerer Umgebung können wir
therapeutisch nutzen, um das Empfin-
den zu beeinflussen. Musik ist das
„Atmosphäre-Medium“ par excel-
lence. Sie berührt die Menschen inten-
siver als beispielsweise ein Bild.

EPPENDORFER: Wo liegt der Un-
terschied zu anderen musiktherapeu-
tischen Ansätzen?

SONNTAG: Atmosphäre spielt in
vielen etablierten Musiktherapieansät-

zen eine Rolle, auch wenn sie
größeren Wert etwa auf Symbo-
lik und Interaktion legen. Die
Atmosphäre ist die Vorstufe zu
Symbolik und Interaktion. Und
auch wenn die neurowissen-
schaftlich nachweisbaren Wir-
kungen von Musik sinnvoller-
weise stark im Fokus der For-
schung stehen, ist es ein ästhe-
tisch-sozialer Ansatz: Ich spiele
nicht mit Synapsen, sondern mit
Menschen.

EPPENDORFER: Worauf
kommt es bei der Begegnung
des Therapeuten mit dem Klien-
ten an?

SONNTAG: Ich falle nie
gleich mit der Tür ins Haus. Bin
ich beim Klienten in dessen
Räumlichkeit, lausche und
schaue ich, nehme Eindrücke
und Schwingungen war. Ich
fühle mich in seine Lebenswelt
ein, bevor ich zum Instrument
greife. Wenn Menschen zu mir
in die Praxis kommen, ist das
etwas anderes. Diese Klienten
haben meist einen konkreten
Bedarf an Hilfe und Therapie.
Darunter sind auch Menschen,
die schon mal in psychologi-
scher oder psychiatrischer Kli-
nikbehandlung waren. Für sie ist
Musiktherapie dann nichts
Neues.

EPPENDORFER: Müssen
Ihre Klienten singen können?

SONNTAG: Nein, auf den
richtigen Ton kommt es nicht
an. Jeder kann ohne Vorwissen
mitsingen, so wie ihm der
Schnabel gewachsen ist. Viele
Demenzbetroffene machen sich

selbst ohnehin schon viel
Druck, sie wollen alles richtig
machen, an alles denken. Wenn
sie dann zusätzlich meinen,
richtig singen zu müssen, baut
das nur noch mehr Stress auf.
Ich sehe die Musik als Brücke,
auf der ich mich mit dem
Klienten treffe und mich mit
ihm austauschen kann. Dabei
geht es oft genug weit über den
Wirkungsraum der Musik hi-
naus, hin zu einer Psychothera-
pie.

EPPENDORFER: Wie kann
man sich so eine Begegnung
vorstellen?

SONNTAG: Bei Menschen,
die sprachlich kommunizieren
können, ist es wie eine Pendel-
bewegung. Am Anfang finde
ich mit dem Klienten ein
Thema, dann geht es in die
Musik, der wiederum ein Ge-
sprächsaustausch folgt. Man
kann über die Musik tief ins
Bewusstsein eindringen, wobei
wie gesagt das musikalische
Spiel völlig voraussetzungslos
ist. Es ist eine regressive Tätig-
keit ähnlich der eines kleinen
Kindes.

EPPENDORFER: Wie wäh-
len Sie die Lieder aus, was
wird am liebsten gesungen?

SONNTAG: Beim gemein-
samen Singen dominieren 
generationenübergreifend die
bekannten Volkslieder, vom oft
gewünschten „Die Gedanken
sind frei“ bis zu „Geh‘ aus
mein Herz und habe Freud“.
Auch Schlager gehören dazu,
allerdings solche aus der Ju-

gend des Klienten und nicht die aktu-
ellen Hits – also mehr die Capri-Fi-
scher als Helene Fischer.

EPPENDORFER: Warum haben
Volkslieder offenbar überhaupt kein
Verfallsdatum?

SONNTAG: Sie sind ideal fürs ge-
meinsame Singen. Takt, Rhythmus
und Struktur sind einfach. Refrain
folgt auf Strophe folgt auf Refrain. Die
Inhalte transportieren die ewigen Le-
bensthemen. Kurzum: Volkslieder
sind auch unter Bedingungen der De-
menz reproduzierbar.

EPPENDORFER: Gibt es auch aus-
gefallene Wünsche?

SONNTAG: Eine Pflegeheimbe-
wohnerin vom Typus junggebliebene
Alte war sehr in Swing und Jazz zu
Hause, die prägenden musikalischen
Eindrücke ihrer Jugend. Wenn ich
dann in einer Gruppensitzung etwas
von Louis Armstrong angekündigt
hatte, waren die anderen Teilnehmer
total genervt. Wenn ich die Dame in-
dividuell zu Hause besuchte, legte ich
entsprechende Musik auf. Sie strahlte,
schnippste im Takt mit, kommentierte
das Gehörte: „Hör mal, wie Satchmo
jetzt mit der Trompete hineingeht.“
Das war sehr berührend. Musikthera-
pie ist auch rezeptiv wirkungsvoll.

EPPENDORFER: Wie gehen Sie
mit Musikvorschlägen aus der NS-
Zeit um? Schließlich sind dort viele
Demenzklienten auch musikalisch so-
zialisiert worden.

SONNTAG: Solche Wünsche wer-
den glücklicherweise selten geäußert.
Wenn jemand in der Gruppe ein Nazi-
Lied anstimmt, greife ich meist den
Duktus auf und gehe dann über in ein
ähnlich klingendes Wanderlied.

Michael Göttsche

Lieber Capri-Fischer als Helene Fischer
Prof. Jan Sonntag über die atmosphärenbezogene Musiktherapie für demenziell Erkrankte

Es geht auch ohne klassisch ehrfurchtgebietende
Instrumente wie Klavier & Co., sondern wie hier
mit südamerikanischem Rainmaker. Foto: Göttsche

Auch an Steinbüsten hinterlässt das Alter deut-
liche Spuren ...    Foto: SueSchi  / pixelio.de

Zu wenig Mediziner mit 
Spezialexpertise

Teilweise 65 Prozent 
Frauenanteil in Heimen



Kinder und Jugendliche im Alter
zwischen 10 und 17 Jahren
haben während des Corona-
Lockdowns 75 Prozent mehr Zeit
in der Woche mit digitalen Spie-
len auf Tablets, Smartphones,
Spielkonsolen oder am PC ver-
bracht. Dies ist ein erstes Zwi-
schenergebnis einer Studie der
Krankenkasse DAK-Gesundheit
mit Forschern des Deutschen
Zentrums für Suchtfragen des
Kindes-und Jugendalters am
Universitätsklinikum Hamburg-
Eppendorf. Die durchschnittliche
Spieldauer stieg von werktags 79
Minuten im September 2019 auf
139 Minuten im April 2020 an.
Am Wochenende gab es einen
Anstieg um fast 30 Prozent auf
193 Minuten am Tag. Unter dem
Corona-Lockdown stiegen laut
der Studie auch die Social-
Media-Zeiten werktags um 
66 Prozent an – von 116 auf 193
Minuten pro Tag, am Wochen-
ende von 185 auf 241 Minuten.

BERLIN (frg). Andreas Storm,
Vorstandschef der DAK-Gesund-
heit, nannte die ersten Ergebnisse
der Längsschnittstudie, bei der erst-
malig die krankhafte Nutzung von
Computerspielen und Social-Media
nach den neuen ICD-11 Kriterien
der WHO untersucht wurde, alar-
mierend: „Hochgerechnet auf die
Bevölkerung ist bei fast 700.000
Kindern und Jugendlichen das Ga-
ming riskant oder pathologisch. Es
gibt erste Warnsignale, dass sich die
Computerspielsucht durch die Pan-
demie ausweiten könnte.“ Für die
Studie waren 1221 Kinder und Ju-
gendliche mit jeweils einem Eltern-

teil befragt worden. 
Neben dem Gaming sind Social-

Media-Aktivitäten von besonderer
Bedeutung. Im September 2019
zeigten laut Studie 8,2 Prozent der
befragten Kinder und Jugendlichen
hier eine riskante Nutzung. Das ent-
spricht hochgerechnet fast 440.000
der 10- bis 17- Jährigen. Eine patho-
logische Nutzung wurde bei rund
170.000 Jungen und Mädchen (3,2
Prozent) festgestellt. Gaming und
soziale Medien werden vor allem
genutzt, um Langeweile zu bekämp-
fen oder soziale Kontakte aufrecht
zu erhalten. Rund ein Drittel der
Jungen und Mädchen will online
aber auch der „Realität entfliehen“
oder Stress abbauen, ergab die Be-
fragung. Besonders schockierend, so
Prof. Dr. Rainer Thomasius, Ärztli-
cher Leiter am Deutschen Zentrum
für Suchtfragen, sei, dass es in 50
Prozent der Haushalte keine klaren
Regeln für die Nutzung digitaler An-
gebote gebe – auch unter Corona
hätte sich daran nichts verändert. 

Der Prozentsatz der User mit
schädlichem oder pathologischem
Internetkonsum steigt. Waren es
2015 noch etwa ein Prozent der Be-
völkerung, so seien es heute bis zu
drei Prozent der Bevölkerung,
schätzt Dr. Kai Müller (siehe Inter-
view rechts). Als Reaktion auf die
Ergebnisse der eigenen Studie ver-
bessert die DAK-Gesundheit nun
die Früherkennung: Ab 1. Oktober
bietet die Kasse gemeinsam mit dem
Berufsverband der Kinder- und Ju-
gendärzte in Bremen, Nordrhein-
Westfalen, Sachsen, Sachsen-Anhalt
und Thüringen das bundesweit erste
Mediensuchtscreening für 12- bis
17-Jährige an. 
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„Der Leidensdruck ist immens“
Internetbezogene Störungen nehmen immer weiter zu – Experte nennt Therapie-Bausteine / 
Studie weist auf mögliche Ausweitung von Computerspielsucht durch die Pandemie  

Langjährig Drogenabhängige besonders gefährdet / Bislang kein Corona im Drob Inn festgestellt

Hohes Risiko, aber offenbar wenig Infektionen

HAMBURG/FRANKFURT (hin/
gl). Die Corona-Krise habe die Situa-
tion von Drogenkonsumenten weiter
verschlimmert, warnte Andrea Strodt-
mann von der Landesarbeitsgemein-
schaft für Suchtfragen bei der Dia-
konie in Niedersachsen anlässlich des
Drogentoten-Gedenktags am 21. Juli.
Viele gehörten durch ihre körperlichen
Vorschäden zur Risikogruppe. Feh-
lende Unterstützung, Isolation auf-
grund der Schutzmaßnahmen, finan-
zielle Unsicherheit und anderes mehr
begünstigten den Griff zum Suchtmit-
tel. Insbesondere für langjährig Dro-
genabhängige gilt eine Sars-CoV-2-
Infektion zudem als besonders gefähr-

lich. Oft leiden sie bereits an Lungen-
erkrankungen – ausgelöst durch das
Rauchen von Tabak und anderen Dro-
gen. Kokain kann das Herz schädigen,
auch das Immunsystem kann durch
Drogen beeinträchtigt werden. Hinzu
kommt: In Europa sind mittlerweile
viele Abhängige älter. All dies sind Ri-
sikofaktoren für einen schweren Ver-
lauf von Covid-19.   

So war die Sorge groß, dass die Pan-
demie sich insbesondere auch unter
Drogenabhängigen weiter verbreiten
könnte. Doch scheint es gerade in die-
sem Bereich kaum Infektionen zu
geben bzw. gegeben zu haben. Das
geht auch aus Angaben hervor, die eine

kleine Umfrage unter Einrichtungen
der ambulanten Drogenhilfe zu Co-
rona-Auswirkungen ergab, die das
Centre for Drug Research an der
Frankfurter Goethe-Universität initi-
ierte. Bis Mitte April nannten 25 Ein-
richtungen aus 21 verschiedenen
Städten keinen bestätigten Fall einer
Sars-CoV-2-Infektion. Vereinzelte Ver-
dachtsfälle bei der Klientel der Dro-
genhilfeeinrichtungen seien stets
negativ auf das Virus getestet worden.
In einem späteren zweiten Bericht
wurde bis Mitte Mai aus einer Stadt in
Norddeutschland ein bestätigter Fall
einer Sars-CoV-2-Infektion bekannt.

Auch in der Kontakt- und Bera-

tungsstelle Drob Inn – Anlaufstelle für
Hunderte Drogenabhängiger, die hier
kontrolliert Drogen konsumieren kön-
nen – war die Sorge groß, dass die
Covid19-Pandemie auch auf diese Ri-
sikogruppe übergreifen würde (siehe
EPPENDORFER 3/2020). Doch bis-
lang haben die rund 20 Corona-Tests
immer ein negatives Ergebnis geliefert,
wie Christine Tügel vom Vorstand des
Trägervereins Jugendhilfe e.V. dem
EPPENDORFER gegenüber auf An-
frage bestätigte. 

Viele Klienten seien chronisch
krank, wozu auch häufig Husten ge-
höre. „Wir testen allerdings immer nur
dann, wenn akute neue Symptome auf-

treten“, so Tügel, die heilfroh darüber
ist, dass die Besucher des Drob Inn bis-
lang von einer Ansteckung verschont
geblieben sind. Über die Ursachen
könne sie allerdings nur mutmaßen:
Bei ihrer Klientel handele es sich um
eine relativ geschlossene Gruppe, die
normalerweise weder ins Ausland oder
in andere Risikogebiete reise noch Par-
tys oder Veranstaltungen besuche. Au-
ßerdem: „Auch unsere Klienten sind
bereit und in der Lage, Masken zu tra-
gen.“ Etliche von ihnen besäßen sogar
ihre eigenen Masken. Und letztlich sei
die Infektionsrate in Hamburg insge-
samt trotz steigender Zahlen auch
immer noch sehr gering.

Ob Gaming, Online-Spielhallen,
Pornographie oder Social-Media –
internetbasierte Verhaltensweisen
können ein hohes Abhängigkeitspo-
tenzial haben, weiß Dr. Kai Müller,
einer der wichtigsten deutschen
Wissenschaftler im Bereich Spiel-
und Internetsucht. Müller ist Ko-
operationspartner des AMEOS 
Privatklinikums Bad Aussee und
Mitglied im Leitungsteam des
Fachverbandes für Medienabhän-
gigkeit e.V. und der Ambulanz für
Spielsucht der Universitätsmedizin
der Johannes Gutenberg-Universi-
tät Mainz. Im Interview erläutert
er, worauf es bei der Therapie an-
kommt.

FRAGE: Wie brisant ist das Thema
Internetsucht heutzutage?

DR. KAI MÜLLER: Internetbezo-
gene Störungen nehmen seit 15 Jahren
deutlich zu. Weltweit steigt die Zahl der
Betroffenen, und ihr Leidensdruck ist
immens. Bei der Betrachtung dieses
Phänomens ist eine gewisse Begriffs-
schärfe notwendig, denn häufig hört
man in diesem Zusammenhang den
Begriff „Medien“ oder „Medienabhän-
gigkeit“. Medien umfassen aber streng-
genommen auch Bücher, Zeitschriften
oder den guten alten Walkman. Davon
sind aber bis dato die wenigsten süchtig
geworden. Daher bevorzuge ich die
Begriffe Internetsucht oder internetbe-
zogene Störung.

FRAGE: Die Diagnose „Gaming
Disorder“ wurde vor kurzem in das Di-

agnosemanual ICD-11 aufgenommen.
Nun umfasst Internetsucht aber nicht
nur das Online-Spiel. Welche anderen
Online-Verhaltensweisen sind poten-
ziell suchtgefährdend?

MÜLLER: Zu nennen sind vor allem
Pornographie und Online-Glücksspiel,
aber auch der Konsum von Social-
Media. Generell kann es bei allen In-
ternettätigkeiten zu einer Verein-
nahmung mit negativen Konsequenzen
kommen. Doch neben dem Risiko
einer Abhängigkeit birgt das Internet
noch eine weitere Gefahr, die wir
immer häufiger beobachten: Internet-
User erleben vermehrt digitalen Stress.
Es herrscht immenser Druck, immer
up-to-date zu sein. Hier spielt auch die
„fear of missing out“ eine Rolle. Diese
Angst, etwas zu verpassen, führt man-
che User dazu, das Internet zu nutzen,
obwohl es negative Gefühle auslöst.
Das ist nicht suchtcharakteristisch! Wir
haben es also mit mehreren Gesund-
heitsproblemen im Bereich der Digita-
lisierung zu tun.

FRAGE: Gibt es Dispositionen, die
ein besonderes Risiko für Internetsucht
darstellen?

MÜLLER: Es gibt scheinbar be-
stimmte Persönlichkeitsfaktoren, die
anfälliger für die Wirkungen des Inter-
nets machen. Viele Gaming-Süchtige
haben beispielsweise die irrationale
Überzeugung, nur im Online-Spiel
Selbstwirksamkeit oder Selbstverwirk-
lichung erreichen zu können. Hier be-
kommen sie den sozialen Zuspruch
und Belohnungserfahrungen, die im

realen Leben scheinbar nicht vorhan-
den sind. Hinzu kommt oft eine dispo-
sitionale Grundängstlichkeit. Viele
Betroffene verdrängen oder internali-
sieren ihre Ängste in der realen Welt
und kompensieren sie in ihrem Online-
Verhalten.

FRAGE: Was für eine Klientel be-
gegnet Ihnen in Ihrer Ambulanz und
was führt sie dazu, Hilfe zu suchen?

MÜLLER: Circa 93 Prozent der Rat-
suchenden sind männlich. Meistens
kommen die Betroffenen aus eigenem
Antrieb, was nicht zuletzt daran liegt,
dass Internetsucht inzwischen wesent-
lich häufiger thematisiert und die
Hemmschwelle, sich Hilfe zu suchen,
erfreulicherweise geringer wird. Bei jün-
geren Klienten sind es aber doch oft die
Eltern, die die Behandlung initiieren.

FRAGE: Im Rahmen ihrer Arbeit
zum Thema Internetsucht haben Sie
auch das erste deutschsprachige Thera-
piemanual erstellt. Welche Bausteine
sind in der stationären und ambulanten
Therapie der Internetsucht essenziell?

MÜLLER: Zum einen können prä-
disponierende Faktoren bearbeitet wer-
den wie zum Beispiel das Selbst-
wirksamkeitserleben, die Sozialkom-
petenz und die Stressbewältigung. Zum
anderen werden störungsspezifische
dysfunktionale Kognitionen themati-
siert, so wie man es aus der kognitiven
Verhaltenstherapie kennt. Natürlich
kann das Ziel der Therapie keine kom-
plette Internet-Abstinenz sein. Das ist
einfach unrealistisch. Vielmehr soll ein
selbstbestimmter und bewusster Um-
gang mit den kritischen Verhaltenswei-
sen im Internet trainiert werden.

Nicht selten ist der Leidensdruck der
Betroffenen in unserer Ambulanz so
hoch, dass eine stationäre Therapie in-
diziert ist. Die Zusammenarbeit mit
dem AMEOS Privatklinikum Bad Aus-
see bietet die Möglichkeit, eine statio-
näre Therapie zu entwickeln, die
speziell auf das Phänomen Internet-
sucht zugeschnitten ist. Dabei sind be-
sonders die Bereiche Natur- und
Erlebnispädagogik und die Einzel- und
Gruppenpsychotherapie mit systemi-
schen, tiefenpsychologischen und ver-
haltenstherapeutischen Ansätzen von
Bedeutung. Die Verzahnung mit der
Wissenschaft sorgt dafür, dass Thera-
pieeffekte untersucht werden und die
Behandlung von Internetsucht insge-
samt evidenzbasierter und nachhaltiger
werden kann.   Carsten Spira

(Das vollständige Interview ist nachzulesen
auf: www.kompetenznetz-suchthilfe.de; In-
formationen über das AMEOS Privatklini-
kum Bad Aussee gibt es unter: https://www.
privatklinikum-badaussee.at).

Natur- und Erlebnispädagogik ist fester Bestandteil der Behandlung im
AMEOS Privatklinikum Bad Aussee. Foto: AMEOS

Kontrolle am Phone
App warnt vor Handyabhängigkeit

BERLIN (rd). Eine kostenlose App
warnt Smartphone-Nutzer vor einer
Handy-Abhängigkeit. Die App entwi-
ckelt haben Informatiker und Psycho-
logen der Universität Bonn. Wer die
App installiert hat kann sehen, wie
viel Zeit er täglich mit dem Telefon
verbringt und welche Anwendungen
er am häufigsten verwendet. Die
wichtigsten Kerndaten werden ano-
nymisiert an einen Server übermittelt,
wo die Wissenschaftler sie auswerten.
Die Forscher nutzen bereits eine ähn-
liche Technik, um Depressionen früh-

zeitig zu erkennen. Die Menthal be-
nannte App erfordert das Betriebssys-
tem Android 4.0 oder höher und kann
aus dem Google Playstore herunter-
geladen werden. Sie entstand im Rah-
men einer Initiative, Methoden der
Informatik in die Psychowissenschaf-
ten zu tragen – Wissenschaftler spre-
chen vom neuen Forschungsfeld der
Psycho-Informatik. Handydaten kön-
nen z.B. dafür genutzt werden,
Schwere und Verlauf einer Depres-
sion anhand der Nutzungsdauer des
Handys zu messen.
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Hamburg
1. Telefonische Beratung in un-

serem Büro in der Wichmann-
straße 4, Haus 2, jeden Dienstag
von 15-17 Uhr und jeden Mitt-
woch von 10-12 Uhr.
Telefonnummer: (040) 65 05 54
93 Fax: 68 87 87 94
Außerhalb unserer Beratungszei-
ten können Sie Ihre Telefonnum-
mer für unseren Rückruf auf
Band sprechen.
2. Per E-mail unter
kontakt@lapk-hamburg.de
(homepage: www.lapk-
hamburg.de)

Schleswig-Holstein
Landesverband Schleswig-Hol-
stein der Angehörigen und
Freunde psychisch Kranker e.V.,
Pottbergkrug 8, 24146 Kiel; Vor-
standsvorsitzender: Dr. Rüdiger
Hannig, Tel.: (0431) 260 956-90;
E-Mail: kontakt@lvsh-afpk.de,
www.lvsh-afpk.de
Selbsthilfegruppe Kiel:
selbsthilfegruppe.kiel@lvsh-
afpk.de
Selbsthilfegruppe Lübeck:
selbsthilfegruppe.luebeck@lvsh-
afpk.de

Bundesverband der Ange-
hörigen psychisch erkrank-
ter Menschen e.V.:
Oppelner Str. 130, 53119 Bonn,
Tel.: 0228 71002400
b a p k @ p s y c h i a t r i e . d e ,
www.bapk.de
Beratung für Angehörige (See-
leFon): 0228 71002424
SeeleFon für Flüchtlinge (ara-
bisch, englisch, französisch):
0228 71002425

Angehörige psychisch kranker Menschen
– wie und wo Sie uns erreichen –

Das deutsch-französische Begeg-
nungs- und Kreativzentrum
Campus Vivendi mit Haupt-
standort in der südfranzösischen
Weinbau-Stadt Montagnac lädt
für den Herbst zu neuen künstle-
rischen Begegnungen ein. Das
Zentrum und die Workshops
richten sich vor allem an Men-
schen in oder nach psycho-sozial
schwierigen Lebensphasen (aller-
dings nicht in Akutsituationen).
Ihnen soll hier Raum für Regene-
rierung und Gesundheitsstär-
kung geboten werden. Zum
Redaktionsschluss waren noch
Plätze frei. 

Montagnac. „Die Begegnungen
finden statt, sofern keine neuen Re-
gelungen im Zusammenhang mit der
Pandemie bekannt gegeben werden“,
antwortete das Zentrum auf EPPEN-
DORFER-Anfrage Ende August,
und es gebe noch freie Plätze. 

Campus Vivendi wird von einer
gleichnamigen europäischen Stif-
tung deutschen Rechts getragen (der
EPPENDORFER berichtete). Die
Adresse ist ein beliebter Treffpunkt
auch von Einzelaktiven sowie Grup-
pen aus der bundesdeutschen Selbst-
hilfe. Die letzten Jahre kommen
regelmäßig Gäste aus Niedersachsen
(LPEN e.V. bzw. VPE Hannover),
Süddeutschland und dem Saarland,
um gemeinsam mit anwesenden
französischen Gästen und dem
deutsch-französisch gemischten
Stamm-Team eine gute, aktive Zeit
zu verbringen. Das Haupthaus in
Montagnac wird derzeit umgebaut
und erweitert. Daneben gibt es ein
zusätzliches Wohnhaus im benach-
barten Dorf St. Pons de Mauchiens

sowie eine Interims-Beherbergung
in einem Haus in Pézenas.  

Das bewusst nicht im klassischen
Fürsorgeprinzip gehaltene Konzept
vermeidet eine einengende Tages-
strukturierung. Die Tage werden
nach den jeweiligen Bedarfen und
Wünschen der Gäste gestaltet, in
gleichberechtigtem Miteinander. Im
Angebot sind nicht nur Kreativange-
bote, sondern auch Besichtigungs-
touren, Wanderungen, Strand- und
Kultureventbesuche. Gekocht und

gegessen wird gemeinsam. Die
Wohnunterkünfte sind einfach und
zweckmäßig. Für Zimmer, Vollver-
pflegung, Programm und Auto-
Transfers wird pro Tag eine
minimale Gebühr berechnet. Ge-
sundheitliche Einschränkungen wer-
den berücksichtigt, für Pandemie-
schutz ist gesorgt. 

Nach einem Skulpturen-Atelier
vom 14. bis 18. September stehen
noch zwei weitere Workshops auf
dem Programm: 

Power Tex-Workshop 
12. bis 16. Oktober

Seit 25 Jahren lebt und arbeitet
Anna Hauser-Pellerin als Künstlerin
und Kunsttherapeutin im Süden
Frankreichs. Im Rahmen der Cam-
pus Vivendi-Begegnungen 2020 bie-
tet sie einen Skulptur-Workshop mit
Power Tex an. Power Tex ist ein von
Gewicht und Handhabung leichtes,
umweltfreundliches Material auf
Wasserbasis, das als Stoffhärter ge-
nutzt wird und viele Möglichkeiten
kreativen Ausdrucks bietet, z.B.
durch die Recyclage von Kleidungs-
stücken. 

Musik-Werkstatt  
23. bis 27. November

Seine Leidenschaft ist Straßenmu-
sik live: Matthias Bäcker ist Akkor-
deonist und spielt sein Instrument
schon seit Kindesalter. Als Jugend-
licher begann er Schlagzeug zu ler-
nen und spielte in mehreren
Rockbands. Heute findet er Erfül-
lung in der Straßenmusik und im di-
rekten Kontakt mit den Menschen.
Matthias lädt zu einer aktiven, inter-
kulturellen musikalischen Woche
ein. Diverse Instrumente können ge-
nutzt werden. Es besteht die Mög-
lichkeit, die Ergebnisse in Ton &
Film aufzunehmen und als Erinne-
rung nach Hause mitzunehmen. 

Anmeldung (Vorkenntnisse sind
nicht erforderlich) und weitere Infos
unter Tel.: +33/(0)633066313 bzw.
campusvivendi@gmail.com. Haupt-
haus / Postanschrift: 90 Av. Pierre
Azéma, F-34530 Montagnac. Web-
site: www.campusvivendi.de. Risi-
koarme Anreise z. Zt. am besten per
Auto oder Bahn (TGV-Bahnhof
Montpellier. Gäste werden dort ab-
geholt). Gangolf Peitz/rd

Kreativ in Montagnac
Begegnungszentrum Campus Vivendi bietet Workshop-Plätze an

Campus Vivendi: Künstlerische Kreativität. Archivfoto: Peitz
BOCHUM (rd). Auch diese Ver-

anstaltung war eigentlich früher ge-
plant und musste wegen Corona
verschoben werden. Ein „deutschland-
weit fast einmaliges Angebot der Kri-
senbegleitung”, so der
Landesverbandes Psychiatrie-Erfahre-
ner NRW e.V., wurde drei Jahre lang
von Prof. Dr. Sebastian von Peter und
Vertr. Prof. Dr. Jasna Russo von der
medizinischen Hochschule Berlin-
Brandenburg mit Mitteln der Stiftung-
Wohlfahrtspflege NRW beforscht.
Nun werden die Ergebnisse 26. Sep-
tember ab 10 Uhr im Ottilie-Schoene-
wald-Kolleg, Wittener Str. 64, 44789
Bochum vorgestellt. Eine Podiumsdis-
kussion darüber, wie sich das Projekt
in anderen Städten etablieren lässt,
schließt sich an, ebenso wie eine Be-
sichtigung der Anlaufstelle. 

Es geht um Krisenzimmer als Alter-
native zur Psychiatrie, in denen Men-
schen in seelischen Krisen seit 1994 im
Rahmen der Selbsthilfe von ebenfalls
Psychiatrie-Erfahrenen begleitet wer-
den. An der Podiums-Diskussion neh-
men laut Ankündigung u.a. teil: Dr.
Martin Zinkler, Chefarzt der Psychia-
trie in Heidenheim, Barbara Steffens,
ehem. NRW Gesundheitsministerin,
Stephan van der Sluis, Weglaufhaus
Utrecht (NL) sowie Sonja Lauff,
Selbsthilfe-Aktivist*in. 

Anmeldung und Rückfragen beim Lan-
desverband Psychiatrie Erfahrener NRW
(LPE NRW) e.V., Matthias Seibt und Martin
Lindheimer,  Tel. 0234 / 640 5102 und 0175
/ 440 5504, mail: Hilfe_jenseits_ der_Psy-
chiatrie@gmx.de

Krisenbegleiter
stellen   

Ergebnisse vor

BERLIN (rd). Die Autorin  Janine
Berg-Peer bietet auf ihrem Angehö-
rigenblog (www.angehoerigen-
blog.de) zusammen mit ihrer
Tochter Henriette Peer bis Mitte De-
zember mehrere einstündige Online-
Events für Angehörige psychisch
erkrankter Menschen an.  „Wir
haben uns einzelne Themen ausge-
sucht, die nach unserer Erfahrung
immer wieder zu Schwierigkeiten
zwischen uns Angehörigen und un-
seren erkrankten Kindern führen
können”, heißt es zu den Inhalten.
So soll es um Sorgen gehen, aber
auch um Grenzen setzen und Krisen
und die Angst vor Rückfall. Aber
auch das Führen von fruchtbaren
Gesprächen soll thematisiert wer-
den. Daneben gibt es auch Lesungen
aus Büchern von Berg-Peer. So aus
„Aufopfern ist keine Lösung” am
17. November, „Schizophrenie ist
scheiße, Mamma!” am 30. Septem-
ber und „Keine Angst vor Krisen”
mit Janine Berg-Peer und Henriette
Peer am 25. November.  

Berg-Peer bietet
Online-Events
für Angehörige

BERLIN (rd). In diesem Jahr wird
es am Freitag, dem 9. Oktober, und
am 10. Oktober die erste Online-
Jahrestagung des Bundesverbandes
Psychiatrie-Erfahrener e.V. (BPE)
geben. Ihr Titel lautet: „Vom Schat-
ten ins Licht“. Am 4. September
wurden Kurzvideos von Selbsthilfe-
Aktiven aus den Landesverbänden
bei youtube hochgeladen, um für die
Veranstaltung zu werben, am 1. Ok-
tober folgen dort Kurzvideos der

Referentinnen und Referenten, die
auf ihre Seminare eingehen werden.
Der erste Seminartag dauert von 
14 bis 19.30 Uhr, der zweite von 10
bis 15.30 Uhr. Anmeldung telefo-
nisch unter 0234 / 51 62 19 74, die
Teilnahme an der Online-Jahresta-
gung ist kostenfrei. Für 2021 ist der
Termin in der Jugendherberge Ber-
lin-Ostkreuz bereits fest reserviert,
dann wird auch die reguläre Mitglie-
derversammlung abgehalten.

Bisher ist geplant, dass die meis-
ten ReferentInnen nach Berlin ge-
reist kommen und ihren Beitrag im
moderierten Live-Format vortragen
werden. Dabei werden sie ihren Bei-
trag in Form eines kurzen Impulsre-
ferats vorstellen und dann ihre
Inhalte vertiefen. Währenddessen
gibt es natürlich die Möglichkeit,
Fragen per Chat zu stellen, die live
beantwortet werden. 

Der BPE bemüht sich, dass es Zu-

gang zu sämtlichen Jahrestagungs-
themen auch ohne Computer und In-
ternetanschluss per Telefon gibt.
Hierzu soll es möglich sein, sich auf
einer Festnetznummer einzuwählen
und die Live-Beiträge am Telefon
mitzuverfolgen. Für diejenigen, die
vollständig online an der Tagung
teilnehmen können, wird ein techni-
scher Support telefonisch erreichbar
sein, falls Schwierigkeiten aufkom-
men sollten. „Natürlich werden wir

uns auch darum kümmern, dass die
Videos per Live-Stream in youtube
übertragen werden. Auch im Nach-
hinein können die Beiträge noch an-
gesehen werden, somit ist es kein
Problem, wenn mensch eine Ver-
schnaufpause braucht“, heißt es.

Eine Anmeldung ist per Email
möglich: kontakt-info@bpe-online.
de. Alle weiteren Infos sind auf der
Website unter www.bpe-online.de
zu finden.

„Vom Schatten ins Licht“: BPE mit neuem Format
Bundesverband Psychiatrie-Erfahrener veranstaltet Online-Tagung im Oktober
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Um seelische Krisen zu über-
winden gibt es unterschiedli-
che therapeutische Metho-

den. Verhaltens- und Gesprächstherapie
sind bekannt und versprechen schnelle
Hilfe. Dagegen umweht die Psycho-
analyse ein mitunter zweifelhaftes
Image. Zum üblichen Setting gehört es,
dass sich der Patient auf eine Couch
legt, während der Analytiker hinter ihm
sitzt. Weil es aber für den Unerfahrenen
sehr befremdlich wirkt, sich für das Ge-
spräch mit einem zunächst fremden
Menschen hinzulegen, ist der Ausdruck
„sich auf die Couch legen“ irgendwo
zwischen Faszination und Ablehnung
verortet. Der Arzt und Analytiker Prof.
Dr. Paul Jansen und seine Patientin, die
hier unter dem Pseudonym Annelie
Sand schreibt, wollen mit ihrem Buch
einen Beitrag leisten, diese Arbeits-
weise verstehbar zu machen.

Sinn des Couch-Settings ist eine ent-
spannte Position, in der der Analysand
sich nicht kontrolliert und frei seinen
Assoziationen folgt. Diese unzensierten
Äußerungen des Patienten sind ein

Blick in das Unbewusste und die Basis
der Behandlung. Der Analytiker dient
als Projektionsfläche für Phantasien
und Ideen und hilft dabei, die Bilder zu
deuten. In diesem ungewöhnlichen
Kontakt kann ein Freiraum entstehen,
der persönliches Wachstum ermöglicht
und Probleme jenseits rationaler Dis-
kussionen sichtbar und damit lösbar
macht. Wer das noch nicht selbst erlebt
hat, kann schwer einschätzen, ob diese
therapeutische Arbeit hilfreich für ihn
ist und wagt den Schritt zu der oft 
langwierigen Analyse möglicherweise
nicht. 

Annelie Sand hat ihre Analyse als
ausnehmend hilfreich für ihre persön-
liche Entwicklung erlebt und will des-
halb mit diesem Buch gemeinsam mit
ihrem Analytiker Einblick in den bewe-
genden Prozess geben. Dabei verzich-
ten beide Autoren weitgehend auf
Fachvokabular, vielmehr setzen sie den
im Behandlungszimmer begonnenen
Dialog in der schriftlichen Fixierung
fort. Annelie Sand arbeitet als Schrift-
stellerin und hat deshalb keine Mühe,

diese biographische Phase lebendig
und anschaulich zu beschreiben. 

Sand litt unter heftigen psychosoma-
tischen Beschwerden und schweren
Albträumen. Eine Verhaltenstherapie
half ihr nicht weiter, dagegen ist sie
nach 400 Analysestunden nicht nur von
ihren Beschwerden befreit, sondern er-
kennt für sich, dass sie eine ganz neue
Lebensqualität gewonnen hat. Dieses
positive Erleben ist Antrieb für das
Buch. Zusätzlich stellen die Autoren
fest, dass das Schreiben des Buchs in
gewisser Weise eine Fortsetzung der
Analyse darstellte. Wenngleich sie sich
als Autoren nun auf Augenhöhe begeg-
neten, ging es um ein erneutes Durch-
arbeiten der Lebensgeschichte von
Annelie Sand. Dabei war auch zu klä-
ren, wie viel die beiden von ihren sehr
privaten Erlebnissen der Öffentlichkeit
zur Verfügung stellen wollten. Ein nur
theoretischer Beitrag ermöglicht dem
Leser nicht, so intensiv den Prozess
mitzuerleben. Auf der anderen Seite ist
die Preisgabe von Träumen, Ängsten,
Schamgefühlen und Wut eine sehr in-

time Angelegenheit, weshalb das Pseu-
donym für die Analysandin unerläss-
lich schien. 

Ein spannendes Buch, das einen Ein-
blick in die Vielfalt seelischer Verstri-
ckung liefert. Es ist aber vor allem auch
eine Ode an den gelungenen Dialog.
Bilderreich, emotional und mit stau-
nender Begeisterung schreiben die Au-
toren mit großer Kenntnis über die
scheinbar kleinen Ereignisse einer Be-
gegnung. Die Erzählung darüber, wie
die Analysandin zuletzt das Rosen-
bäumchen aus dem Garten des schei-
denden Analytikers rettet, ist berührend
zu lesen und zugleich von hoher Sym-
bolik. Die Analyse endet, aber die
Liebe zum Leben bleibt. 

Eine empfehlenswerte Lektüre für
alle, die schon immer Mal einem Psy-
choanalytiker bei der Arbeit über die
Schulter schauen wollten.

Verena Liebers
Annelie Sand, Paul L. Janssen: „Ich bin

der Rede wert“, Psychosozial-Verlag, Buch-
reihe: Forum Psychosozial, 307 Seiten, 2019,
ISBN-13: 978-3-8379-2910-2, 29,90 Euro.

Dialog über eine Psychoanalyse
Spannender Einblick in die Vielfalt seelischer Verstrickung 

Fachbuch und mitreißendes Bekenntnis zum Leben trotz aller Schwierigkeiten 

Sucht ist kein Schnupfen, sondern
eine Krankheit, die Menschen
schwerwiegend verändert und ein-
schränkt. Sie verkaufen ihr letztes
Hemd, oft auch ihren Körper für
ein bisschen Gras, werden krimi-
nell und gewalttätig, um an den
Stoff zu gelangen, der ihr Leben
bestimmt. „einfach.Leben“ ist ein
Fachbuch, das deutlich macht, wie
sich die Betroffenen nach Liebe,
Anerkennung und Selbstverwirkli-
chung sehnen wie wir alle. Aber
oftmals fehlt genau das. 

Am Beginn der Suchtkarriere
stehen häufig Traumata und
der fatale Versuch, sich mit

Drogen zu trösten. Das führt direkt in
einen Teufelskreis aus Abhängigkeiten.
Auf schmalem Grat balancieren die
Erkrankten und mit ihnen die Helfer,
wie die Autoren beschreiben. Wer sich
aus der Umklammerung von Heroin
und Alkohol lösen will, braucht einen
langen Atem und geduldige Unterstüt-
zung. Entzug und Therapie sind erste
Schritte, aber viele Probleme zeigen
sich erst, wenn ein Alltag ohne Drogen
beginnt. 

Tagesstrukturen zu finden, Bezie-
hungen aufzubauen und ein soziales
Umfeld jenseits von Hehlern und Kon-
sum zu entwickeln erfordern Geduld
und Toleranz gegenüber den unaus-
weichlichen Frustrationen. Soziale Ar-
beit erfüllt in der Suchtkrankenhilfe
vielfältige Aufgaben, die Zusammen-
arbeit von Therapeuten, Psychologen,
Sozialarbeitern und Pädagogen ist
dabei unerlässlich. Das Buch gibt
einen Einblick in die vielen Bereiche
und Blickwinkel dieser Tätigkeit. Den
Erkrankten die Möglichkeit zur Selbst-
bestimmung zu lassen und sie zugleich
vor der nächsten Krise zu bewahren,
ist eine diffizile Angelegenheit. 

Schwierig ist auch, dass sich die Ge-
sellschaft insgesamt als Drogen-affin
zeigt, wie die Autoren betonen. Alko-
hol ist noch immer gesellschaftsfähig.
Aber auch wer Essstörungen entwi-
ckelt, kann nicht einfach auf den

Suchtstoff verzichten, sondern muss
lernen damit umzugehen.

Das vorliegende Buch ist nicht nur
ein sachlicher Bericht über Studien
und Projekte aus der Suchtrehabilita-
tion, sondern vor allem ein mitreißen-
des Bekenntnis zum Leben trotz aller
Schwierigkeiten. Deswegen sind die
Texte nicht nur von den professionel-
len Helfern, sondern auch den Betrof-
fenen selbst geschrieben.

In berührenden Fotografien und kur-
zen Schilderungen begegnen dem
Leser die Persönlichkeiten hinter der
Abhängigkeitserkrankung. Zwischen
diesen authentischen Einblicken in
schwierige Biografien versammelt der
Band eine Fülle fachlicher Informatio-
nen, die zeigen, wie professionelle
Helfer mit den Betroffenen um einen
Ausstieg aus der Suchtspirale kämp-
fen. Engagiert und fachkundig berich-
ten die Autoren von ihrer Arbeitsweise.
Kritische Anmerkungen zeigen auf,
wo es noch Entwicklungsbedarf gibt.

Zum Beispiel ist zwar mittlerweile
gemeinhin bekannt, dass frühe Trau-
matisierungen vielfach der Anlass für
den Suchtmittelgebrauch sind, aber in
die Behandlung fließt dieses Wissen
kaum ein. Im Gegenteil: Therapeuten
arbeiten regelhaft nur mit Menschen,
die abstinent leben. Aber ohne thera-
peutische Unterstützung gelingt es den
Erkrankten oftmals nicht, ihren wech-
selhaften Gefühlen und dem alltäg-
lichen Druck standzuhalten. Die
Rauschmittel sind dabei ein Versuch
der Selbstbehandlung, und schon
schnappt die Falle wieder zu.

Besonders eindrücklich schildert Ni-
klas Helsper eine Fallgeschichte, die
mit einem Suizid endet. Einfühlsam
und selbstkritisch analysiert er, wie es
passieren konnte, dass die Helfer den
Kontakt zum Betroffenen trotz schein-
bar guter Prognose verloren haben.
Dieses Kapitel öffnet damit den Raum
für die unbedingt und immer wieder
notwendige Reflexion des Handelns.

Nicht alles, was gut gemeint ist, ist
auch hilfreich, und manchmal macht
die Sehnsucht, alles möge gut sein,
nicht nur die Erkrankten, sondern auch
die Helfer blind für notwendige Gren-
zen.

Das Buch ist in vielerlei Hinsicht ein
Brückenschlag, es verbindet die künst-
lerische Perspektive der Fotografie mit
den sachlichen Projektauswertungen
und die persönlichen Biografien mit
den Analysen der Fachleute. Damit
spiegelt sich in dem Buch genau das,
was die Rehabilitation für Suchtkranke
sein soll: eine Brücke zu einem le-
benswerten Alltag, der Wissen und
Emotion in Balance hält.

Verena Liebers 
„einfach.LEBEN: Die Gesichter der

Sucht“ von Peter Schay (Herausgeber), Ro-
land Helsper (Herausgeber), Marion Birkholz
(Herausgeberin), Taschenbuch, 196 Seiten,
Pabst Science Publishers, ISBN-10:
3958535348/ ISBN-13: 978-3958535343, 
15 Euro.

In berührenden Fotografien und kurzen Schilderungen begegnen dem Leser die Persönlichkeiten hinter der Ab-
hängigkeitserkrankung. Foto: Screenshot/Cover/Ausschnitt

Gesichter der Sucht
Wer einen hohen Intelligenz-

quotienten (IQ) hat, scheint
zunächst einmal benei-

denswert. Aber schnelles Denken und
weitere Talente sind im Leben nicht nur
von Vorteil und vor allem erst einmal
eins: Jenseits der Norm. Unter diesem
Titel hat die Psychologin Andrea Brack-
mann sich bereits intensiv mit dem
Thema Hochbegabung auseinander ge-
setzt. Nun legt sie mit „Extrem begabt“
eine Fortsetzung vor. Sie geht nun noch
einen Schritt weiter und analysiert die
Charakteristika von Menschen, deren IQ
schon nicht mehr messbar ist, weil es
schlicht kein System gibt, das solche
Höchstwerte erfasst. Deswegen gibt es
auch keine verlässlichen Daten dazu, wie
viele Personen tatsächlich als extrem be-
gabt bezeichnet werden können. Sicher
ist nur: Es ist eine Randgruppe. Und als
solche haben sie es alles andere als leicht
im Leben. Freundschaft und Beziehung
sind wichtige Glücksfaktoren, die nicht
unbedingt durch Intelligenz erleichtert
werden. Im Gegenteil, eindrücklich be-
schreibt Andrea Brackmann anhand
ihrer Erfahrungen in der Praxis und zahl-
reicher Literaturbeispiele, dass Genies
keinesfalls in allen Bereichen die Nase
vorn haben. Gerade, wenn der lebens-
praktische Bezug fehlt, kann der Alltag

sehr mühselig sein. Vor allem weist An-
drea Brackmann aber genau wie in den
vorangegangenen Büchern darauf hin,
dass Menschen mit hoher Begabung im
Regelfall auch eine hohe Sensibilität auf-
weisen. Wer viele Sinnesreize aufnimmt,
genau beobachtet, intensiv fühlt, hat
zwar ein ungeheures Potential zur Ver-
fügung, aber zugleich eben auch die
schwierige Aufgabe, dem Sturm der Sin-
nesreize standzuhalten. 

Sorgsam erarbeitet die Autorin anhand
berühmter Persönlichkeiten wie Einstein,
Marie Curie, Lise Meitner, Humboldt
oder Darwin, wie sehr diese Genies mit-
unter mit Überforderung zu kämpfen
hatten. Allerdings scheint es für die Ge-
nies, die letztlich als solche berühmt wur-
den, eine weitere wichtige Eigenschaft
zu geben, die sie charakterisiert: Sie sind
nahezu besessen davon, etwas zu leisten,
zu forschen, die Welt zu beschreiben. Sie
setzen sich bis an den Rand der körper-
lichen Erschöpfung für ihre Interessen
ein, in denen sie einen starken Sinn er-
kennen. Es ist mitreißend zu lesen, wie
Forschungsprojekte trotz Krankheit und
oft jenseits von Ruhm von den Begabten
vorangetrieben wurden. Ansonsten be-
schreibt Brackmann glaubhaft, dass 
Genies oft sehr zurückhaltend oder
schüchtern sind und an ihren Fähigkeiten
eher zweifeln. Auch das ist ein Grund,
warum manches Genie unentdeckt blei-
ben mag. Dabei liegt in den hohen Be-
gabungen ein Potential für die ganze
Gesellschaft – wenn es denn erkannt und
gefördert wird. Das Buch ist sehr span-
nend zu lesen, nicht nur, weil Andrea
Brackmann gekonnt aus den Biografien
zahlreicher Persönlichkeiten erzählt, son-
dern vor allem, weil sie systematisch den
Blick auf das gerichtet hat, was ansons-
ten beim Thema Genie leicht übersehen
wird: die Schwierigkeiten, die Nachteile,
die Hürden, die überwunden werden
müssen, um das Talent zu leben. Ein
Buch, das immer wieder mahnt, nicht
den Menschen hinter den enormen Fä-
higkeiten aus dem Blick zu verlieren.
Dadurch ist das Buch nicht nur für
Höchstbegabte und deren Umfeld inte-
ressant, sondern auch für jeden, der Er-
mutigung sucht, um seinen Lebensweg
zu gehen.          Verena Liebers

Andrea Brackmann: „Extrem begabt. Die
Persönlichkeitsstruktur von Höchstbegabten
und Genies“, Leben lernen, Taschenbuch, 281
Seiten, 28 Euro, Klett-Cotta: 2020.

Von Genie und 
Höchstbegabung

Der Geniealltag kann
sehr mühselig sein



Flensburger Institut für SystemischesArbeiten 
Mitgliedsinstitut der Systemischen Gesellschaft

Ausbildung zum/zur Systemischen Berater/In
Beginn: 05. November 2020

Workshops
Netzwerke und Ressourcen

Steigerung der professionellen Handlungskompetenz
Zweitägiger Workshop mit Kristina König-Freudenreich

Mittwoch, 23. September und Donnerstag,24. September 2020
in der Nordsee Akademie in Leck

Frankenstein und die Psychiatrie
An Beispielen von Filmausschnitten werden psychische 

Störungsbilder erklärt. 
WS mit Dr. Mathias Bergner
Mittwoch, 28. Oktober 2020

im Tagungszentrum Martinshaus in Rendsburg

Anmeldung und Information:
F.I.S.A. 

Geschäftsstelle: Laikier 1 a, 24977 Langballig
Tel.: 04636-9796552, Fax: 04636-976752 

Mail: fisaflensburg@t-online.de, www.fisaflensburg.de

F.I.S.A.
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Mehr Infos 

Deutsche Gesellschaft für Soziale Psychiatrie e.V. 
Geschäftsstelle  
Tel.: (0221) 51 10 02  |  info@dgsp-ev.de  |  www.dgsp-ev.de 

eSozialpsychiatrisches 
FachgesprächONLINE

12. – 14. Nov. 2020

Fach- und Festgespräch 
Am 12. November 2020 findet ein kleines DGSP-Jubiläum ONLINE statt. 
Die Teilnahme ist kostenfrei. 
(Die eigentliche Jubiläumsfeier soll nachgeholt werden!)

Die DGSP feiert in diesem Jahr ihr 50-jähriges  Jubiläum. Da die Jubiläumsfeier und 
 weitere DGSP-Fach tagungen wegen der Corona-Krise ausfallen,  findet an dem für die 
 Jubiläumsfeier und die  Jahrestagung vorgesehenen Termin eine Online-Veranstaltung 
statt. Über Ihr Interesse würden wir uns freuen! 

Programmauszug

»Politische Standpunkte der DGSP: Die sozialpsychiatrischen Prüfsteine zur Bundestags-
wahl 2021« // Geschäftsführender  Vorstand

»Herausforderung: Hilfe zur Selbsttötung« //  Michael Wunder, Jann E. Schlimme

»Das Forschungsprojekt Simulation und Reduktion von Zwangsmaßnahmen in der  
Psychiatrie (SRZP)« //  Stephan Debus

Der DGSP-Forschungspreis: Vorstellung der prämierten Arbeiten

»Die Wirkung von Anti depressiva« // Michael Pascal Hengartner

»Geschichte der psychia trischen Pflege« // Hilde Schädle-Deininger

»Psychotrauma – Bindung – Sozialpsychiatrie«  //  Sabine Haller, Claudia Chodzinski

»Von der Behandlung zur Begleitung« // Jann E. Schlimme, Thelke Scholz 

Mehr Infos 

Programm und Anmeldung: www.dgsp-ev.de/fortbildungen/fachgespraecheonline.html 

Teilnahmegebühr: 50 E, DGSP-Mitglieder 30 E, Sozialhilfeempfänger*innen 10 E

Anmeldefrist: 20. Oktober 2020 
 

Web-Seminar zur Prävention und
Behandlung psychischer Störungen

E-Mental-Health
weiterdenken!

BERLIN (rd). „E-Mental-Health:
Gemeinsam weiterdenken! Dialog von
Praxis, Wissenschaft und Wirtschaft für
neue digitale Lösungen zur Prävention
und Behandlung psychischer Erkran-
kungen“ lautet der Titel einer Online-
veranstaltung, die am 8. und 9. Oktober
über die Bildschirme der Teilnehmer
flimmern wird. Veranstalter ist Health-
Capital – Cluster Gesundheitswirt-
schaft Berlin-Brandenburg in Koope-
ration mit der DGPPN und Hacking
Health e. V.. 

Die Corona-Pandemie hat die Mög-
lichkeiten und Vorteile von Video-
sprechstunden und Online-Angeboten
noch einmal zusätzlich in das Bewusst-
sein von Ärzten, Psychotherapeuten
und Patienten gerückt. Gleichzeitig
wird im Zusammenhang mit psy-
chischer Gesundheit die Bedeutung
von sozialer Unterstützung und
menschlichem Kontakt immer wieder
betont. Können auch hier digitale Lö-
sungen helfen? Und wie müssen sie be-

schaffen sein, damit sie dem Einzelnen
vorbeugend in seinem Alltag zur Seite
stehen oder andererseits Ärzte, Psycho-
therapeuten und Patienten in der Be-
handlung psychischer Erkrankungen
unterstützen? Wie kann ihre Evidenz
schnell und zuverlässig nachgewiesen
werden und wie kommen sie in den kli-
nischen und ambulanten Alltag? All
diesen Fragen widmet sich die digitale
Veranstaltung an zwei Vormittagen im
Rahmen von Überblicksvorträgen und
Arbeitsgruppen.

Vorträge halten u.a. Prof. Dr. Andreas
Meyer-Lindenberg („E-Mental-Health
– Status Quo“) und Dr. Jan Philipp
Klein („Die Sicht der Psychiater und
Psychotherapeuten“). Zudem wird es
virtuelle Workshops sowie virtuelles
Networking sowie eine moderierte Dis-
kussion (mit Dr. Iris Hauth, Dipl.-
Psych. Gebhard Hentschel und Prof.
Dr. Knut Schnell) geben.

Programm und Anmeldung unter
www.healthcapital.de.

BERLIN (rd). In ihrer Gesamtheit
gehören Erkrankungen des Gehirns
zu den großen Herausforderungen für
Medizin und Gesellschaft. Diese tre-
ten in Deutschland, der EU und welt-
weit immer häufiger auf. Um eine
schnellere Umsetzung wissenschaft-
licher Erkenntnisse in die klinische
Praxis zu ermöglichen und die Versor-
gung von Patienten mit Erkrankungen
des Gehirns zu verbessern, ist ein fä-
cherübergreifender Wissensaustausch
notwendig. Vor diesem Hintergrund
wurde ein neues Kongressformat ent-
wickelt: Beim Berlin Brain Summit
(BBS) vom 30. April bis 2. Mai 2021
im ECC Estrel Congress Center sol-
len alle Gruppen der akademischen
Heilberufe, die Patienten mit Erkran-
kungen des Gehirns versorgen, ange-
sprochen werden und neueste Er-
kenntnisse zu Diagnose, Ursachen
und Behandlung dieser Erkrankungen
interdisziplinär vorgestellt werden.

Unter anderem werden folgende
Themen in Berlin abgehandelt: Aktu-
elle nationale und internationale Arz-
neimittelstudien; Ätiologie, Diag-
nostik und Therapie demenzieller
Syndrome; Betrachtungen zu Geist

und Gehirn aus philosophischer und
neurobiologischer Sicht; Depression,
mehr als eine psychische Erkrankung;
Diagnose und neue Therapien von

primären Kopfschmerzen; Evidenz
zur Wirksamkeit von Cannabis.

Näheres unter anmeldung@berlin-
brain-summit.de

Der Berliner Brain-„Gipfel“
Neues Kongress-Format zu Gehirnerkrankungen

Das ECC Estrel Congress Center in Berlin ist Austragungsort des neuarti-
gen Kongresses für Ärzte und Apotheker. Foto: Estrel Berlin

Anzeige Anzeige 

Letzte Absagen von Kongressen

Verschoben auf 2021

HAMBURG (rd). Sie hofften bis
zuletzt. Und mussten dann doch absa-
gen. Sowohl der Gesundheitswirt-
schaftskongress Hamburg als auch
der Psychoneuroimmunologie Kon-
gress in Innsbruck, beide in der vori-
gen Ausgabe noch als Präsenz-
veranstaltungen angekündigt, wurden
sozusagen in letzter Minute aufs kom-
mende Jahr verlegt. 

Der 3. Psychoneuroimmunologie
Kongress hat das Thema „Psychoneu-
roimmunologie im Lauf des Lebens –

Gesundheitselixier Beziehung“. Es
wird auch beim Nachholtermin 2021
Bestand haben, weil das Interesse
daran groß sei, so die Veranstalter.

Der Gesundheitswirtschaftskon-
gress, der am 22. und 23. September
in Hamburg stattfinden sollte, ist auf
den 21. und 22. September 2021 ver-
schoben worden. Die Anmeldung ist
bereits jetzt unter www.gesundheits-
wirtschaftskongress.de möglich. Die
erworbenen Tickets behalten auch für
das kommende Jahr ihre Gültigkeit.

FREIBURG (rd). Die Messe LE-
BEN UND TOD stellt sich zukunfts-
weisend auf. Nach zehn Jahren in
Bremen findet sie am 23. und 24. Ok-
tober 2020 erstmals in Freiburg statt –
als Hybrid-Veranstaltung: Interes-
sierte können entweder vor Ort oder
per Livestream von zu Hause aus teil-
nehmen. Sie erwarten rund 60 Vor-
träge und Workshops, Lesungen,
Musik und vieles mehr. Das Pro-
gramm, die Registrierung sowie wei-
tere Infos gibt es unter www.
leben-und-tod.de. Die LEBEN UND
TOD Freiburg öffnet am 23. Oktober
von 9 bis 18 Uhr und am 24. Oktober
von 9 bis 16.30 Uhr ihre Tore.

Leben und Tod 
als „Hybrid“

FREIBURG (rd). Digitalisierung
und Künstliche Intelligenz (KI) ver-
ändern unsere Arbeitswelt rasant und
nachhaltig; dabei scheinen dienstleis-
tungsnahe Bereiche wie Erziehung,
Beratung und Therapie bisher wenig
betroffen von diesen Veränderungen,
steht doch das fallweise je einzigar-
tige Handeln von Fachkräften in der
Erbringung dieser Maßnahmen im
Fokus. Zunehmend halten jedoch
auch in diesen Bereichen digitale Un-
terstützungssysteme Einzug, die nicht
nur Aufgaben der Dokumentation und
Evaluation übernehmen, sondern teil-

weise auch Entscheidungen unterstüt-
zen – beispielsweise in der Einschät-
zung von Kindeswohlgefährdungen
oder im Bereich des „affective com-
puting“ in der Erstellung von ersten
diagnostischen Einschätzungen. Auf
der Onlinekonferenz „Digitalisierung
und künstliche Intelligenz in Sozial-
arbeit, Beratung und Therapie – Ein-
ordnung und Ausblick“ sollen am 
30. Oktober von 13 bis 18 Uhr diese
neuen Möglichkeiten ethisch und
fachlich bewertet sowie Chancen und
Risiken diskutiert werden.

Die Onlinekonferenz, die auf der

Videokonferenzplattform Zoom statt-
findet, ist auf 90 Teilnehmer begrenzt
und richtet sich an EntscheiderInnen
und Projektverantwortliche aus sozia-
len Unternehmen, Diensten und Ein-
richtungen, die weiterführende Er-
kenntnisse über die vielleicht wich-
tigste technologische Entwicklung in
diesem Jahrhundert gewinnen und die
zu erwartenden Auswirkungen auf die
Soziale Arbeit, Beratung und Therapie
in den Blick nehmen möchten. Die
Teilnahmegebühr beträgt 90 Euro.

Anmeldung unter www.tandem-
freiburg.org

Digitalisierung verändert Sozialarbeit
Onlinekonferenz bewertet Chancen und Risiken

BERLIN (rd). Von den Alten ler-
nen, youtube macht’s möglich. Das
Erich Fromm Study Center Berlin hat
einen eigenen YouTube-Kanal. Dort
finden sich ab sofort regelmäßig neue
und historische Video- und Audioauf-
nahmen rund um das Werk und Schaf-
fen des Sozialpsychologen und
Psychoanalytikers Erich Fromm.
https://www.youtube.com/channel/U
CAuMIj7uIDDeUlJspdOGAGg

Erich Fromm
hören



SEPTEMBER
17. September

„Flucht und Behinderung“
Lüneburg: 6. Regionale Integra-

tionskonferenz des Amtes für regio-
nale Landesentwicklung Lüne-
burg, 13 bis 17 Uhr, Museum Lüne-
burg, Anmeldung unter www.ge-
sundheit-nds.de

19. bis 27. September
„Aktionswoche Demenz“

Hamburg: Digitale Angebote
und kleinere Veranstaltungen, siehe
https://www.hag-gesundheit.de/
arbei tsfelder /gesundhei t - im-
alter/leben-mit-demenz/aktionswo-
che-demenz

25. bis 26. September
„Brücken zwischen 

Psychiatrie und Philosophie“
Görlitz: Symposium im Städti-

schen Klinikum Görlitz, Konfe-
renzzentrum, Anmeldung: www.
dgppn.de, dort Veranstaltungen/
Termine

OKTOBER
10. bis 20. Oktober

„Mit Kraft durch die Krise –
gesund bleiben –
auch psychisch“

Deutschland: „Woche der Seeli-
schen Gesundheit“ mit vielen Ver-
anstaltungen, https://aktionswoche.

seelischegesundheit.net/bundes-
weit/aktuelles-bundesweit

22. Oktober
„Gemeinsam vor Ort aktiv 
werden: Vielfalt aufzeigen –
Strukturen entwickeln –
Beteiligung stärken!“

Hamburg: 9. Norddeutscher
Wohn-Pflege-Tag, https://www.ko-
ordinationsstelle-pflege-wgs-ham-
burg.de

27. Oktober
„Grundlagen der Sucht –

Stimulanzien“
Kiel: Online-Fortbildung der

Landesstelle für Suchtfragen SH,
9.30 bis 12.30 Uhr, Anmelde-
schluss: 20.10, Anmeldung: www.
lssh.de, hier Angebote, Seminare.

27. Oktober
„Bedeutung von persönlicher
Nähe und Begegnung – oder
müssen wir umdenken?“

Hamburg: Online-Dialog auf
lecture2go.uni-hamburg.de im Rah-
men der Reihe Zur Anthropologie
von Gesundheit und Krankheit in
der Psychiatrie in Corona-Zeit mit
TeilnehmerInnen vom EXperi-
enced-INvolvement-Kurs 14 und
Gyöngyver Sielaff, 18 bis 20 Uhr.

29. bis 31. Oktober
„DGSM goes digital“

Essen: 28. Jahrestagung der

Deutschen Gesellschaft für Schlaf-
forschung und Schlafmedizin
(DGSM) e. V., Informationen unter
www.dgsm-kongress.de

NOVEMBER
7. November

„Institutioneller Umgang
mit Grenzverletzungen“

Essen: Tagung des Ethikvereins –
Ethik in der Psychotherapie per Vi-
deokonferenz, 10.30 bis 15.30 Uhr,
Anmeldung bis 9. Oktober unter
info@ethikverein.de, siehe auch
www.ethikverein.de

verschoben:
11. bis 12. November
„8. Interdisziplinäre
Traumafachtagung“

Elmshorn:Veranstalter: Interdis-
ziplinäres TraumazentrumWesthol-
stein, verschoben auf den 17. und
18. November 2021. 

Um die Wartezeit zu verkürzen
gibt es am 11. November eine On-
line-Fortbildung zum Thema
„Trauernde Kinder und Jugend-
liche begleiten“, 10 bis 12 Uhr, An-
meldung unter www.wendepunkt-
fortbildung.de

18. November
„Konsum.Raum.Sucht“

Hamburg: Online-Jahrestagung
von SUCHT.HAMBURG, 14 bis
16.30 Uhr, bis 3. November online
anmelden unter www.sucht-ham-
burg.de

TERMINKALENDER

Kusama verlegt
BERLIN (hin). Sie kommt nicht. Je-

denfalls nicht mehr in diesem Jahr. 
Die große Retrospektive der japani-
schen Künstlerin Yayoi Kusama im
Berliner Gropius Bau wurde wegen
der Corona-Pandemie auf März 2021
verlegt. Yayoi Kusama – berühmt für
ihre faszinierende bunte Punktekunst –
zählt zu den bedeutendsten japani-
schen KünstlerInnen der Gegenwart.
Sie ist zudem die wohl berühmteste
Psychiatriebewohnerin der Erde.
Nachdem sie von ihrem zeitweisen
Lebensmittelpunkt New York nach
Japan zurückgekehrt war, ging Ku-
sama 1977 freiwillig in eine Nerven-
heilanstalt, in der sie bis heute leben
und arbeiten soll.  
40 Jahre Schlumper

HAMBURG. 40 Jahre Atelierge-
meinschaft „Die Schlumper“ – dieses
Jubiläum wird seit dem 16. August mit
einer Ausstellung gewürdigt. Vertreten
sind in ihr alle der 32 zurzeit im Atelier
tätigen Künstlerinnen und Künstler.
Das Atelier war die Idee des vor sieben
Jahren verstorbenen Rolf Laute, der
Menschen mit unterschiedlichen Be-
einträchtigungen an die Kunst heran-
führte und gegen alle Widerstände
nach einem Wandbildprojekt in Alster-
dorf 1980 allein mit einigen Beteilig-
ten weiterarbeitete. Der Name der
Gruppe entstand ein paar Jahre später,
als sich in einem Kelleratelier in der
Straße „Beim Schlump“ regelmäßig
Frauen und Männer trafen, um zu
malen. Zur Jubiläumsausstellung er-
scheint der Katalog „Die Schlumper,
Hamburg“ für 22 Euro, herausgege-
ben von Christian Mürner und Anna-
Karoline Pongs-Laute.

Galerie der Schlumper, Marktstraße 131,
Öffnungszeiten: Mi - Fr 16 -19 Uhr, Sa 11 -

17 Uhr, So 14 - 17 Uhr, bis 15. November.
www.schlumper.de

Kultur im ViaCafélier
HAMBURG. Da sich Mittagstisch

und neue Verhaltens- und Abstandsre-
geln etabliert haben, möchte das Via-
Cafélier sich wieder vorsichtig an das
kulturelle Leben heranwagen. Noch
bis zum 1. Oktober zeigt Laura Schrö-
der in ihrer ersten Ausstellung „Emo-
tion & Wahrnehmung“ meist Bilder
menschlicher Körper. Die düster er-
scheinenden Figuren vermitteln ver-
schiedene Emotionen im Miteinander,
die Beziehung zwischen Menschen
steht im Mittelpunkt der Werke. Die
Bilder können während des Mittagsti-
sches betrachtet werden. 

Am 11. September spielen „Antonia
Renderas y Amigos“ vielseitigen Latin

Pop. Einlass: 19.30 Uhr, Beginn: 
20 Uhr. Am 25. September unterhält
die „Reu Bruhn Combo“ das Publi-
kum mit vierstimmigen Gesang. Ihre
Musik ist beeinflusst vom Chanson,
ihre Texte sind philosophisch, politisch
und psychologisch. Einlass: 19.30
Uhr, Beginn: 20 Uhr. Zum ViaRaten-
TableQuiz am Mittwoch, 30. Septem-
ber, finden sich die Teilnehmer
tischweise zu Teams zusammen. Ein-
lass: 19 Uhr, Beginn: 19.30 Uhr.

ViaCafélier, Paul-Dessau-Straße 4,
unter www.viacafelier.de bitte prüfen,
ob die Veranstaltung auch stattfindet.

„Wo bin ich?“
MÜNSTER. Noch bis zum 4. Ok-

tober 2020 zeigt das Kunsthaus Kan-
nen – Museum für Outsider Art und
zeitgenössische Kunst in Münster in
der Ausstellung „Wo bin ich?“ Arbei-
ten von Robert Burda, Heinrich Bü-
ning, Hans-Georg Kastilan, Hermann
König, Fritz Tobergte sowie von den
Gastkünstlern Daniel Green, John P.
McKenzie, James Montgomery und
Laura Jo Pierce (Kuratorin: Stephanie
Trujillo), in denen es um Verortung
und Selbstvergewisserung geht. Durch
die Verwendung von Text und Schrift
als ästhetisches Bildelement und Er-
zählmittel begreifen die Künstler sich
selbst in ihrer Arbeit und stellen eine
Beziehung zwischen Ort, Zeit und
Mensch her. 

Kunsthaus Kannen, Alexianerweg 9, Öff-
nungszeiten: Di. - So. + an Feiertagen von 13
bis 17 Uhr, Führungen n.V. Montag - Freitag
9 - 17 Uhr, Eintritt frei.

„All das Schöne“
HAMBURG. Was macht man als

siebenjähriges Kind, wenn die eigene
Mutter versucht, sich das Leben zu
nehmen? Man schreibt ihr eine Liste

mit all dem, was an der Welt schön ist.
In dem einzigartigen Monolog „All
das Schöne 13+“ von Duncan
Macmillan im Hamburger Schauspiel-
haus tritt das Publikum in direkten
Kontakt mit der Tochter, die von ihrem
Leben erzählt und die Zuhörer zu Mit-
spielern ihrer Biografie werden lässt.

Ihre Kindheit ist nicht finster, Musik
ist ein beständiger Begleiter, es wird
Jazz gehört, auf dem Klavier in der
Küche musiziert, gesungen; aber
immer ist da die schwelende Depres-
sion der Mutter, erneute Versuche ih-

rerseits, sich das Leben zu nehmen. Ihr
Vater vergräbt sich mit seinen Platten
allein in seinem Zimmer, schottet sich
ab. Auch als Jugendliche macht sie mit
der Liste weiter, schreibt neue Ein-
träge, die die Mutter überzeugen sol-
len. Und irgendwann an der Uni lernt
sie jemanden kennen, der ihre Liste
seinerseits fortführt – dieses Mal für
sie... Es spielt Genet Zagay, Regie
führt Franziska Stuhr, Musik: Jan Paul
Werge. Alle Termine (ab 26. Septem-
ber) sind auf www.schauspielhaus.de
einsehbar.

Sie möchten künftig regelmä-
ßig den EPPENDORFER
im Briefkasten haben, end-

lich über ein eigenes Abonnement
verfügen oder zusätzliche Abos für
Ihre Station/Ihre Abteilung bestel-
len? 

Kein Problem: Nutzen Sie die Be-
stellfunktion im Internet, 
wo Sie unter www.eppendorfer.de
ein Bestellformular ausfüllen und
abschicken können. Oder wenden
Sie sich einfach direkt per E-Mail,
Fax oder Telefon an: AMEOS
Gruppe, Regionalzentrale AMEOS
Nord, Wiesenhof, aboservice@ep-
pendorfer.de, Tel.: (04561) 611-4430
(Cornelia Franke). 

Im Rahmen einer verlängerten
Sonderaktion in freundlicher Zu-
sammenarbeit mit dem Paranus-Ver-
lag gibt es für jedes Neu-
Abonnement als Geschenk ein Buch
aus dem Paranus-Verlag dazu. (Zu-
fallsauswahl, nur solange der Vorrat

reicht). Aktu-
ell stammen gleich zwei davon aus
der Feder von Prof. Klaus Dörner,
und zwar „Helfensbedürftig, heim-
frei ins Dienstleistungsjahrhundert“
sowie „Helfende Berufe im Markt-
Doping“. Außerdem im Angebot:
Lilo Rombach („Liebster Fabian,
deine Mutter ist sehr krank...“)
sowie „Das Marionetten-Dasein ist
vorbei – Mein Leben mit der Miss-
brauchsvergangenheit“ von Diana
Jordan.  

Der Jahrespreis beträgt 39,50
Euro (bei sechs Ausgaben mit je 
24 Seiten pro Jahr). Das Abonne-
ment gilt jeweils für 12 Monate, ver-
längert sich bei Nichtkündigung
automatisch, kann aber jederzeit mit
einer Frist von 6 Wochen gekündigt
werden. 

Bei Nachweis einer Ausbildung
oder vom Bezug staatlicher Hilfslei-
stungen kann das Abo zum Sozial-
tarif von 25 Euro bezogen werden. 

Buchgeschenke für
Neuabonnenten

Den EPPENDORFER
abonnieren

+++ Kulturnotizen +++ +++ Kulturnotizen +++ +++ Kulturnotizen +++

� EPPENDORFER 5 / 2020 Seite  23T E R M I N E  /  A B O N N E M E N T 

Seuchen-Historie mit Exponaten

Die Corona-Pandemie be-
stimmt derzeit das öffentliche
Leben. Infektionskrankheiten

und ihre Bekämpfung brachten auch in
vergangenen Zeiten gravierende Ein-
schnitte für die Menschen mit sich. In
seinem „Corona Journal“ stellt das
Medizinhistorische Museum Hamburg
regelmäßig Objekte und Inhalte der ei-
genen Sammlung und aus Ausstellungen
vor. Anhand ausgewählter Exponate er-
zählen Historiker die Geschichte der
großen Seuchen, die Hamburg seit dem
18. Jahrhundert heimsuchten. Ein sol-

ches Exponat ist z.B. obiges Emaille-
Schild (Original um 1910, Replikat von
1950, Foto: Medizinhistorisches Mu-
seum Hamburg). Es war eines von vie-
len, wie sie um 1900 auf Bahnhöfen, in
Straßenbahnwaggons und anderen öf-
fentlichen Orten angebracht wurden.
„Zum Husten, Niesen, Spucken bediene
Dich des Taschentuches!“, hieß es auf
einem anderen. Das „Corona Journal“
ist zu finden unter https://www.uke.de/
kliniken-institute/institute/geschichte-
und-ethik-der-medizin/medizinhistori-
sches-museum/index.html.

Birte Seidensticker, Figur im Früh-
ling, 2018, Acryl und Kohle auf Pa-
pier, 80 x 60 cm, zu sehen in der
Ausstellung der Schlumper.



Foto: Sönke Dwenger

Besser bummeln

Aktuelle Kurzmeldungen und 
kurzfristige neue Termine 

entnehmen Sie der Homepage
www.eppendorfer.de.

Der nächste EPPENDORFER 
wird am 9. November 2020 
gedruckt. Darin lesen Sie 

voraussichtlich:

Therapie
Nicht nur am Berg: 
Klettern als Therapie 
für Körper und Seele 

Medikamente
Der Cannabidiol-Trend
und bei wem CBD 
wirklich helfen kann

Pflege
Was tun bei Gewalt
unter den 
Heimbewohnern? 

und vieles vieles mehr ...

„Früher war sogar 
die Zukunft besser.“

(Karl Valentin, 1882-1948, Komiker,
Volkssänger und Autor)

Sichtweise

Das Nächste

Das Letzte

Antidepressiva entängstigen Fische
Leichte Beute
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So lautet die Mission für die mehr als 15.000 Mitarbeitenden der 
AMEOS Gruppe. Gemeinsam sorgen wir an unseren über 50 Stand-
orten im deutschsprachigen Raum für das Wohlergehen unserer 
Patient*innen, Bewohner*innen und Klient*innen.

Wir arbeiten für Ihre Gesundheit

Eine „Therapie“-Kampagne
REYKJAVIK (rd). Die Tourismus-

Website Islands soll eigentlich das Reisen
auf die Insel fördern. Im Geiste des Co-
rona-Jahres 2020 startete das Land nun
eine Kampagne der ganz anderen Art.
Unter dem treffenden Titel „Sieht so aus,
als müssten Sie sie rauslassen“ lädt die
Website (https://lookslikeyouneediceland.
com) Menschen auf der ganzen Welt dazu
ein, in ihren Computer zu schreien, was
dann mit einer von sieben Landschaften in
Island als Hintergrund aufgezeichnet wird.

„In Island haben wir das Glück, weitläu-
fige Freiflächen und eine wunderschöne
Natur zu haben, die der perfekte Ort ist,
um Frustrationen auszulassen. Wir glau-
ben, dass dies genau das ist, was die Welt
braucht“, sagt Sigríður Dögg Guðmunds-
dóttir, Leiterin von Visit Iceland. Das
Schreien als therapeutisches Werkzeug
wurde in den 1970er Jahren entwickelt,
um aufgestaute Emotionen freizugeben
und Stress abzubauen, erklärt dazu eine
Therapeutin, die auch Anleitung gibt.

Island – der letzte Schrei ...

Forensik-Pflegekraft verurteilt
Folgenreicher Sex

WÜRZBURG (rd). In Bayern ist eine
Pflegekraft wegen sexuellen Missbrauchs
eines Forensik-Patienten aus dem Be-
zirkskrankenhaus Lohr zu einer Bewäh-
rungsstrafe von zehn Monaten verurteilt
worden. Das Landgericht Würzburg
setzte in einem Berufungsprozess (Az.:
902 Js 2406/19) die Bewährung hoch und
hob im Gegenzug ein zweimonatiges
Fahrverbot auf, das verhängt worden war,
da der Sex einmal im Auto stattgefunden
haben soll. Der 39-jährigen Angeklagten

wurde Missbrauch vorgeworfen, obwohl
der Geschlechtsverkehr einvernehmlich
gewesen sein soll. 

Laut Staatsanwaltschaft habe die Frau,
die mit dem Fall des Patienten betraut war
und auch an Lockerungskonferenzen teil-
nahm, ihre Stellung als Verantwortliche
missbraucht, berichtet der Bayerische
Rundfunk auf seiner Homepage. Sexuel-
ler Missbrauch von Gefangenen könne
mit Freiheitsstrafen bis zu fünf Jahren be-
straft werden.

Die Japaner wieder. Immer einen Schritt
voraus. Bei Robotern für Altenheime zum
Beispiel. Aber jetzt schaltet die vergrei-
sende Gesellschaft einen Gang zurück. Ein
Supermarkt führte eine langsame Kasse
für Senioren und Behinderte ein. Zweimal
im Monat geht dort an einer Kasse alles
gaaanz langsam. Interessanter Ansatz.
Aber wo bleiben die Schnellkassen für
Leute mit ADHS oder mit Manie? Und wo
sollen wir jetzt meditieren, wenn nicht in
der Supermarktschlange, die immer bei
einem selbst elend lang wird – weil der
Kassierer so lahm ist ...

BERLIN (rd). Nüchternheit als Trend:
In Deutschland gibt es schon mehr als 500
Marken alkoholfrei gebrautes Bier, dazu
jede Menge Sekt und Wein ohne Prozente
und rauschfreie Alternativen zu Gin und
Rum. Jetzt öffnete auch die erste komplett
alkoholfreie Bar. Sie steht in Berlin-Fried-
richshain, heißt „Zeroliq“ (ohne Schnaps)
und bietet sich als Alternative für soge-
nannte Sober-sensation-Partys für Yoga-
Detox-Fans und andere überzeugte – oder
gesundheitlich verpflichtete –Abstinenz-
ler an. 

Ganz schön 
nüchtern

HEIDELBERG (rd). Können Fische
depressiv werden? Ungeklärt. Antide-
pressiva bekommen sie trotzdem. Und
gratis: Weil die Kläranlagen die Wirk-
stoffe nicht vollständig aus dem Abwas-
ser entfernen können, ist das Wasser von
Flüssen und Seen inzwischen auch mit
Antidepressiva belastet – und diese rei-
chern sich in Fischen an, wie eine US-
Studie belegt. Das hat Folgen, wie
Untersuchungen von Wissenschaftlern
der Universitäten Heidelberg und Tü-

bingen mit Zebrabärblingen und Bach-
forellen zeigten. „Vergleichbar mit der
Abnahme von Depressionszuständen,
wie sie beim Menschen beobachtet
wird, scheinen die Fische ihr natürliches
Angstverhalten mit steigender Konzen-
tration der Wirkstoffe im Wasser abzu-
legen. Das macht sie zu einer leichten
Beute für Raubfische“, erläuterte Prof.
Thomas Braunbeck, Biologe am Centre
for Organismal Studies (COS) der Uni-
versität Heidelberg.  


