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Liebe Leserinnen und Leser,

in der diesjahrigen Selbsthilfezeitung ,Wech-
selseitig” geht es um das Thema ,,Lebenslust
- trotz Krise”.

Die aktuelle Situation stellt uns vor gesund-
heitliche, finanzielle und soziale Herausforde-
rungen, von denen niemand weil3, wie lange
sie noch andauern. Angst, Arger, Unsicherheit
und Uberforderung sind Reaktionen auf diese
auBergewohnliche Situation. Dennoch kon-
nen wir durch eine gezielte Gestaltung von
Aktivitaten einen Einfluss auf unsere Stim-
mung nehmen und positive Emotionen er-
leben. Trotz der aktuellen Situation die Lust
am Leben und Lachen nicht verlieren: Gliick
empfinden - wie geht das? Dieser Frage ge-
hen die Autorlnnen in der aktuellen Ausgabe
nach.

Im ersten Beitrag beschreibt Prof. Ruckriegel,
was Glick ist und wie man positive Gefiihle
starken kann. Diese Darstellung wird von der
Psychologin Dr. Blickhan weiter ausgefiihrt.
Sie gibt Tipps zur Stressbewaltigung und zahlt
auf, wie negative Emotionen in positive um-
gewandelt werden kdnnen, besonders, wenn
die Stressfaktoren nicht beeinflussbar sind.
Eine Mdglichkeit, sich dem Glick zu nahern
wird von DDr. von Hirschhausen vorgestellt:
sportliche Betatigung als Mittel zum Glick! Er
schafft es in seinem Beitrag, wie so oft bei sei-
nen medialen Auftritten, eine wissenschaft-
liche Betrachtung mit Humor zu verbinden.
Der Einfluss der Erndahrung auf das Glicks-
empfinden wird von Dr. Mockl beschrieben
und der Lachyoga-Therapeut Egbert Griebe-
ling ist sich sicher: Lachen ist die beste Medi-
zin! AnschlieBend beschreibt Dr. Rieger, wie
wichtig das richtige Funktionieren der Schild-
driise fur das Wohlergehen ist, da diese auch
mitbestimmt, ,was und wie wir fiihlen”,

Gluckist dabei nicht nur die Befriedigung indi-
vidueller Bediirfnisse. Die jetzige Krise macht
deutlich, dass die gemeinschaftliche Bewalti-
gung von Herausforderungen nicht nur not-
wendig ist, sondern anderen Menschen hel-
fen und zu einem korperlichen wie seelischen
Wohlbefinden fiihren kann, welches sogar
unser Leben verlangert. Ein Beispiel hierfir
geben die ,Griinen Damen und Herren” der
Universitatsmedizin Gottingen, die sich eh-
renamtlich um kranke Patienten kiimmern
und die ihre Arbeit als ,Jungbrunnen” be-
trachten. Die Arbeit der Ehrenamtlichen der
Reparaturcafés, die sich zu beliebten regio-
nalen Treffpunkten entwickelt haben, zeigen,
wie Nachhaltigkeit und gegenseitige Unter-
stlitzung gelebt werden kénnen. Sie finden in
dieser Ausgabe Beitrdge zum ,Blindnis gegen
Depressionen Stidniedersachsen” und der Ar-
beit des Seniorenbeirats der Stadt Gottingen.

In der Rubrik "Selbsthilfegruppen stellen" sich
vor wird das Thema ,,Selbsthilfe und Pflege”,
sowie "digitale Selbsthilfe" aufgegriffen und
Maoglichkeiten der Forderung nach § 45d SGB
Xl werden vorgestellt. Die Erfahrungen, die
wir in diesem Jahr mit der digitalen Selbsthil-
fe gemacht haben, werden ebenfalls in einem
Artikel dargestellt und durch Eindriicke der
Selbsthilfegruppe ACA erganzt.

AnschlieBend geben einige Selbsthilfegrup-
pen einen Einblick in die Selbsthilfeaktivitaten
in Stadt und Landkreis Gottingen. Auf unserer
Pinnwand finden Sie aktuelle Gruppenneu-
grindungen, wo nach interessierten Griin-
dungsmitgliedern gesucht wird. Abschlie-
Bend berichten wir in der Rubrik Riickblick
und Vorschau liber unsere vergangenen und
zukilinftigen Projekte.

Wir wiinschen Ihnen eine interessante und
anregende Lektuire!

Christina
Ziethen
Geschafts-
fihrende
Vorsitzende
Gesundheits
zentrum
Gottingen
eV.

Christin
Boehlke

Koordinato-
rin KIBIS



Prof. Dr.
Karlheinz
Ruckriegel
TH Nurnberg

WECHSELSEITIG

Die Glicksforschung (Happiness Research) ist
ein interdisziplinares Fachgebiet, in dem insbe-
sondere Psychologen (,Positive Psychologie®),
Soziologen, Okonomen, Neurobiologen und
Mediziner zusammenarbeiten. Sie beschaftigt
sich mit Gliick im Sinne des Gliicklichseins, also
mit dem Subjektiven Wohlbefinden, nicht aber
dem Gliickhaben, also dem Zufallsgliick (z. B.
Lottogewinn).

Was ist Gliick?

Wann sind wir glicklich? Wir sind gliicklich,
wenn wir uns wohlfiihlen mit unserem Le-
ben, wenn wir das Gefliihl haben, dass das
Leben, das wir fliihren gut und erfillend ist.
Wohlbefinden ist ein Zeichen dafir, dass
unser Leben gut lauft. Subjektives Wohl-
befinden ist der zentrale Indikator fiir ein
gutes Leben, fur eine hohe Lebensqualitat.
,Glick ist eine ,Nebenwirkung” eines gelin-
genden Lebens.” (Hirschhausen)1

Subjektives Wohlbefinden hat zwei Auspra-
gungen, und zwar das ,emotionale” und
das ,kognitive” Wohlbefinden. Mit emoti-
onalem Wohlbefinden ist die Gefiihlslage
im Moment gemeint, wobei es im Wesent-
lichen auf das Verhaltnis zwischen positiven
und negativen Geflihlen im Tagesdurch-
schnitt ankommt (Anhaltspunkt: das Ver-
haltnis sollte mindestens 3:1 betragen). Hier
geht es um das Wohlbefinden, das Men-

schen erleben, wahrend sie ihr Leben leben.
Beim kognitiven Wohlbefinden geht es hinge-
gen um den Grad der, Zufriedenheit” mit dem
Leben (Bewertung). Es findet eine Abwagung
zwischen dem, was man will (den Zielen, Er-
wartungen und Winschen) und dem, was
man hat, statt. Es geht also um das Urteil, das
Menschen fallen, wenn sie ihr Leben bewer-
ten, wobei es hier entscheidend auf die Ziele
ankommt, die Menschen fiir sich selbst set-
zen. Ziele sollten realistisch und sinnhaft sein.
Emotionales und kognitives Wohlbefinden
sind gleichermallen wichtig, denn beide be-
einflussen sich gegenseitig.

Eine glickliche Person erfreut sich haufig
(leicht) positiver Geflihle und erfahrt sel-
tener negative Geflihle im Hier und Jetzt
und sieht einen Sinn in ihrem Leben, verfolgt
also sinnvolle (Lebens-) Ziele. Dauerhaftes
Gluck erfordert, dass wir den Weg geniel3en,
der uns zu einem lohnenswerten Ziel fiihrt.
Es geht darum, dass wir uns wohlfiihlen mit /
in unserem Leben. Und dieses Gefiihl ist welt-
weit flr alle gleich.

Was bringt Gliicklichsein?

Wer etwas dafiur tut, glicklicher zu wer-
den, fuhlt sich nicht nur subjektiv bes-
ser, sondern hat auch mehr Energie, ist
kreativer, starkt sein Immunsystem, fe-
stigt seine Beziehungen, arbeitet produk-
tiver und erhoht seine Lebenserwartung.
Die medizinische Forschung zeigt, dass gliick-
liche Menschen weniger krank werden, denn
ihr Immunsystem ist nicht so belastet. Auch
die Lebenserwartung von gliicklichen Men-
schen steigt deutlich um flinf bis zehn Jahre.
Unter ,Meine Gesundheitskompetenz star-
ken” bietet daher auch die AOK Bayern - auf
der Grundlage der Positiven Psychologie,
einem zentralen Teilgebiet der interdiszipli-
naren Gliicksforschung - Kurse und Seminare
an.

Was macht uns gliicklich, was sind die
Gliicksfaktoren?

Die Glucksforschung hat eine Reihe von
Glucksfaktoren herausgearbeitet.

Der wichtigste Gliicksfaktor sind gelingende,
liebevolle soziale Beziehungen (Partner-
schaft, Familie, Kinder, Freunde, Nachbar-
schaft, Arbeitskollegen, ..). Wir Menschen
sind das sozialste Wesen auf dieser Erde.
Gemeinschaft (Zuwendung und Firsor-
ge) ist ein emotionales Grundbediirfnis.
Zu den evolutionsgeschichtlichen Hintergrin-
den flihrt Michael Tomasello, der bis 2018 Di-
rektor am Max-Planck-Institut fir evolutionare
Anthropologie in Leipzig war, Folgendes aus:
,Der Keim der menschlichen Moral entstand
vermutlich vor rund 400.000 Jahren, als Men-
schen begannen (gezwungen waren, Anm.
d. Verf.) gemeinsam zu jagen und Nahrung
zu sammeln. Die kooperativen Beziehungen
wurden Uberlebensnotwendig und forderten
ein Geflihl fir gegenseitigen Respekt und Fair-
ness. Durch zunehmende PopulationsgréBen
festigten sich schlieBlich kollektive Gruppe-
nidentitaten mit gemeinsam kulturellen Prak-
tiken und sozialen Normen.” (M. Tomasello)

Nach den Befunden von Tomasello hat sich be-
reits der Frihmensch vor rund 400.000 Jahren
eine kooperative Moral angeeignet. Damals
hat eine Veranderung der Umwelt die Frih-
menschen vor die Alternative gestellt, gemein-
sam mit anderen auf Nahrungssuche zu gehen
oder zu verhungern. Diese kooperative Moral
beruhte auf Zusammenarbeit und gegen-
seitiger Hilfe. Und es ging um eine Verpflich-
tung zur gerechten Verteilung der gemein-
sam erworbenen Nahrung, um gegenseitige
Achtung und Fairness. Menschen mit einem
starken sozialen Netzwerk erfahren Wert-
schatzung und kdnnen besser mit Stress und
unerwarteten Problemsituationen umgehen.
Das Gefuhl der sozialen Zugehdrigkeit kann

Angste und Stressfaktoren abschwachen.
Ganz grundsatzlich gilt es bei sozialen Be-
ziehungen die ,Goldene Regel” der Ethik zu
beachten: ,Behandle andere so, wie du von
ihnen behandelt werden willst.”

Kant spricht vom kategorischen Imperativ:
»Handle so, dass du die Menschheit, sowohl
in deiner Person als in der Person eines jeden
anderen, jederzeit zugleich als Zweck, nie-
mals blof3 als Mittel brauchst.”

Ein weiterer Gluckfaktor ist unsere psychische
und physische Gesundheit. Es lohnt sich also,
gezielt etwas fir die Gesundheit zu tun (Kon-
sum- und Erndhrungsverhalten, Bewegung).
Eine bedeutende Rolle beim Gliicklichsein
spielen auch Engagement und eine erflil-
lende Tatigkeit. Wir haben ein Grundbeddrf-
nis nach sinnhaftem Tun und Wertschatzung/
Anerkennung.

Auch brauchen wir ein gewisses Mal3 an per-
sonlicher Freiheit. Wir haben ein Grundbe-
dirfnis nach einem Mindestmal3 an Kontrolle
Uber unsere Umwelt. Wir brauchen das Ge-
fuhl, auf unser Leben Einfluss zu haben, d.h.
selbstwirksam zu sein.

Wichtig sind auch die Einstellungen, die wir
haben: Sind wir optimistisch, sind wir dank-
bar, ...? Daran konnen wir arbeiten - etwa in-
dem wir ein Dankbarkeitstagebuch fiihren.
Ob man grundsatzlich eher pessimistisch
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oder optimistisch ,drauf ist”, ist beeinflussbar.
Die Frage/Einstellung, ob fiir einen das ,Glas
halb voll oder halb leer” ist, ist tief im Gehirn
(im Limbischen System) verankert. Sie beruht
weniger auf einer rationalen Abwagung der
Argumente (Neocortex). Je nach pessimisti-
scher oder optimistischer (Vor-) Einstellung im
Limbischen System kommt es bei ein und der-
selben Aufgabenstellung zu unterschiedlichen
Verhaltensweisen. Bei einer eher optimisti-
schen Sichtweise ist das Belohnungssystem
starker aktiv, bei einer eher pessimistischen
Sichtweise das Angstzentrum. Wahrend man
im ersten Fall die Aufgabe angeht, versucht
man im zweiten Fall der Herausforderung aus
dem Weg zu gehen. Mit speziellen Ubungen
kann das Gehirn aber trainiert werden, auto-
matisch eher auf positive Eindriicke zu achten,
was zu einer eher zuversichtlichen Grundhal-
tung fuhrt.

SchlieBlich brauchen wir genug Einkommen,
um unsere materiellen Grundbediirfnisse zu
decken und eine soziale Teilhabe am gesell-
schaftlichen Leben jetzt und im Alter zu er-
moglichen (finanzielle Sicherheit). Wir wissen
aus der Gliicksforschung, dass - nachdem die
materiellen Grundbediirfnisse abgedeckt sind
und eine soziale Teilhabe mdglich ist - mehr
Geld/Einkommen (Wohlstand) das Subjektive
Wohlbefinden kaum mehr erhoht. Sind die

materiellen Grundbedirfnisse also gedeckt
und ist eine soziale Teilhabe mdglich, so ist
eine Fokussierung auf das Materielle nicht
mehr zweckdienlich flr ein gliickliches Le-
ben, da Gewdhnung und Vergleich dem ent-
gegenwirken. Man sollte sich diese beiden
Effekte stets bewusst machen und sich vor
diesem Hintergrund genau tberlegen, wofr
man seine Zeit verwendet.

Was kann jeder selbst tun, um gliicklich(er)
zu werden?

Wir wissen aus Psychologie und Neurobiolo-
gie, dass wir einen Negativ-Bias haben, d.h.
wir nehmen negative Gefuihle schlicht viel
starker wahr als positive.

Deshalb ist es wichtig, die positiven Gefiihle
zu starken. Ein gutes Mittel hierfir ist, wenn
man zwei bis dreimal die Woche fiir zwei oder
drei Monate abends ein Dankbarkeitstage-
buch schreibt, in das man drei Geschehnisse
des Tages eintragt, fir die man dankbar ist.
Auch sollte man sich ofters direkt bei ande-
ren bedanken, wenn dafiir ein Anlass besteht.
Dadurch andert sich nach und nach die Sicht-
weise auf die Realitat: Sie wird viel positiver,
d.h. realistischer wahrgenommen.

AuBerdem sollte man darauf achten, sehr
sorgsam mit negativen Geflihlen umzuge-
hen. Sich aufzuregen, weil man im Stau steht,
macht keinen Sinn. Es geht also auch um ei-
nen bedachten Umgang mit unseren nega-
tiven Gefiihlen.

Hier ist Emotionsmanagement gefragt. Wir
konnen beeinflussen, wie wir uns fuhlen, in-
dem wir verandern, was wir denken (Einstel-
lungsanderung). Eine positive Grundeinstel-
lung erweitert den Horizont, vermeidet einen
Tunnelblick.

Man sollte sich andererseits sinnvolle Ziele
setzen und im Alltag umsetzen. Diese kon-

nen durchaus ambitioniert sein. Sie missen
aber zumindest eine gewisse Realisierung-
schance haben. Bei bloBen Luftschldssern ist
Frustration vorprogrammiert. Inhaltlich sollte
man bei diesen Zielen die ,Gllcksfaktoren”
im Auge haben. Weltweite Untersuchungen
zeigen, dass Menschen, die in ihrem Leben
personlichem Wachstum, zwischenmensch-
lichen Beziehungen und Beitrdgen zur Gesell-
schaft Prioritdit gegeniiber Geld, Schoénheit
und Popularitat einraumen deutlich bessere
Zufriedenheitswerte haben. Dies hangt da-
mit zusammen, dass die erstgenannten Ziele
unsere psychischen Grundbedirfnisse nach
Autonomie (selbst entscheiden), Kompetenz
(sich wirksam erleben) und Zugehdrigkeit
(verbunden sein) am besten befriedigen.

Der wichtigste Gllckfaktor sind gelingende,
liebevolle Beziehungen. Zum einen sollte
man sich daher sehr wohl tberlegen, welche
Geschenke man wem macht. Geschenke sind
ein Ausdruck dafur, dass uns an einer Bezie-
hung gelegen ist. Zum anderen sollte man
bewusst und aktiv Zeit mit denen verbringen,
die einem nahestehen. Soziale Beziehungen
lassen sich nicht mit Geld kaufen. Die Wah-
rung ist hier Zeit. Man sollte viel haufiger Zeit
schenken.

Wichtig ist auch, dass man engagiert durchs
Leben geht und etwas tut, was einen erfiillt

und Sinn stiftet. Dann stellen sich auch Flow-
Erlebnisse ein. Flow ist das Geflihl der vélligen
Vertiefung und des Aufgehens in einer Tatig-
keit, die personlich herausfordernd ist und
dennoch optimal gelingt. Flow ist der Inbe-
griff intrinsischer Motivation.

Ehrenamtliche Tatigkeiten, mit Freunden
und Familie gemeinsam etwas unterneh-
men, Sport zu treiben, ... kurzum eine aktive
(1) Freizeitgestaltung tragt viel zu unserem
Wohlbefinden bei, eine passive Freizeitgestal-
tung wie bloBes Fernsehschauen ist hinge-
gen wenig hilfreich. Man sollte sich aber nicht
standig unter Zeitdruck setzen bzw. setzen
lassen und bewusst Pausenzeiten geniel3en.
Permanenter Zeitdruck ist ein Gliicks- und
Produktivitatskiller.

Literaturhinweise:
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Stress ist eine natirliche menschliche Reak-
tion, wenn wir eine Anforderung noch nicht
einschatzen kénnen, oder fiirchten, sie nicht
bewaltigen zu kdnnen. Die Situation wahrend
der Coronakrise ist genau das: eine Anforde-
rung, die nicht einschatzbar ist, Einschran-
kungen, die wir erstmalig in dieser Scharfe er-
fahren, und so auch noch nicht genau wissen,
wie wir damit umgehen kénnen. Deshalb erle-
ben wir alle in unserem Alltag seit Beginn der
Pandemie ein mehr oder weniger hohes Mal3
an Stress.

In diesem Artikel mochte ich aus psycholo-
gischer Sicht beleuchten, was gerade in und
mit uns passiert, und Wege aufzeigen, wie wir
lernen kénnen, damit umzugehen. Denn die-
se belastende Situation wird uns vermutlich
noch eine ganze Zeit beschaftigen und das Vi-
rus wird nicht in wenigen Wochen verschwun-
den sein.

Wie wird Stress ausgelost?

Folgende Faktoren sind entscheidend fir die
Intensitat einer Stressreaktion: Wie unerwar-
tet kommt eine Situation, wie gefahrlich
scheint sie und wie schatzen wir unsere eige-
nen Fahigkeiten ein, um damit gut umgehen
zu kénnen? In der Coronakrise kommen alle
drei Aspekte zusammen und verstarken sich
auch noch gegenseitig:

- Trotz wochenlanger medialer Berichterstat-
tung erscheint uns das, was passiert, uner-
wartet. China schien lange Zeit fiir die mei-
sten Menschen hierzulande sehr weit weg,
und dass es in Europa so weitreichende
Ausgangssperren und Kontaktverbote ge-
ben wirde - undenkbar!

- Die Situation ist gefahrlich. Taglich steigt
die Zahl der Infizierten und Todesfalle; der
drohende Zusammenbruch der Gesund-
heitssysteme wird als Begriindung ange-
fihrt, um massive MaBnahmen einzuleiten,
und viele von uns kennen inzwischen Fall-
geschichten aus dem eigenen Familien-,
Kollegen- oder Freundeskreis. Das Virus ist
unsichtbar und kann bisher von der Medi-
zin noch nicht verlasslich bekampft wer-
den. Das macht uns Angst.

« Wir wissen nicht, wie wir mit der Situation
umgehen konnen. Unser vertrauter Alltag
wirkt plétzlich fremd: neue Regeln beim
Einkaufen, geschlossene Geschafte, keine
gemeinsamen Freizeitaktivitaten, Home Of-
fice, Kontakt nur noch mit den Menschen,
mit denen man zusammenwohnt...wir
mussen uns in unserem eigenen Alltag vol-
lig neu zurechtfinden und kdnnen oft nicht
einmal mehr auf Gewohnheiten zurtickgrei-
fen, die uns sonst Entlastung, Halt oder Ent-
spannung ermdglicht haben.

Was passiert bei Stress im Korper?

In einer akuten Stressreaktion |6st das Erle-
ben von Angst oder Bedrohung eine Reak-
tion im Mittelhirn aus, die Botenstoffe aus-
schittet, die wiederum dafiir sorgen, dass in
der Nebenniere Stresshormone gebildet wer-
den (Cortisol, Adrenalin, Noradrenalin). Da-
durch wird unser Korper in Alarmbereitschaft
versetzt: Puls und Blutdruck steigen, die Pu-
pillen verengen sich, wir schwitzen. Die Mus-
keln bekommen mehr Energiezufuhr, die
Verdauungs- und Sexualorgane weniger. Der

Korper macht sich reaktionsbereit, um mitden
archaischen Reaktionen fight or flight (Kampf
oder Flucht) zu reagieren. Dann werden wir
aktiv, entweder in dem wir den buchstab-
lichen Stier bei den Hornern packen oder vor
ihm davonlaufen. Beides hilft beim Verstoff-
wechseln der Stresshormone. Und wenn wir
dann den Stressausléser entweder bekampft
haben oder weit genug von ihm weggelaufen
sind, dann kann auch eine Erholungsreaktion
einsetzen.

Vor dem Coronavirus und unserer veran-
derten Lebenssituation kdnnen wir aber nicht
davonlaufen. Und wir kénnen sie ebenso we-
nig bekampfen. Kampf oder Flucht stehen
uns also nicht zur Verfligung. Was dann pas-
siert, kennen viele Menschen in diesen Tagen
aus eigener Erfahrung: Zunachst pendelt man
zwischen Kampf und Flucht hin und her. ,Das
muss doch zu l6sen sein, jetzt krempeln wir
mal die Armel auf und packen das Krisenma-
nagement an.” ,Ich wiirde mir am liebsten die
Decke liber den Kopf ziehen und nichts mehr
davon horen. Das soll vorbei sein!” ,Nein, ich
informiere mich weiterhin moglichst genau
Uber die aktuellen Updates, dennich will ganz
genau wissen, womit ich es hier zu tun habe
,Ich will keine Nachrichten mehr lesen...” Und
so weiter, und so weiter.... Friiher oder spater
kommt es jedoch, weil wir dem Stressausldser
weder mit Kampf noch mit Flucht beikommen
kdnnen, zu einer dritten, dauerhaften Reakti-
on: dem Einfrieren bzw. Totstellen (freeze).

Bei andauerndem Stress, so wie wir ihn derzeit
erleben, bleibt der Pegel an Stresshormonen
im Blut dauerhaft hoch und verhindert eine
Erholungs- bzw. Entspannungsreaktion. Das
kann korperliche und psychische Auswir-
kungen haben, z.B. Stérungen beim Schlaf
oder Appetit, Konzentrationsschwache, Zer-
streutheit, Fahrigkeit, Gereiztheit oder andere
psychischer Symptome.

Es ist nicht nur Stress

In einer Situation, in der sich unser Alltag
plotzlich auf so gravierende Weise verandert
hat, erleben wir mehr als nur Stress. Vieles,
was uns bisher als selbstverstandlich schien,
die Eckpfeiler unseres Alltags, stehen uns
jetzt auf einmal nicht mehr zur Verfigung.
Unsere Kollegen sehen wir nur noch per Vi-
deo, die Gesprache in der Kaffeekiiche gibt es
nicht mehr. Die Kinder sind den ganzen Tag
zuhause, fragen uns, warum sie ihre Spielka-
meraden nicht sehen diirfen, und wir sollen
plotzlich Unterricht mit ihnen machen. Wir
dirfen nicht mal eben Freunde treffen, we-
der zuhause noch oder in einem Restaurant.
Sport, der uns sonst so gut getan hat, um
Stress abzubauen, geht nur noch allein. Es
gdbe noch unzahlige weitere Beispiele dafiir,
was uns nun nicht mehr zur Verfligung steht,
obwohl es doch eben noch alles da war.

AufVerlust reagieren wir mitTrauer, Arger oder
Wut (...fight...). Wenn dann klarer wird, dass
dieser Verlust nicht zu verhindern ist, spliren
wir Traurigkeit, Unsicherheit und Angst, denn
wir wissen ja auch nicht, wie lange das so blei-
ben wird. Wir suchen Orientierung und horen
doch nur immer wieder, dass noch niemand
weil3, wie es mit den Einschrankungen weiter-
gehen wird. Vielleicht muss sich unser Leben
ja sogar dauerhaft verandern?
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Gefuhle von Trauer und Angst in Verbindung
mit dem Nicht-Weglaufen-oder-Kampfen-
kdnnen (freeze) konnen sich gegenseitig ver-
starken. Das Resultat kann sich korperlich
anfuhlen, als wenn man in einer zahflissigen
Masse festhangt. Jede Bewegung kostet un-
gleich mehr Energie als sonst und man flhlt
sich kraftlos, innerlich leer und erschopft so
als ob eine Bleidecke liber einem liegen wiir-
de. Das sind Symptome, die man auch bei de-
pressiven Verstimmungen findet, und Psychia-
ter warnen bereits jetzt davor, dass die soziale
Distanz, die wir jetzt einhalten miussen, zu ei-
ner Zunahme von Depressionen und Angster-
krankungen flihren kann. Wichtig ist zu wis-
sen: Dass wir solche Symptome derzeit immer
mal wieder bei uns erleben, ist eine normale
psychische Reaktion, keine Befindlichkeitssto-
rung. Es ist vollig normal, auf einen Verlust mit
Trauer zu reagieren und auf eine unklare Be-
drohung mit Angst.

Umgehen mit der Traurigkeit und Angst

Wenn wir Traurigkeit und Angst zu verdrangen
versuchen, dann erscheinen sie oft paradoxer-
weise starker. Die bessere Strategie, um mit
Geflihlen umzugehen, ist das Benennen. ,Ich
bin traurig, weil sich alles so anders anfihlt.
Ich vermisse meine Freunde, liebgewonnene
Gewohnheiten, meinen Alltag. Es macht mir
Angst, weil ich nicht weil3, wie lange das noch

dauern wird und was noch kommt.” Dieses
Versprachlichen macht aus einem diffusen
unangenehmen Erleben ein fassbares Gefihl.
Und damit kénnen wir leichter und konstruk-
tiver umgehen. Der Harvard-Psychiater Da-
niel Siegel bietet dafiir die einpragsame For-
mulierung ,name it to tame it" an - benenne
es, um es zu zahmen.

Sobald wir ein Gefuihl in Worte fassen, sinkt
die starke Aktivitat im Mittelhirn (der,Alarm”
in der Amygdala). Gleichzeitig erhdht sich die
Aktivitat im GroB3hirn (prafrontaler Cortex).
Dadurch verandert sich unser psychisches
Erleben: Wir werden ruhiger und kdnnen
wieder klarer denken. In welcher Form die-
ses ,Labeling” - umgangssprachlich ausge-
drickt Verwortern” — stattfindet, kann ganz
unterschiedlich sein. Wir kdnnen das Gefuhl
benennen (,wutend’, ,angstlich’, ,aufgeregt”)
oder es mit einer Metapher beschreiben (,Ich
fuhle mich wie ein Boot, das von seinem An-
kerplatz losgerissen wurde und jetzt ohne
Kurs auf See treibt”) oder auch mit einem
Symbol (,wie ein grol3er roter Feuerball”).
Schon die konkrete Benennung eines Gefihls
erhoht die Aktivitat im prafrontalen Cortex
und senkt den,Alarm”. Je mehr abstrakte Ele-
mente dabei miteinbezogen werden - wie
zum Beispiel bei einer detailreichen Meta-
pher oder einem Symbol - desto grol3er der
Effekt.

Die Versprachlichung hat noch weiteren Ein-
fluss auf die psychische Wirkung. Es macht
namlich einen entscheidenden Unterschied,
ob wir denken ich bin mein Gefiihl” oder,ich
habe ein Geflihl”. Wenn ich ein Gefihl bin, ist
die Gefahr deutlich gréBer, dass ich mich da-
von vereinnahmt, bestimmt und vielleicht so-
gar Uberwaltigt fihle. Wenn ich dagegen ein
Geflihl habe und das so benenne, dann kann
ich das Geflihl ,wie ein Objekt” betrachten

und beschreiben. Ich kann das Geflihl sozusa-
gen aus mir herausholen, und allein dadurch
erhoht sich meine Handlungsfahigkeit.

P T 'qj‘ﬁ%_
¥y

Was uns jetzt hilft: Calm & Connect

Unser Gehirn und unser Korper kennen nicht
nur die Stressreaktion mit fight, flight und free-
ze, sondern auch das Gegenmittel dazu. Das
lautet calm & connect, sich beruhigen und
in Verbindung gehen. Dieses Programm ist
ebenso fest in uns verankert wie die Stress-
reaktion, nur hat es leider weniger machtige
Ausloser. Das bedeutet: Damit die Reaktion
calm & connect anspringt, braucht unser Ge-
hirn ein wenig Unterstiitzung. Und je 6fter es
diese bekommt, desto schneller kommen wir
in die Entspannungsreaktion. Fir beide Pro-
zesse konnen wir konkrete Strategien nutzen,
die uns auch jetzt zur Verfiigung stehen.

Calm: sich beruhigen

Welche Mdglichkeiten kennen Sie, um sich zu
beruhigen? Uberlegen Sie kurz, wie Sie das in
derVergangenheit gemacht haben. Haben Sie
ihre Laufschuhe herausgeholt, einen flotten
Spaziergang gemacht oder sich anderweitig
korperlich betatigt? Oder haben Sie auf die
beruhigende Wirkung einer heilen Dusche,
eines Vollbads oder einer schnurrenden Katze
gesetzt? Beruhigen Sie sich leichter, wenn Sie
alleine sind, oder im Gesprach mit einem lie-
ben Menschen?

Schreiben Sie mindestens zehn verschiedene
Moglichkeiten auf, wie Sie sich korperlich,
geistig oder psychisch beruhigen kdnnen.
Und dann Uberlegen Sie, welche davon jetzt
in lhr Leben passen und umsetzbar sind.

Connect: in Verbindung gehen

Verbindung muss nicht physisch sein. Wir
alle sind aufgefordert, korperliche Distanz zu
wahren, doch das bedeutet nicht den Verzicht
auf menschliche Nahe! (vgl. https://www.
inntal-institut.de/blog/physische-distanz-
menschlicher-kontakt). Verbindung kdnnen
wir auf unterschiedliche Weise erleben:

« Verbindung mit uns selbst

Bei uns selbst ankommen, uns wieder korper-
lich spuren, das geht deutlich leichter, wenn
wir ruhiger geworden sind. Deshalb ist calm
der erste Schritt, connect der zweite. Wie kon-
nen Sie mit sich in Verbindung sein? Fir man-
che von uns geht das auf korperliche Weise,
durch Bewegung, ein warmes Bad, Entspan-
nungsibungen. Andere finden leichter Zu-
gang zu sich auf geistige Weise, zum Beispiel
beim Schreiben, in einer Meditation oder iber
Musik. Egal auf welchem Weg, geben Sie sich
Gelegenheit, wieder bei sich anzukommen.

« Verbindung mit der Natur

Gerade jetzt im Sommer kommen wir in di-
rekten Kontakt mit der Natur. Wir héren Vogel
zwitschern, erfreuen uns an der Blumenviel-
falt, sowie dem satten Griin und spiiren die
warmenden Sonnenstrahlen. Viele von uns
freuen sich jetzt umso mehr iber die Mog-
lichkeit eines Spaziergangs und missen ihn
zwangslaufig alleine machen. Nutzen Sie die
Gelegenheit, um dabei in Verbindung mit
der Natur zu kommen. Betrachten Sie Ihre
Umgebung mit offenen Augen und Ohren.
Und freuen Sie sich tiber das Schone, was lh-
nen auffallt. Die Positive Psychologie kennt
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das unter dem Namen Genussspaziergang oder
Pleasure Walk. Diese Intervention fordert positive
Emotionen und steigert das Wohlbefinden.

« Verbindung mit anderen Menschen

Gerade in Zeiten physischer Distanz: Finden Sie
andere Wege, um Menschen nahe zu sein. Wen
wollten Sie schon lange wieder einmal anrufen?
Nehmen Sie sich Zeit dafur. Oder schreiben Sie
eine Nachricht, vielleicht sogar einen Brief. Wie
wir uns plétzlich freuen, wenn wir beim Spazier-
gang oder Einkaufen bekannte Gesichter sehen!
Lassen Sie diesen kurzen Moment der Nahe zu
- ein Lacheln geht auch aus zwei Metern kor-
perlicher Distanz. Vielleicht auch ein kurzes Ge-
sprach.

In diesen veranderten Zeiten gut mit uns um-
gehen

Wir alle brauchen jetzt einen langen Atem, Ge-
lassenheit und Zuversicht. Dazu ist es entschei-
dend, dass wir immer wieder aus der nur allzu
verstandlichen  Stressreaktion herauskommen
und die fight - flight -freeze-Muster stoppen. Statt-
dessen brauchen wir immer wieder Moglich-
keiten, um uns zu beruhigen und Verbindung zu
splren: calm & connect. Eine wichtige Erkenntnis
der Wissenschaft: Es hilft langfristig mehr, immer
wieder kleine Momente von Ruhe und Verbun-
denheit zu ermdglichen als die ,groBe Dosis”
anzustreben. Unser Gehirn lernt durch Wiederho-

lung, und wenn wir ihm jetzt immer wie-
der Moglichkeiten anbieten, um aus der
Stress-Spur auf die Beruhigungs-Spur zu
wechseln, dann wird das mehr und mehr
zur Gewohnbheit.

Und solche positiven Gewohnheiten brau-
chen wir in diesen Zeiten alle!

In diesem Sinne winsche ich lhnen und
uns alles Gute.

Kontakt:

Dr. Daniela Blickhan
Diplom-Psychologin | MSc Positive
Psychologie
www.inntal-institut.de
www.positivepsychologie.eu
daniela@inntal-institut.de

Tief bewegt sein ist was Schones, besser ist
sich selbst bewegen (Wolf Biermann)

Als ich Stefan Klein, den Autor des Buches
«Die Gllcksformel», einmal personlich fragte,
was er denn nach Kenntnis der gesamten Stu-
dien zum Thema Glick an seinem eigenen
Leben gedndert habe, antwortete er: «lch be-
weg mich mehrl»

Das hat mich Gberzeugt und motiviert, mich
auch theoretisch mit dem Thema ausein-
anderzusetzen. Uberhaupt glaube ich, dass
tief in mir drin ein Marathonlaufer schlaft, al-
lerdings sehr fest. Ich bin sehr sportlich, ich
komme nur so selten dazu, Sport zu treiben.
Streng genommen in den letzten 20 Jahren
eigentlich gar nicht. Es war einfach keine Zeit
dafiir. Aber im Kern bin ich immer noch der
Sportler, der ich vor 20 Jahren auch schon
nicht war.
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Dabei hatte ich schon als Kind die optima-
le Voraussetzung zum Bewegungskinstler.
Ich bekam orthopadisches Turnen und Ein-
lagen verschrieben, denn ich litt unter Platt-
fuBen wie meine gesamte Geschwisterschar.
So meinte es jedenfalls der Orthopade per
Blickdiagnose festzustellen. Ich erinnere mich
noch, wie fasziniert ich von diesem kleinen
dicken Mann war, der eingeklemmt in einem
Sessel mit Rollen safl. Mit einem Geschick,
das jahrelange Ubung verriet, stieB er sich
nur ein Mal mit dem Ful3 am Boden ab, rollte

von seinem Schreibtisch direkt zur Untersu-
chungsliege und kam dort zum Stehen. Also
der Sessel, nicht etwa er. Dann schaute er zwei
Sekunden auf unsere versammelten Fulle,
murmelte: «Ja, da miissenwanochmawasmit-
Einlagen ...», und glitt im Satz mit einem Satz
— oder besser gesagt mit einem Rollkomman-
do - wieder zum Schreibtisch, ohne irgendei-
nen Muskel oberhalb des Unterschenkels fiir
diese zwei Meter Rollstrecke unnétig belastet
zu haben. Und obwohl ich als Kind natdrlich
noch nicht wusste, wie man Facharzt fiir Or-
thopadie wird, hatte ich intuitiv erfasst, dass
der Mann im Rollstuhl unmdglich ein Fach-
mann fur den Bewegungsapparat sein konn-
te.

Bose Zungen behaupten, wenn jeder Deut-
sche sich nur zehn Minuten morgens etwas
dehnen, strecken und muskular wecken wiir-
de, kdnnte man mindestens die Halfte der RU-
ckenschmerzen und damit der Orthopaden in
die Tonne kloppen. Aber wer will das schon?
Der grol3e Haken an allen Appellen, seinen
Arsch hochzubekommen ist, dass Letzterer
sich so gerne breit macht. Und wenn man
nicht ausgerechnet in den Spiegel schaut, be-
kommt man das auch eine ganze Weile nicht
mit.

Der Harvard-Professor Ben-Shahar hat eine
sehr einleuchtende Theorie dafiir, wann man
sein Verhalten andert: Das Ziel muss attraktiv
sein UND der Weg dorthin! Spal8 ohne Ziel
wird fade, Ziel ohne Spald auch. Aber eben
auch kein nachgeplappertes «Der Weg ist
das Ziel». Die Mischung macht’s. Etwas, das
einen nicht auch im Tun gliicklich sein lasst,
lasst man namlich ganz schnell wieder sein!
Ben-Shahar hat noch ein anderes Phanomen
beobachtet: Er trainierte fir einen Athletik-
wettkampf und erndhrte sich in dieser Zeit
bewusst gesund. Aber er versprach sich in

Dr. Eckart
von Hirsch-
hausen
Arzt
Buchautor
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der Zeit der Askese, sich spater zu belohnen,
sobald das Ziel erreicht, also der Wettkampf
vorbei war. Er wollte zu seinem liebsten Ham-
burger-Restaurant gehen und so viele Burger
essen, wie er konnte. Nach dem Rennen ging
er dorthin und merkte, direkt vor der Kasse,
dass er eigentlich gar keine Lust darauf hatte,
so etwas Schlechtes wieder zu essen. Die Be-
lohnung hatte durch den Weg an Attraktivitat
verloren.

Warum gibt es im Deutschen kein Gegenstuick
zum Teufelskreis? Dass eine schlechte Ange-
wohnheit zur nachsten negativen Erfahrung
fuhrt — daftir haben wir ein haufig verwen-
detes Wort. Und jeder weil3 auch, wie schwer
es ist, aus dem Teufelskreis auszubrechen. Da-
hinter steckt, dass wir Gewohnheitstiere sind,
und das hat mit dem Teufel gar nicht so viel zu
tun. Denn die gleiche Beharrlichkeit konnten
wir auch bei positiven Eigenschaften an den
Tag legen. Nur gibt es dafiir noch keinen eta-
blierten Begriff. Mein Vorschlag: GLUCKSSPI-
RALE!

Fangtjemand an, sich regelmallig zu bewegen,
wird die neue Tatigkeit die ersten Tage kaum

Uberwindung kosten, denn die Motivation ist
noch hoch. Dann aber meldet sich der inne-
re Schweinehund. Wird er in seine Schranken
gewiesen, sind nach drei Wochen die neuen
Muster gelernt. Nun muss man den Korper
nicht mehr zwingen, laufen zu gehen, er for-
dert es von allein, freut sich darauf, kommt
wie ein Hund mit wedelndem Schwanz an die
Haustur und méchte raus (der Vergleich hinkt
heftig, aber Sie wissen hoffentlich, was ge-
meint ist). Und mit dem Eintben des Laufens
passieren andere wundersame Dinge. Ein
Freund, der jahrelang geraucht hatte, er-
zahlte mir vollig iiberrascht, dass er durch
das Joggen das Bediirfnis verlor, sich eine
Zigarette anzuziinden. Er musste es sich
nicht abgewdhnen, er horte auf, ohne es zu
bemerken. Von ganz allein, es war gar nicht
sein Ziel. Das ist ein Effekt der Gliicksspirale.

Aber dafiir muss das Laufen an sich Freu-
de machen. Ich habe nie verstanden, wie
Menschen ernsthaft tGber Kilometer im Auto
fahren konnen, um dann in einem Fitnessstu-
dio auf einem Laufband zu gehen. Sie steigen
auf einen Apparat, der jedes Fortkommen
verhindert, wahrend man sich die Seele aus
dem Leib lauft. Seltsam seelenlos. Und so ab-
surd! Vor allem, wenn die Gerate auch noch
vor einer Wand stehen, sodass es aus der War-
te eines Unbeteiligten aussieht, als wiirde der
Betroffene (oder wie nennt man Leute, die so
etwas machen?) nichts sehnlicher erstreben,
als direkt gegen die Wand zu laufen, indes der
fahrbare Untergrund ihn daran hindert. Statt
selbst auf einem Laufband zu gehen, hatte
ich laufend die Phantasie, was wohl AuB3erir-
dische denken wiirden, wenn sie aus Verse-
hen in einem Fitnessstudio landen wiirden.

Falls es bisher nicht wirklich deutlich wurde:
Ich laufe gerne. Von Zeit zu Zeit, aber ohne
Stoppuhr. Am liebsten in Berlin um den
Schlachtensee. Denn dort gibt es keine Ab-
kiirzung. Und deshalb laufe ich automatisch

die Runde auch zu Ende. Da wurden schon
ganze Schweinehunde geschlachtet. In Run-
den. Am Stiick und eben nicht in Scheiben.
«Runner’s High», der Laufrausch, ist ein My-
thos, der viel bewegt hat. Ein ungeahntes
Glucksgefihl nach 30 Kilometern wird einem
versprochen. Das Fiese daran: Man muss die
30 Kilometer auch am Stiick laufen. Ich habe
es mit der Salamitaktik probiert — von Glucks-
rausch keine Spur. Stattdessen splirte ich
jeden Knochen. Im Gegensatz zu einer Ma-
rathonlduferin, die sich einmal derart mit En-
dorphinen gedopt hatte, dass sie erst, lange
nachdem sie im Ziel angekommen war, be-
merkte, dass ihr Schienbein gebrochen war.
Das ist wirklich wahr.

Eine Geburt und ein Marathon sind starke
Glicksmomente. Hinterher! Wahrenddessen
wirde man das als AuBenstehender nicht ver-
muten, allein schon vom Gesichtsausdruck
her.

Dabei geht es einem wahrend des Laufens im
Kopf eigentlich gut. Laufen und sich gleichzei-
tig Sorgen machen, das geht schlecht. Auch
Telefonieren ist unvorteilhaft, hochstens mit
Nummern, unter denen zuriickgestohnt wird.
Aber dann doch lieber eigene Runden drehen
als in Warteschleifen hangen. Wer laufend an
etwas denken muss, geht am besten laufen.
Dann hort es auf. So wenig, wie man beim Sex
den Sinn des Lebens in Frage stellt, ist auch
Sport korperlich anregend und seelisch ab-
regend zugleich. Kein Griibeln, keine To-do-
Liste auller: weiterlaufen! Ein Lauferspruch:
Es ist egal, wie oft du aufgibst, solange deine
Beine weiterlaufen. Und irgendwann sind die
Beine auf Autopilot gestellt und melden ans
Grof3hirn: «Det lauft» — worauf sich dieses mit
Freude in einen mentalen Kurzurlaub verab-
schiedet und runterfahrt.

In seiner Gefangenschaft wusste Nelson
Mandela aus Erfahrung von der Wichtig-

keit der Bewegung: «Sport ldsst Anspan-
nung verschwinden, und Anspannung ist
der gro3te Feind der Seelenruhe.» Uns ist
der afrikanische Weg zur Seelenruhe durch
Laufen wahrscheinlich auch naher als der asi-
atische durch Stillsitzen. Und das nicht nur,
weil wir nackt lieber wie ein schwarzer Laufer
aussehen wirden als wie ein bleicher Bud-
dha mit Bauchansatz. Laufen ist Meditation.
Zum Laufen braucht man keinen Kopf. Das
hat Stortebeker eindriicklich genug bewie-
sen.
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Wer ofter lauft, dem wachsen sogar neue
Hirnzellen. Korperliches Training erzeugt
nachweislich ein natiirliches Antidepres-
sivum, das «VGF - nerve growth factor in-
ducible protein» - also eine Art Diinger fir
den Kopfsalat. Wer lauft, findet Gibrigens auch
im Alter leichter nach Hause — VGF schiitzt
vor Alzheimer und anderen Formen des
mentalen Abbaus. Auf welchen Wegen
Sport der Seele auf die Spriinge hilft, dartiber
streiten sich die Gelehrten noch: ob Uber die
Erwarmung, die Endorphine, den Botenstoff
Serotonin oder schlicht Gber das wachsende
Selbstwertgefiihl. Im schlimmsten Fall trifft
alles zu! Fest steht: Sport ist antidepressiv.
Denn sobald man sich bewegt, kommt das
Gefuihl: Wenn ich will, kann ich etwas bewe-
gen. Und wenn ich es selbst bin.

Bei leichten Depressionen sind Bewegung
und Licht genauso wirksam wie Medika-




WECHSELSEITIG

mente und auf der Couch auf Besserung zu
warten, vor allem sind die Nebenwirkungen
erwinscht. In der Zeit, als es noch keine Me-
dikamente gegen Depressionen gab, hatten
die psychiatrischen Kliniken oft eine Land-
wirtschaft angegliedert, wo jeder nach Kraf-
ten mithelfen musste. Als es endlich spezi-
elle Antidepressiva gab, ging dieses Wissen
verloren. Die «Verwahranstalten» wurden
geschlossen und in den 60er Jahren in «<hoch-
moderne» Krankenhduser umgewandelt. Es
schossen Betonsilos aus dem Boden und der
Fortschritt tiber das Ziel hinaus. Man meinte
irrsinnigerweise, den Korper vollig ausblen-

W3 den zu koénnen, wenn Psy-

& r_‘wchotheraple und Tabletten
!

nur gut eingesetzt wirden.
- So ist der Bewegungsmangel
. auf psychiatrischen Stationen
e a8 an vielen Orten bis heute ein
WS groBes Problem, das oft auch
GLUCK- noch durch Personalmangel
verscharft wird, weil keiner
Zeit hat, mit vor die Tiir zu gehen. Aul3er zum
Rauchen. Dabei kénnten viele Kliniken sofort
ihre Behandlungserfolge deutlich verbessern,
wenn sie ab und an den Fahrstuhl sperren lie-
Ben und jeder die Treppe benutzen misste.

kerimi pldum allibs

Die VGF-Forscher wollen jetzt Medikamente
entwickeln, die genauso stimmungsaufhel-
lend sein sollen wie Bewegung. Das Fiese:
Mause, die sich nicht bewegen, aber VGF
bekommen, sind auch besser drauf. Laufen
als Tablette? Fitness als Infusion? «Mit der
Identifizierung von VGF haben wir einen Me-
chanismus entdeckt, durch den korperliche
Aktivitat antidepressive Wirkungen erzeugt»,
sagt Ronald Duman von der Yale University in
einer der renommiertesten Fachzeitschriften,
«Nature». Nennen Sie mich altmodisch, ich
glaube weiter, dass Bewegen in der Natur
das Beste ist — egal was «Nature» dazu sagt!
Ich bin dann mal weg...

Biographie:

Dr. Eckart von Hirschhausen (Jahrgang
1967) studierte Medizin und Wissen-
schaftsjournalismus in Berlin, London und
Heidelberg. Seine Spezialitat: medizinische
Inhalte auf humorvolle Art und Weise zu
vermitteln und gesundes Lachen mit nach-
haltigen Botschaften zu verbinden. Seit
Uber 20 Jahren ist er als Komiker, Autor und
Moderator unterwegs.

Durch Blicher wie "Die Leber wachst mit ih-
ren Aufgaben"'Gliick kommt selten allein"
und "Wunder wirken Wunder" und aktuell
"Die Bessere Halfte. Worauf wir uns mitten
im Leben freuen kdnnen" (gemeinsam mit
Tobias Esch) wurde er mit Giber 5 Millionen
Auflage einer der erfolgreichsten Sach-
buch-Autoren und der wohl bekannteste
Arzt Deutschland.

In der ARD moderiert Eckart von Hirsch-
hausen die Wissensshows ,Frag doch mal
die Maus” und ,Hirschhausens Quiz des
Menschen” sowie die Doku-Reihe ,Hirsch-
hausens Check-up”

Er ist ein gefragter Redner und Impuls-
geber fiir Kongresse und Tagungen und
hat mehrere Lehrauftrage fiir Sprache der
Medizin. Als Botschafter und Beirat ist er
fur die "Deutsche Krebshilfe", die "DFL Stif-
tung" (vorher Bundesligastifung), "Stiftung
Deutsche Depressionshilfe”, die Mehrge-
nerationenhduser und "Phineo" tatig.
Eckart von Hirschhausen ist Mitglied der
Allianz Klimawandel und Gesundheit, Un-
terzeichner von “Scientists for Future” und
Grinder von “Doctors for Future”.

Mehr Uber Eckart von Hirschhausen erfah-
ren Sie unter: www.hirschhausen.com und
www.humorhilftheilen.de

“Didtetische MaBnahmen werde ich zum
Nutzen der Kranken entsprechend meiner
Kraft und meinem Urteilsvermégen anwen-
den”- (Eid des Hippokrates, ca. 400v. Chr.)

Hatte Hippokrates Recht?

400 vor Christus gab ein Arzt auf Kos Pati-
enten, welche an der sogenannten ,schwar-
zen Galle”- dem damaligen Ausdruck fur
niedergeschlagene, traurige und gedriickte
Stimmung- litten sonderbare Ratschldge: Sie
sollten eine groBe Vielfalt an Obst und Gem{-
se verzehren, auf harten Brettern schlafen und
so oft wie mdglich nackt durch die Walder lau-
fen.

Darm-Gehirn-Achse
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Heutzutage wissen wir, dass Hippokrates mit
einigen seiner Lehren Uberraschend richtig
lag. Unter anderem, weil wir im letzten Jahr-
zehnt eine bedeutend grof3ere Einsicht Uber
die Bakterien gewonnen haben, welche in
und auf uns wohnen. Tatsachlich betragt das
Gesamtgewicht der Bakterien allein im Darm
ca. 2 kg- die Bakterienmasse wiegt also un-
gefahr gleich viel wie unser Gehirn. Neben
Bakterien wird der Darm von Viren, Archaeen

und Pilzen bewohnt. Das genetische Materi-
al aller dieser Mirkoorganismen wird als ,Mi-
krobiom” bezeichnet und ist derzeit Gegen-
stand intensivster Forschung. Heutzutage ist
es kostenglinstig und binnen relativ kurzer
Zeit moglich, durch DNA Sequenzierungsme-
thoden herauszufinden, welches Mikrobiom
bei jedem Menschen vorhanden ist '. Dieses
Mikrobiom dient zur Gesunderhaltung, u.a. in
dem es Energie aus der Nahrung bereitstellt,
das Immunsystem schult und die Darmbarrie-
re schitzt. Auch psychische Vorgange diirften
durch das Darmmikrobiom beeinflusst wer-
den: So findet man Veranderungen der inne-
ren bakteriellen Artenvielfalt bei Patientinnen
mit psychischen Erkrankungen wie Depressi-
onen oder Angsterkrankungen. Ebenso wer-
den einige wichtige Vitamine und kurzkettige
Fettsauren von Darmbakterien hergestellt.

Damit der innere Bakterienkosmos gut funk-
tionieren und leben kann, ist er auf die rich-
tigen Nahrstoffe angewiesen. Doch diese
werden hdufig nur unzureichend zugefihrt:
In den letzten Jahrzehnten haben sich durch
die Globalisierung sowie die Verstadterung
unser Lebensstil und damit auch die Lebens-
mittel drastisch verandert. Traditionelle Le-
bensweisen wurden in relativ kurzer Zeit von
Fast Food, Fertigprodukten und mangelnder
korperlicher Aktivitat abgel6ost. Dies wurde
auch mit einer gréBeren Haufigkeit von Stress
und Depressionen in Verbindung gebracht?.
Trotz einer fast unlimitierten Verfligbarkeit
von Lebensmitteln in den Industrienationen
werden haufig nahrstoffarme, kalorienreiche
und industriell erzeugte Lebensmittel kon-
sumiert. Obwohl die Kalorienzufuhr dadurch
betrachtlich ansteigt, fehlt es an Nahrstoffen,
so dass viele Menschen das Pradikat ,lUber-
erndhrt und trotzdem mangelernahrt” erful-
len. Es fehlt besonders an den fiir das Gehirn
grundlegenden Nahrstoffen wie Vitaminen
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aus dem B-Komplex (B1 und Pantothensau-
re), Folsdaure, Zink und Magnesium 34. Auch
ballaststoffreiche Nahrung wie Gemiise, Obst
und Vollkornkost werden deutlich weniger ge-
gessen als empfohlen.

Wie wirkt Erndhrung nun aufs Gehirn? Mi-
krobiom-Darm-Gehirn- Achse

~Der Geist bewegt die Materie!” (Vergil, Aeneis 6,
727) - aber dies gilt auch umgekehrt!

Zwischen dem Darm und dem Gehirn besteht
ein wechselseitiges Kommunikationssystem,
welches als Mikrobiom-Darm-Gehirn-Achse
bezeichnet wird.> Bakterien produzieren stan-
dig gewisse Botenstoffe, welche durch die
Darm-Gehirn-Achse Nachrichten an das Ge-
hirn Gbermitteln kdnnen. Ein wichtiger Nerv
hierfur ist der sogenannte Vagusnerv, welcher
sich als 10. Hirnnerv wie ein Stethoskop Uber
alle inneren Organe legt und standig Informa-
tionen vom Korper an das Gehirn sendet und
dabei Entzindungen in Zaum halt. Interes-
santerweise werden bei Stress und auch bei
Depressionen haufig erhohte Entziindungs-
werte gefunden, welche mit Veranderungen
des Darmmikrobioms und der Aktivitat des

Vagusnervs in Verbindung stehen kdnnten.
Wird derVagusnerv im Tierexperiment durch-
trennt, so kdnnen einige Probiotika (lebende
Darmbakterien mit gesundheitsférderndem
Effekt) nicht mehr wirken. Aus diesem Grun-
de ist eine Erndhrungsweise, welche Entziin-
dungen dampft und das Darmmikrobiom gut
unterstltzt, ratsam. Neben einem ausgewo-
genen Lebensstil, kdrperlicher Aktivitat und
ruhiger Atmung hilft eine ausgeglichene Er-
nahrungsweise dem Vagusnerv mit dem Ge-
hirn zu kommunizieren, damit wir weiterhin
dynamisch, gesund und fréhlich sein konnen.
Aber welcher Ernahrungsstil ist nachweislich
forderlich fur die psychische Gesundheit?

Mediterrane Diat
,Das Ganze ist mehr als die Summe seiner
Teile!” (Aristoteles, Metaphysik VIl 10)

Die altesten Menschen in Europa leben in
Spanien und lItalien. In diesen Landern ist
eine Ernahrungsweise vorherrschend, die
als ,Mediterrane Diat” (auch Mittelmeer-Diat
oder Kreta-Diat) bezeichnet wird. Studien
der letzten Jahre ergaben, dass eine medi-
terrane Diat nicht nur vor Herz-Kreislaufer-
krankungen schiitzt, sondern auch mit bes-
serer psychischer Gesundheit in Verbindung
steht® Folgende Komponenten zeichnen
eine mediterrane Diat aus: hohe Aufnahme
von Gemuse, Obst, Frichten und Nussen,
Hulsenfriichten, Vollkorn, Getreide, Fisch und
ungesattigten Fettsauren.”

Wenn man die mediterrane Diat jedoch in
ihre einzelnen Bestandteile zerlegt, wird kei-
ne Einzelsubstanz offensichtlich, welche die
positiven Effekte auf die psychische Gesund-
heit erklart.®

Wahrend mit Einzelsubstanzen in Nah-
rungserganzungsmitteln (bis auf Vitamin D

und Omega 3) keine Verbesserung der Stim-
mung zu erreichen war, konnten Stahl et al.
aufzeigen, dass ein Coaching beziiglich ei-
ner gesunden Erndhrung altere Personen
davor schiitzen konnte, eine Depression zu
entwickeln und dabei ebenso effektiv war
wie Psychotherapie. Altere Personen, wel-
che Ernahrungscoaching erhielten, zeigten
in dieser Studie eine 40-50% Reduktion bei
depressiven Symptomen und hatten hohere
Lebenszufriedenheit wahrend der sechswo-
chigen Ernahrungsberatung.’

Hatte Hippokrates also Recht? Ja! Eine medi-
terrane Diat, wie sie damals schon im alten
Griechenland Ublich war, kann gemeinsam
mit korperlicher Bewegung dazu beitragen,
sich vor psychischen Erkrankungen, wie De-
pressionen zu schiitzen und kann erganzend
zu Psychopharmaka und Psychotherapie als
praktische und kostengiinstige Behandlungs-
form angewendet werden.
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Jeder weil} es: ,Lachen ist die beste Medizin!”
Nur leider lachen wir viel zu wenig. Lachyoga
ist eine wunderbar einfache Mdglichkeit, um
mehr zu lachen. Diese Methode verbreitet sich
immer mehr und wird in ganz unterschied-
lichen Bereichen angeboten, nicht zuletzt
auchinvielen Kliniken, Senioreneinrichtungen
und Selbsthilfegruppen.

Was ist Lachyoga?

Lachyoga ist ein einzigartiges Konzept, wo je-
der ohne Grund lachen kann. Dazu braucht es
weder Humor noch Witze oder Comedy. Selbst
wenn man das Gefiihl hat, nicht lachen zu kon-
nen, kann man mit Lachyoga lachen. Es reicht
vollig aus, lachen zu wollen.

Das Konzept des Lachyoga basiert auf der Tat-
sache, dass der Korper nicht zwischen einem
absichtlichen und einem spontanen Lachen
unterscheiden kann. Der physiologische und
psychologische Nutzen ist der Gleiche.

Beim Lachyoga wird mit einem absichtlichen
Lachen begonnen, was man auch als eine Art
Korperlibung bezeichnen kann, die am be-
sten in einer Gruppe mit anderen Menschen
praktiziert wird. Mit Blickkontakt und etwas
kindlicher Verspieltheit wird aus dem zuerst
willkiirlichen Lachen haufig ein spontanes La-
chen, da Lachen ansteckend ist. Fiir den posi-
tiven Effekt ist das spontane Lachen zwar nicht
notwendig, aber wenn es hinzukommt, oder
man gar einen richtigen Lachanfall hat, macht
es noch mehr SpaR.

Der Grund weshalb es Lachyoga genannt wird
ist der, dass Lachiibungen mit tiefer Yoga-At-
mung (Pranayama-Yoga) kombiniert werden.
Dadurch nimmt der Korper mehr Sauerstoff
auf und man fihlt sich vitaler und gestinder.

Lachyoga wurde 1995 von einem Arzt, Dr.
Madan Kataria aus Indien, mit nur funf Men-
schen in einem Park in Mumbai (Bombay)
ins Leben gerufen. Diese Methode eroberte
schnell die ganze Welt, und heute gibt es
Tausende von Lachclubs in iiber 100 Lan-
dern - eine richtige Lachpandemie, mit
noch unabsehbar positiven Folgen fiir die

Menschheit.
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Neben den Lachclubs wird Lachyoga u.a.
auch in Unternehmen, Fitnesscentern, Yoga-
Studios, Zentren fur Senioren, Schulen, Uni-
versitaten, Kindergarten, Kliniken und Selbst-
hilfegruppen praktiziert.

Drei Wege die zum Lachen fiihren

Charlie Chaplin hat mal gesagt: ,Lachen hilft
uns, an der Boswilligkeit des Lebens nicht zu
zerbrechen!” Aber wie kommt man ins La-
chen, vor allem wenn man nichts zu lachen
hat?

Generell konnen drei Wege unterschieden
werden, die zum Lachen fuhren. Der eine
Weg flihrt tiber den Verstand (kognitive Kom-
ponente), also den Humor bzw. Witz. Gut ist,
wenn man ihn versteht! Der zweite Weg flihrt
Uber ein freudiges Geflihl (emotionale Kom-
ponente), z.B. wenn wir nach langer Zeit ei-
nen lieben Menschen wiedersehen. Der drit-
te Weg fuihrt tGber die Bewegung ins Lachen
(motorische Komponente), also Uber das

«einfach” so tun. Letzteres kann fast jede Per-
son jederzeit bewusst tun, im Gegensatz zu
den ersten beiden Wegen, die an viele duBere
Gegebenheiten gekoppelt sind. Dieses zu-
erst bewusste, willkiirlich herbeigefiihrte
Lachen ohne Grund ist der wichtigste Fak-
tor bei Lachyoga.

Positive Auswirkungen von Lachyoga auf
die Gesundheit sind u.a.:

+ Anhebung der Stimmungslage (euthyme
Aktivierung)

+ Steigerung der Immunabwehr

+  Abbau von Stresshormonen

«  Schmerzreduktion

+ Verbesserung der Durchblutung und der
Lungenfunktion

«  Anregung der Verdauung

« Reduktion von Reinfakten

+ Besserung diverser seelischer Erkran-
kungen

Ferner verandert sich das personliche Erleben
durch die regelmaflige Lachyoga-Praxis. Man
sieht wieder mehr das ,halbvolle’, statt dass
shalbleere Glas". Es fordert eine optimistische,
positive Sicht auf das Leben.

Auch im sozialen Miteinander fiihrt Lachyo-
ga zu positiven Veranderungen. ,Ein Lachen
ist die kurzeste Verbindung zwischen zwei
Menschen’, sagte einmal der danisch-ameri-
kanische Pianist und Komodiant Victor Borge.
Diese Wirkungen nutzen u.a. auch viele Unter-
nehmen im Rahmen von Teambildungsmal3-
nahmen.

Kontraindikationen

Je nach Setting und bei professioneller An-
wendung gibt es nur wenige Kontraindikati-
onen. Generell sollte eine leichte korperliche
Belastung moglich und erlaubt sein. Eine aku-

te ansteckende Erkrankung, z.B. auch eine
bakterielle oder virale Erkaltung, schlie3t die
Teilnahme an einer Gruppensitzung aus. Pa-
tienten nach grof3eren Operationen sollten
innerhalb der nachsten drei Monate nur vor-
sichtig und unter Anleitung eines medizinisch
kundigen Lachyoga-Therapeuten diese Me-
thode anwenden.

Die Lachwissenschaft

Der Amerikaner William F. Fry, der Mitte der
60er Jahre damit begann, das Lachen zu er-
forschen, gilt als Begriinder der Gelotologie
(vom griechischen Wort gélos = Lachen).
Die Geschichte Norman Cousins, welcher sich
durch Lachen von einer lebensbedrohlichen
Spondylarthritis heilte, beflligelte diesen
neuen Wissenschaftszweig.

Auch wenn es schon sehr zahlreiche Unter-
suchungen gibt, welche die positiven Effekte
von Lachen bewiesen haben, gibt es derzeit
noch recht wenige Lachyoga-Forschungen.
Es kann jedoch davon ausgegangen werden,
dass die meisten Studienergebnisse fiir das
Lachen auch auf Lachyoga zutreffen.

Simona Krebs, eine Krankenschwester mit
akademischen Abschluss, hat in einer Studie
darlegen konnen, dass Lachyoga positive
Effekte bei Diabetes Mellitus Typ 2 und bei
leichtem unbehandelten Bluthochdruck hat.

Sehr vielversprechende Ergebnisse in der Be-
handlung von u.a. schweren Depressionen,
konnte eine Pilotstudie zeigen, die von Dipl.
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Soz. Pad. Bendix Landmann an der LVR Klinik
Bonn durchgefiihrt wurde.

Fazit

Lachyoga ist als praventive MaBnahme sehr
sinnvoll. Gerade auch in meiner Tatigkeit an
funf Kliniken wird mirimmer wieder berichtet,
wie viel Kraft das (teilweise verlorene) Lachen
den Patienten gibt und, wie es ihnen geholfen
hat, aus der ,Opfer-Rolle” herauszukommen
und mit mehr Selbstverantwortung ihr Leben
neu zu gestalten.

Es bleibt abzuwarten welche weiteren For-
schungsergebnisse die Zukunft bringt, aber
schon jetzt sind sich viele Menschen in Ge-
sundheitsberufen einig, dass Lachen ein uni-
verselles, unterstiitzendes Heilmittel ist.
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Die gro3te Hormondriise des Korpers hat
nicht nur Bedeutung fiir die Versorgung der
Korperzellen mit Jod, das den Stoffwechsel
aktiviert, sondern sie bestimmt auch, was
wir fithlen, und wie tief und differenziert.
Die Schilddriise bestimmt, wie es uns geht.
Sie reguliert die Funktion der Geschlechts-
driisen und bestimmt dadurch auch unser
sinnliches Empfinden. Eine gesunde Schild-
driise erlaubt es uns, ein erfiilltes Leben zu
fiihren, und dabei unsere Anlagen zu ent-
falten. Ein Pladoyer fiir die Erhaltung und
die Pflege dieses Organs.

Die Seele ist jenes Drittel der menschlichen
Wesenhaftigkeit, die in der Wissenschaft kei-
ne Rolle spielt. Dort wird Uber den Korper
und Uber den Geist gesprochen. Doch die
Empfindungen des Menschen scheinen den
Forschern nebensachlich. Das erklart, warum
die Schilddriise, die groBte Hormondrise des
Korpers, von der Forschung wenig beachtet
wurde und von den meisten Therapeuten im
Alltag auch geringschatzig behandelt wird. Es
ist unglaublich, wie oft bei uns in Deutschland
durch die medizinische Industrie Schilddri-
sen mit harmlosen Knoten operativ entfernt
werden. Einige dieser Menschen kommen zu
mir und klagen dariiber, dass ihnen dabei die
Seele geraubt wurde. Und sie haben Recht.
Die Schilddruse ist wahrscheinlich die stark-

ste korperliche Ausdrucksform dieses Unfass-
baren, das wir Seele nennen. Sie gibt uns die
Kraft der Empfindung und ist damit fiir das
Ich-Geflihl verantwortlich.

Die Schilddriise bestimmt mit ihrer Hormon-
produktion zwei wesentliche Bereiche un-
serer Gefiihlswelt. Da ist einmal das Thyroxin,
die organisch verstandliche Version des Ele-
mentes Jod. Es verleiht uns Kraft in allen Be-
reichen und fordert unsere Aktivitat. Thyroxin
ist der Brennstoff fiir Korper, Geist und Seele.
Eine gesunde Schilddrise bildet Thyroxin ge-
nau in dem Mal3, wie wir es brauchen. Eine
kranke Schilddriise kann im UbermaB das
Hormon bilden, und die Kérperzellen mit Jod
fluten und ruft dabei einen Zustand hervor,
der gut in das Bild gefasst werden kann, man
sei eine Kerze, die von beiden Seiten brennt.
Selbst der Korper wird in einer starken Schild-
driisentiberfunktion, die Gber Monate anhalt,
immer kleiner und heiBer und schmilzt. Der
Geist wird dabei immer aktiver, sodass er gar
keinen Schlaf mehr braucht. Und die Seele?
Sie bewegt sich in eine Richtung, die man in
ahnlicher Weise hochstens vom Drogenmiss-
brauch kennt. Sie empfindet ungeheuer in-
tensiv, nimmt Reize viel starker wahr, erfasst
sie tiefer, was schnell in Angst und Panik um-
schlagen kann. Oder eine kranke Schilddru-
se kann ihre Kraft, Hormon zu bilden, verlie-
ren, und dann kommt mit der Unterfunktion
nicht nur das Ubergewicht, die Triagheit, die
Kalteempfindlichkeit, sondern auch in der
Seele bildet sich Depression, ein Nichtfiihlen,
eine Abwesenheit aus. Die Seele erstarrt, sie
schwingt nicht mehr, und mit ihr das, was wir
als lebendig sein bezeichnen.

Wer wir sind und wie wir leben, wird zu grof3-
en Teilen von der Schilddrisenfunktion be-
stimmt, denn sie gibt die Richtung unserer
Aktivitat, unserer Leistungsfahigkeit, und
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unseres Handelns vor. Noch wichtiger aber:
Sie erlaubt es uns, unsere Anlagen zu entfal-
ten und uns unsere Traume zu erfullen, indem
wir in Eigenregie, Fleil3 und Zielstrebigkeit un-
seren Weg gehen lernen.

Diese Funktion der Schilddruse ist im Grun-
de genommen ja auch der Schulmedizin be-
kannt, wenn auch erst seit dem spaten 19.
Jahrhundert. Damals gab es viele Menschen
mit einer Schilddrisenunterfunktion, die als
Jdioten” oder ,Kretins” dahindammerten, bis
den Arzten auffiel, dass allein die Gabe von
Jod die meisten von ihnen wieder in ganz nor-
mal funktionierende Individuen verwandeln
konnte. Denn die Schilddrisenkrankheit war
nur eine Mangelerscheinung. In der Mitte des
20. Jahrhunderts gelang es dann sogar, das
wichtigste Schilddrisenhormon synthetisch
herzustellen und in Form von Tabletten zu ver-
abreichen. Die Medizin glaubt, dass damit die
Funktion der Schilddrise 1:1 simuliert werde,
dass man die Schilddriise mit dieser Tablette
quasi ersetzen kann. Wer heute eine Schild-
drisenoperation bekommt, wird danach mit L-
Thyroxin abgespeistin der Annahme, damit sei
die Schilddriisenfunktion ausreichend abge-
deckt. Aber diese Vermutung greift im Grunde
genommen bei allen Menschen zu kurz. Wohl
dosiert kann ein relatives Wohlfiihlen der Fall
sein, das allerdings auch nur, wenn nach der
Operation noch ein Rest Schilddriisengewe-
be mit eigener Funktion erhalten geblieben
ist, um die Wirkung der Tablette ausgleichen
zu koénnen. Und ein erklecklicher Anteil der
Patientlnnen entwickelt neue Beschwerden,
verbleibt in der Unterfunktion, weil sie dabei
Probleme haben, L-Thyroxin in die aktive Form
des Schilddrisenhormons, das Tyrosin oder
T3, umzuwandeln. Und andere merken die
Schwankungen des Tagesbedarfs sehr stark,
indem sie an manchen Tagen relativ zu viel
L-Thyroxin einnehmen, wobei sie nervos wer-

den, Herzklopfen haben und ihnen die Haare
ausgehen. Und an anderen Tagen ist zu we-
nig davon da, und sie fiihlen sich schlapp und
lustlos. Schon dieses Dosierproblem ist pro-
blematisch. Die Sache geht aber weit tiefer.

Wie steht es beispielsweise mit dem zweiten
wichtigen Bereich, in dem die Schilddriise
der Seele Kraft schenkt, der Hormonachse
des Parathormons und des Calcitonins? Man
schreibt diese Funktion in grol3en Teilen der
so genannten Nebenschilddrise zu, weil
dort ein wichtiger Teil dieser Tatigkeit statt-
findet. Und doch weild man auch, dass in den
C-Zellen der Schilddriise Calcitonin gebildet
wird, und dass die operative Entfernung der
Schilddriise einen negativen Einfluss auf das
Gleichgewicht dieser Hormonachse haben
kann. Denn nun kann es so kommen, dass
eine Uberaktive Nebenschilddriise zu viel
Parathormon ins Blut schickt, was Miidigkeit
und Tragheit zur Folge haben kann, da nun
Kalzium ins Blut einstromt. Dabei entsteht
auch eine Knochenerweichung. Der Vorteil
dabei ist sicherlich: Man fuhlt sich irgend-
wie doch recht sicher und aufgehoben. Als
Gegenreaktion mag wieder die Abgabe von
Calcitonin erfolgen, wodurch das Kalzium
wieder aus dem Blut entfernt wird. Es wird in
den Knochen eingebaut, wodurch diese sta-
biler werden. Auch dieses Hormon verleiht
einem das Gefuihl von Schutz und Sicherheit,
da Festigkeit im Gewebe Selbstbewusstsein

schenkt, sich den Anforderungen des Lebens
stellen zu kénnen und ihnen gewachsen zu
sein. Calcitonin erlaubt uns den aufrechten
Gang und ermdoglicht es, dass wir Verantwor-
tung auf uns nehmen. Was so im Korper wirkt,
reicht auch in die Seele. Und deshalb ist es
wichtig, eine maoglichst vollstandige Schild-
driise zu haben, denn die Calcitonin produzie-
renden Zellen liegen zu einem erklecklichen
Teil in der Schilddriise, und nicht in der Ne-
benschilddriise, und iben dort ihre segens-
reiche Wirkung aus. Diese Funktion kann kei-
ne L-Thyroxin-Tablette ersetzen.
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Weil das so ist, verstehen wir auch, wie es
kommen kann, dass ein Mensch mit einer er-
krankten Schilddriise einen Einbruch in der
Seele erlebt, der personlichkeitsverandernd
wirken kann. Insbesondere eine Entziindung
der ganzen Schilddriise - die so haufig ge-
wordene Hashimoto-Thyreoiditis (nach Schat-
zungen leidet jede 10. Frau darunter) - legt
viele hormonbildende Zellen lahm, von denen
es ja wahrscheinlich weit mehr gibt, als uns

das bislang bekannt ist. Wir stehen im Grunde
genommen noch am Anfang der Naturwis-
senschaft und kénnen gar nicht sagen, was
es neben den jodhaltigen Hormonen und den
Kalziumreglern noch alles an Botenstoffen
der Schilddrise gibt, die flir Geist, Kérper und
Seele Bedeutung haben. Wohl aber kénnen
wir heute schon abschatzen, dass es mit der
Gabe von L-Thyroxin als Ersatz flr die Tatig-
keit der Schilddriise nicht getan sein kann,
und dass diese unter Umstanden auch eine
Einseitigkeit des Regelungsablaufes erzeugen
wird, die sich fir den Betroffenen nachteilig
auswirken kann. Der Tag ist noch fern, an dem
man versucht, mit einer Transplantation von
Schilddriisengewebe diese Funktionen zu
ersetzen, aber sinnvoll ware das. Wenn man
bedenkt, wie viel Schilddrisen in Deutsch-
land aus nichtigem Anlass operiert werden,
und wie viel von dem Gewebe biologisch ein-
wandfrei und gesund ist! Knotenbildungen
der Schilddrise, selbst wenn sie im Ultraschall
eindeutig gutartig wirken, fihren unweiger-
lich zur Empfehlung, sie operieren zu lassen.
Und dabei tritt vielleicht in einem Fall von
1000 der Befund eines bdsartigen Knotens zu-
tage, der die Operation rechtfertigt. 999 aber
werden der Schilddriise ohne medizinische
Notwendigkeit beraubt. Und all das wird weg-
geworfen, anstatt dass man es fiir Menschen
nutzt, die gar keine Schilddriise mehr haben,
oder nur eine kranke und wenig leistungsfa-
hige. Man koénnte aus einem Schilddriisen-
lappen allein wahrscheinlich zwanzig Stiicke
fur so eine Transplantation gewinnen, denn
man weil3, dass diese innerhalb weniger Jahre
wieder im Korper von selbst zur notwendigen
Grol3e herangewachsen sein werden. Mit die-
ser Methode konnte viel Leid vermieden, und
konnten Milliarden an Gesundheitskosten
gespart werden, die wir fiir Schilddriisenhor-
montabletten ausgeben. Aber ich habe noch
nicht gehort, dass ein Arzt Gberhaupt eine
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Schilddriisentransplantation versucht hatte.
Weil man die Schilddriise in der Kassenmedi-
zin generell missachtet. Weil man sie nicht als
lebenswichtig einstuft, und weil sie auch keine
kosmetische Bedeutung hat. Ich hoffe, es noch
zu erleben, dass sich dieses Bild wandelt. Denn
wer eine gesunde Schilddriise hat, kann wie-
der tiefer in die eigene Seele hinein finden.

Ich bin seit etwa 15 Jahren vornehmlich damit
beschaftigt, Menschen mit Schilddriisener-
krankungen ganzheitlich zu therapieren. Dazu
gehort eine gute Diagnostik, um Schilddri-
senkrebs friih zu erkennen und einer effek-
tiven Behandlung zuzufiihren, denn mit Krebs
ist nicht zu spal3en. Dazu gehdren aber auch
die Vermeidung einer Operation oder Be-
strahlung und die Erhaltung der Schilddriise
durch andere Techniken. So kann man beim
autonomen Adenom oder rasch wachsenden
gutartigen Knoten mit Injektionen von hoch
konzentrierter Kochsalzlésung eine gezielte
Ausschaltung vornehmen ohne die gesun-
den Anteile der Schilddriise zu beeintrachti-
gen. Man kann knotige Veranderungen der
Schilddriise mit einer regelmaBigen Massage
aufweichen und neu strukturieren. Es sind Blo-
ckierungen der Seele, die sich in der Schild-
drlse darstellen, Verhartungen, die durch die
sanfte manuelle Arbeit am Knoten aufgehen
und sich zurlckbilden kénnen. Ich habe es oft
gesehen, dass Schilddriisenknoten schrump-
fen. Und man kann bei einer Hashimoto-Thy-
reoiditis oder anderen Form der Entziindung
das naturheilkundliche Register der entziin-
dungshemmenden MaBnahmen ziehen und
mit der Massage mit einem entziindungshem-
menden Ol, etwa vom Sanddorn, oder der Ké-
nigskerze oder dem Johanniskraut, grof3e Wir-
kungen erzielen. Unterstutzt werden kann das
mit Wickel. Quark und Heilerde sind anderswo
stark abschwellend bei Entziindungen, wa-
rum nicht auch bei der Schilddrise? Ich habe
hunderte Falle gesehen, wo eine Hashimoto-

Thyreoiditis einzig durch Wickel in einen Ru-
hezustand kam, bei dem die Eigenfunktion
der Schilddriise wieder gestarkt wurde. Und
damit einher ging auch ein Riickgang der de-
pressiven Verstimmung, neue Hoffnung und
Optimismus der Seele.

Eine wichtige MalBnahme ist es auch, den
Hormonersatz nicht allein mit synthetisch
hergestelltem L-Thyroxin zu versuchen, son-
dern gleich aktives Hormon in einer biolo-
gisch entstandenen Mischung zu verabrei-
chen, wie das mit einem wohl dosierten Stiick
Schweineschilddriise erreicht werden kann.
Dieses beinhaltet auch Calcitonin und ande-
re Inhaltsstoffe, die eine gesunde Schilddriise
bildet. Besonders bei Menschen nach einer
operativen Entfernung der Schilddriise oder
dem schweren Fall einer Hashimoto-Thyre-
oiditis bemerkt man sehr schnell, dass neue
Kraft und Stabilitat in den Menschen einzieht
und er sich den Anforderungen des Lebens
wieder viel besser gewachsen fihlt.

Letztlich haben sich auch viele homd&opa-
thische Arzneien bei der Behandlung von
Schilddriisenerkankungen bewahrt. Warum?
Weil sie energetische Arzneien sind, feinstoff-
lich, und deshalb besonders im Bereich der
Seele Heilwirkung erzielen kdnnen. Wer einen
KloB im Hals sitzen hat bei Liebeskummer,
hat schon oft mit Ignatia C30 ein Aufgehen
dieser Blockade im Bereich des Hals-Chakras
erlebt, die so haufig Ausldser von Schilddri-

senkrankheiten ist. Wer in Erwartungsangst
von neuen Belastungen und Priifungen lebt,
kann eine dhnliche Wirkung mit Gelsemium
C30 erreichen. Wer in der Liebe betrogen ist
und seither fliegende Hitze hat und im Hals-
bereich nichts Enges vertragt, erlebt durch

Biographie und Kontakt:

Lachesis C30 Befreiung — und siehe da, haufig
beginnt dann auch schon der Knoten im lin-
ken Lappen der Schilddriise zu schrumpfen,
der sich durch diese seelische Blockade gebil-
det hatte.

Dr. med. Berndt Rieger ist Internist und Naturarzt in Bamberg. Er leitet das Zentrum fir
Traditionelle Europaische Medizin, eine Ausbildungsstétte fiir Arzte und Heilpraktiker. Dr.
Rieger ist der Autor erfolgreicher Gesundheitsratgeber, darunter vor allem zur ganzheit-

lichen Schilddrisentherapie.

Kapuzinerstral3e 21, 96047 Bamberg
0951 /9179944
zentrumTEM@gmx.de
www.Berndt-Rieger.de
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Evangelische Kranken- und Altenheim Hil-
fe Gottingen / Griilne Damen und Herren

Heute mochten wir Thnen unsere Arbeit vor-
stellen.

Wir, das sind momentan 63 Griine Damen
und Herren, die ehrenamtlich im Klinikum,im
Krankenhaus Neu Bethlehem und im Stift am
KIausberg in Gottingen tatig sind.

Gegriindet wurden die Griinen Damen und
Herren vor 50 Jahren in Bonn, auf Initiative
von Brigitte Schroder, die diese Idee aus den
USA mit nach Deutschland gebracht hat. Der
Gedanke, dass auch Laien im Krankenhaus zur
Entlastung der Hauptamtlichen mit bestimm-
ten Aufgaben zum Wohle der Patienten beauf-
tragt werden kénnten, war neu und brauchte
zunichst viel Uberzeugungsarbeit. Inzwischen
sind die Griinen Damen und Herren aus den
Kranken- und Altenheimen nicht mehr wegzu-
denken. In Géttingen wurde die Ev. Kranken-
und Altenbhilfe vor 40 Jahren gegriindet.

Wie sieht die Arbeit der Griinen Damen und
Herren konkret aus:

Im Krankenhaus besuchen wir die Patienten,
machen kleinere Besorgungen und haben im-
mer ein offenes Ohr fiir die N6te und Sorgen.
AuBer unserer Zeit bringen wir nichts weiter
mit.

Im Klinikum haben wir verschiedene Dienste:
vom Lotsendienst, der die Patienten in Emp-
fang nimmt, zu den Wartezonen oder auf die
Stationen begleitet, dem Kaffeedienst, der
die Wartenden mit Kaffee, Tee und kalten Ge-
tranken versorgt, der Kinderbetreuung, fir
die Kinder ambulanter Patienten oder Besu-
cher bis hin zur Kinderbetreuung in der Kin-
derklinik. Selbstverstandlich besuchen wir
auch die Patienten auf den Stationen. Gerade
in einer Universitatsklinik befinden sich sehr
viele auswartige Patienten, die wenig Besuch
bekommen.

Die Griinen Damen und Herren bringen
selbstlos viel menschliche Warme in den Kli-
nikalltag. Die Patienten und auch die Haupt-
amtlichen wissen das sehr zu schatzen.
Sollten wir Sie neugierig auf diese schéne Ar-
beit gemacht haben, so melden Sie sich bei
der unten angegebenen Kontaktadresse. Un-
sere Arbeitszeit betragt einmal pro Woche 3
Stunden.

Wir brauchen Sie heute, vielleicht brauchen
Sie uns morgen.

Noch etwas zu meiner Person:

Ich war 38 Jahre alt, hatte zwei Kinder im Al-
ter von 4 und 8 Jahren, als ich zu den Griinen
Damen kam. Meine Motivation kam durch
einen eigenen Krankenhausaufenthalt, bei
dem mir sehr bewusst gemacht wurde, wie
alleine doch manche Menschen im Kranken-
haus sind. Viele haben keine Angehdrigen, die
ihnen beistehen und Zeit fiir ihre Probleme
und Kimmernisse haben. Daraufhin habe ich
mich dazu entschlossen, einmal die Woche
ehrenamtlich im Krankenhaus zu arbeiten.

Monika Knackstedt

Wir bekommen zwar keinen Lohn, aber wir
gehen an manchen Tag sehr reich beschenkt
nach Hause. Wenn ein Patient am Ende eines
Gespraches sagt:,Wie schon, dass sie heute da
waren und mir die Angst genommen haben’,
ist das mehr wert als Geld. Auch hat sich mei-
ne Lebenseinstellung durch diese Arbeit sehr
geandert. Ich sehe manches etwas gelassener
und habe den Blick auf das Wesentliche.

Ich mochte diese Arbeit nicht missen. Auch
die vielen Kontakte mit den Kolleginnen und
Kollegen (wir nehmen auch sehr gerne Herren
auf) sind sehr bereichernd. Es gibt gemein-
same Ausfahrten, Feste, Seminare und vieles
mebhr.

Eine Mitarbeiterin, die erst seit einem Jahr bei
uns ist, hat mir noch ihre eigene Motivation
genannt.

Sie schreibt folgendes:

Schon seit langerem beschaftigte ich mich mit
der Frage, was konnte ich jetzt nach einem er-
fullten Familien- und Arbeitsleben noch Sinn-
volles tun:

Da erschien in der Goéttinger Tageszeitung ein
Artikel Gber die Griinen Damen. Sofort war
mein Interesse geweckt. Beriihrungsangste
mit Kranken hatte ich nicht. Die Vorstellung,
mich ohne Zeitdruck den Patienten zu wid-
men und ihnen meine Aufmerksamkeit zu
schenken, war der Antrieb diese ehrenamt-
liche Arbeit zu beginnen. Es macht mir sehr
viel Freude zu entdecken, dass stationdre Pa-
tienten so dankbar und froh sind, wenn wir
ihnen, auBerhalb der medizinischen Kranken-
versorgung, unser Ohr oder unseren Arm fir
einen Sparziergang leihen.

Jeden Mittwoch gehe ich ein wenig reicher
aus dem Krankenhaus. Reicher an Erzah-
lungen, interessanten Lebenslaufen, teilweise
schweren Schicksalsschlagen und trotzdem
noch dankbaren Worten der Patienten, die
sich immer sehr rihrend fiir unseren Besuch
und unsere Hilfe bedanken. Auch die Haupt-
amtlichen sagen uns sehr oft, wie froh sie
sind, dass es uns gibt.

Kontakt:

Monika Knackstedt
05509/ 1574
Monikaknackstedt@t-online.de
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Sie arbeiten ehrenamtlich, 6kologisch und
o6konomisch sinnvoll, sowie nachhaltig und
entwickeln sich zu beliebten Treffpunkten -
die Reparaturcafés in Gottingen. Die freund-
lichen Organisateure und Reparateure freuen
sich auf Besucher — mit oder ohne Reparatur-
bedarf. Spenden sind herzlich willkommen.

Die Idee von Reparaturcafés: Defekte Gegen-
stande vor der Milltonne zu bewahren. Denn
haufig sind nur kleine Reparaturen notwen-
dig, damit Gegenstande wieder heil sind oder
Gerate wieder funktionieren. Dabei ist das
Spektrum an angebotenen Reparaturen sehr
breit: Elektronische Gerate, Kinderspielzeug,
Kleidungsstlicke, Fahrrader, Nahmaschinen
und vieles Weitere werden repariert.

Auf dem Leineberg gibt es das Reparaturcafé
seit Ende 2015. Vorbild war das Reparaturca-
fé in der Corvinusgemeinde. Auch im Stadtteil

Leineberg hat es sich inzwischen fest eta-
bliert: Jeden ersten Dienstag im Monat wird
geschraubt, gelétet und gebastelt. Organisa-
tor ist der Nachbarschaftsverein Leineberg,
das Reparaturcafé findet im Stadtteilblro
Leineberg statt. Alle Reparaturen werden von
Ehrenamtlichen durchgefiihrt. Reparaturca-
fés sollen keine professionellen Reparaturen
ersetzen. Daher konnen die zu reparierenden
Gegenstande nicht einfach abgegeben und
repariert wieder abgeholt werden. Vielmehr
geht es darum, bei der Reparatur mit dabei
zu sein, denn vieles kann schon selbst erle-
digt werden.

Das Motto lautet: Hilfe zur Selbsthilfe.

In netter Atmosphare bei Kaffee und Kuchen
kann man sich mit anderen Besucherlnnen
oder mit den Reparateuren austauschen
und bei der Gelegenheit gleich neue Kon-
takte knlipfen. Schon wahrend der Wartezeit
oder im Verlauf einer Reparatur entstehen
Gesprache und neue Kontakte in der Nach-
barschaft, die nicht selten Uber den ersten
Termin hinaus gehen. Die Reparaturcafés
werden so zu einer ,Kontaktborse” in der
Nachbarschaft. Durch - ebenfalls von Ehren-
amtlichen - selbst gebackenen Kuchen wird
der gesellige Charakter noch verstarkt.

Ubrigens: An das Leineberger Reparaturca-
fé ist auch eine Beratung zum Umgang mit
technischen Geraten wie PC, Handy oder
Smartphone angeschlossen. Wer Hilfe in der
Bedienung braucht, kann gern wahrend des
Reparaturcafés vorbeikommen. Das Beson-
dere: Die Beratung zu Bedienung von Gera-
ten wird von jungen Inhaftierten aus dem
Offenen Vollzug durchgefiihrt. Diese Einrich-
tung befindet sich in direkter Nachbarschaft
zum Leineberg, und diese Nachbarschaft
wird auch gelebt. Die jungen Inhaftierten

bringen ihr Wissen ein und unterstutzen die
Leinebergerlinnen.

Fur die Reparaturen gibt es keine festen Preise,
die Initiativen freuen sich jedoch liber Spen-
den. Eine Anmeldung ist in der Regel nicht
erforderlich. Ersatzteile sind entweder vor Ort
vorhanden (separate Bezahlung erforderlich)
oder mussen von den Besucherlnnen selbst
besorgt werden. Beim nachsten Reparaturca-
fé konnen sie dann eingebaut werden.

Einmal im Monat ehrenamtlich fiir andere re-
parieren — warum machen die Reparateure das
eigentlich? Ganz oben stehen sicher die sozia-
len Kontakte: Zwischen den Reparateuren ent-
steht ein fester Gruppenzusammenhalt und
man hilft sich gegenseitig. Auch mit den Be-
sucherlnnen des Reparaturcafés kommt man
gut ins Gesprach. Die angenehme Atmospha-
re mit Kaffee und Kuchen verstarkt diesen Ef-
fekt. Gelegentlich wurden schon gemeinsame
Ausfliige unternommen, zum Beispiel wurden
die Werkstatten des Deutschen Theaters und
die Erdbebenwarte besichtigt. Zudem liegt fir
alle auf der Hand, dass die Reparaturen sinn-
voll sind: Gegenstande konnen langer genutzt
werden und dadurch wird Mull vermieden.
Die Besucherlnnen kénnen Geld sparen, weil

sie nicht unbedingt ein neues Gerat kaufen
mussen. Fast Jeder, der das Reparaturcafé ver-
lasst, geht mit einem Lacheln im Gesicht hi-
naus. Die Freude der Besucherlnnen uber er-
folgreiche Reparaturen ist fur die Reparateure
ein grol3er Dank. Viele von ihnen sind bereits
Rentner. Gerade fiir sie ist das Reparaturcafé
eine Gelegenheit, um weiterhin ihre Fahigkei-
ten und Kenntnisse einzubringen und etwas
Sinnvolles zu tun.

Sind Sie neugierig geworden? Dann kommen
Sie doch einfach mal vorbei! Auch ohne de-
fekte Gegenstande sind alle herzlich einge-
laden, uns zu besuchen und uns kennen zu
lernen! Auch ehrenamtliche Reparateure oder
Menschen, die sich an der Organisation be-
teiligen mochten, sind jederzeit herzlich will-
kommen.

Kontakt:

0551 /2054702
reparaturcafe.leineberg@gmail.com
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=~ ,Gemeinsam statt Einsam”

Dr. Heidero-
se Niemeyer
Vorsitzende
des SBG

. WIR fiir SIE - ist der Titel der vierteljahrlich er-
. * scheinenden Informationsbroschiire des Se-

niorenbeirates der Stadt Gottingen (kurz SBG
genannt).

= Doch dieser Titel ist auch Programm: der in

der Delegiertenversammlung fir jeweils flnf
Jahre gewahlte elfkdpfige Seniorenbeirat
ist durch je eines seiner Mitglieder in fast al-
len Ausschiissen der Stadt vertreten. Hier ist
er in sieben Ausschiissen beratend aktiv, wie
unter anderem im Ausschuss Soziales, Inte-
gration oder Gesundheit und Wohnen. Fir
all diese Aufgaben hat die Stadt Gottingen
1991 diesen Seniorenbeirat gegriindet, um
den Menschen 60+ in ihrer Stadt eine Stimme
zu geben. Praktisch wird dieses umgesetzt,
indem der Beirat die Anfragen und Anliegen
der ca. 30.000 alteren Biirgerlnnen als von ihm
schriftlich formulierte Antrage an die Stadt di-
rekt weiterleitet.

Zudem ist der Beirat Ratgeber fiir die Bewoh-
nervertretungen aller Géttinger Seniorenein-
richtungen. Er entsendet je ein Mitglied in
mindestens eine der 14 Pflegeeinrichtungen
zur engeren Kontaktpflege mit Heimleitung,
mit Bewohnervertretung und Angehdorigen-
treffen, um Fragen und Anliegen schneller be-
arbeiten zu kénnen. Neben Vernetzungen in-
nerhalb der Fachbereiche der Verwaltung ist
der SBG Mitglied im Landesseniorenrat, in der
Bundes-Arbeits-Gemeinschaft der Senioren-
Organisationen, arbeitet mit der Freien Alten-
arbeit Gottingen und vielen anderen Partnern
zusammen.

Um einen breiteren Bekanntheitsgrad zu errei-
chen, wurde die Offentlichkeitsarbeit fiir den
SBG zur dringlichen Aufgabe. Der Beirat war
bisher schon dreimal auf dem jahrlichen Got-
tinger Gesundheitsmarkt vertreten. Zudem
organisieren wir mit Fachleuten zu Themen
der Gesundheit mindestens einmal jahrlich

eine oOffentliche Veranstaltung, zu Beitrage
wie ,Sehen im Alter”, ,Alterszahnmedizin”
oder auch ,Bewegt Alter werden”. Zum The-
ma,Sicherheit und
Mobilitat” hat der
Beirat zusammen
mit der Polizei und :
den GOVB einen &4
praktisch  orien- |
tierten Aspekt um- |§
gesetzt.  Weitere
Themen wie z.B.
~Medikamente:
Sucht oder Sinn
zugleich?”  waren E88
schon terminiert,
dann kam Corona. :
Aktuell sind dem Beirat ,Neue Wohnformen
im Alter” in Gottingen ein besonderes An-
liegen. Seit zwei Jahren lernen wir in Zusam-
menarbeit mit dem Niedersachsenbiiro “Fo-
rum Neues Wohnen im Alter” wesentliches
Uber Definition und Strukturen existierender
Einrichtungen in Niedersachsen besonders
wie derartige Wohnformen gelingen kon-
nen. Bundesweit gibt es bisher mehr als 3200
derartige Projekte, in Niedersachsen 42 und
in Gottingen nur eines, die Senioren-WG im
Goldgraben.

Diese Situation zu dandern ist dem SBG ein
Herzensanliegen unter dem Motto
~Gemeinsam statt Einsam” oder auch,, Mit-
einander - Fiireinander”

suchen wir mitarbeitende Institutionen und
vor allem an derartigen Projekten interessier-
te Menschen 60+.

Kontakt:

Dr. Heiderose Niemeyer
Vorsitzende des SBG

0551 /400 3570
seniorenbeirat@goettingen.de

Das, Biindnis gegen Depression in Siidnie-
dersachsen” klart auf.

Seit September 2019 gibt es in Stidniedersach-
sen ein regionales Blindnis gegen Depression.
Bundesweit existieren mittlerweile 79 Biind-
nisse als Verein unter dem Dach der Stiftung
Deutsche Depressionshilfe. Das Ziel ist es, die
gesundheitliche Situation depressiver Men-
schen zu verbessern, das Wissen Uber die
Krankheit in der Bevodlkerung zu erweitern
und Suiziden vorzubeugen.

Hier in Stidniedersachsen engagieren sich In-
stitutionen und Kliniken, die Mitglieder der
Sozialpsychiatrischen Verbilinde, die Sozial-
psychiatrischen Dienste sowie Selbsthilfe-
gruppen, um gemeinsam diese Aufklarungs-
arbeit zu leisten. Zunachst finden die meisten
Angebote im Landkreis Northeim statt.

Eine gut besuchte Auftaktveranstaltung in der
Northeimer Stadthalle war der Auftakt fiir das
Bundnis gegen Depression in Stidniedersach-
sen. Die Schirmherrin des regionalen Biindnis’,
Rebecca Siemoneit-Barum, moderierte den
Nachmittag, bei dem es neben interessanten
Vortragen auch viele Gelegenheiten gab, sich
zu informieren und miteinander ins Gesprach
zu kommen.

Die Depression gehort zu den haufigsten und
hinsichtlich ihrer Schwere am meisten unter-
schatzten Erkrankungen. Gemal3 einer aktu-
ellen Studie des Robert Koch-Instituts erkran-
ken in Deutschland im Laufe eines Jahres 7,7
% der Bevolkerung an einer behandlungsbe-
dirftigen Depression — das sind ca. 5 Millionen
Bundesburger. Depressionen stellen auch ei-
nen wesentlichen Risikofaktor fiir Suizide dar.
Obwohl wirksame Behandlungsmaoglichkeiten
zur Verfligung stehen, erhalten nur etwa 10 %
der betroffenen Patienten eine langfristig ada-
quate Behandlung.

Psychotherapeutische oder psychiatrische
Hilfe in Anspruch zu nehmen, fillt vielen
Menschen noch schwer. Haufig wird eine De-
pression nicht als Krankheit erkannt, sondern
als personliches Versagen oder Schuld emp-
funden. Die Aufklarungsarbeit des Biindnis’
gegen Depression in Sudniedersachsen soll
diesen Blick auf die Krankheit andern.

Im Rahmen von regionalen Buindnissen ge-
gen Depression wird versucht, durch gleich-
zeitige Intervention auf mehreren Ebenen
die Versorgungssituation flr depressiv er-
krankte Menschen zu verbessern.

Die vier Saulen der Arbeit aller Blindnisse
sind:

1. Endstigmatisierung der Krankheit
und der Erkrankten durch Aufkla-
rung der Bevolkerung

2. Fortbildung von Multiplikatoren (wie
Polizisten, Lehrer, Seelsorger und
andere)

3. Ausbau von (Selbst-) Hilfeangeboten

4. Schulung der Hausdrzte

Es handelt sich dabei um eine Initiative ver-
schiedener Institutionen und ehrenamtlich
engagierter Menschen, die das Thema ,De-
pressionen” verstarkt in der Offentlichkeit
bekannt machen und sich fiir eine verbes-
serte Versorgung von Menschen mit Depres-
sionen einsetzen mdchten. Mit Informations-
veranstaltungen und Aktionen wird auf die

Dr. Corinna
Morys-
Wortmann
Leiterin

der Ge-
schaftsstelle
Gesund-
heitsregion
Gottingen/
Stdnieder-
sachsen
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Erkrankung aufmerksam gemacht. Betroffene
und Angehdrige haben die Moglichkeit, sich
zu informieren und Kontakt zu den Biindnis-
partnern aufzunehmen.

Wie geht das nun konkret?

Nach der Auftaktveranstaltung gab es bereits
Uber 15 offentliche Vortrage zu verschiedenen
Aspekten der Depression in Kooperation mit
der Volkshochschule Gottingen, der Kreis-
volkshochschule Northeim, KIBIS und anderen
Beratungsstellen sowie Info-Veranstaltungen
fur/mit Hausdrzten in Kooperation mit den
Arztevereinen Seesen, Einbeck und Northeim.
Zwei Informations-Flyer mit den regionalen
Hilfsangeboten, einer davon in Leichter Spra-
che, wurden gemeinsam entwickelt und ver-
teilt. Bei grof3er Nachfrage sind bereits Neu-
Auflagen notwendig. Eine Wandergruppe
wurde mit Unterstuitzung der ZISS in Northeim
gegriindet. Im Kino Northeim und der BBS Ein-
beck wurde der Film,In der Mitte der Nacht ist
der Anfang vom Tag” gezeigt. AnschlieBend
bestand die Méglichkeit, mit Fachleuten Gber
den Film und offene Fragen zu diskutieren.
Eine Krisen-Hotline wurde initiiert, die psy-
chisch belasteten Menschen im Zusammen-
hang mit der Corona-Pandemie zur Verfligung
steht.

In Zukunft mochten wir auch die Griindung
von Gruppen unterstiitzen, bei denen die Be-
wegung an der frischen Luft im Vordergrund
steht, beim gemeinsamen Spazieren-Gehen,
Wandern, Walken oder Laufen. Im Sommer
startet im Landkreis Northeim bei Instagram
das Projekt #dieWanderbank, das ebenfalls
auf das Thema ,Depression” und die Arbeit
des Blndnis’ aufmerksam machen wird. Die
Fortsetzung von (6ffentlichen) Informations-
Veranstaltungen ist bereits geplant. Gerne
kommen wir auch in lhren/r Betrieb, Sport-
verein, Kirchengemeinde oder Institution und

informieren Uber das Thema ,Depressionen”.
Wir haben noch weitere Ideen und sind offen
fur lhre.

Ausdriicklich und herzlich laden wir alle In-
teressierten, ganz besonders Angehdrige,
Betroffene und ehemals Betroffene ein, ihre
Erfahrungen, Kompetenzen, Ideen und ihr
Engagement bei (der Planung und Durchfih-
rung von) Aktivitaten des Biindnis gegen De-
pression in Stidniedersachsen einzubringen.
Sprechen Sie uns an.

Alle Termine, die Flyer und weitere Informati-
onen finden Sie unter.
www.buendnis-gegen-depression-suednie-
dersachsen.de

Informationen zum Film:
www.die-mitte-der-nacht.de

Kontakt:

Blndnis gegen Depression

in Sidniedersachsen

¢/o Gesundheitsregion Gottingen/
Sudniedersachsen e.V.

0551 /54743 - 291
buendnis@gesundheitsregiongoettingen.de

Die Folgenden Seiten geben einen Eindruck iiber rund 200 Selbsthilfegruppen in Stadt
und Landkreis Gottingen. Haben Sie Interesse an einer der Gruppen teilzunehmen,
dann konnen Sie iiber die KIBIS Kontakt aufnehmen oder sich direkt mit den Gruppen
in Verbindung setzen. Unsere Datenbank (https://dvs.selbsthilfe-goettingen.de) infor-
miert Sie zu weiteren SHG's unterschiedlicher Themen. Vielleicht ist auch etwas fiir Sie
dabei?!

www.ataxie.de
Ein Nachmittag. Fiir mich®

Auch im Jahr 2020 ist wieder ein Treffen
in Gottingen geplant fir Angehdrige und
Freunde, die zwar nicht selbst von Ataxie be-
troffen sind, aber:
- Jemandem sehr nahestehen, der diese Er-
krankung hat,
- die ihren von Ataxie betroffenen Angeho-
rigen pflegen,
- aufgrund der Diagnose Ataxie bei einem
Angehorigen einfach mehr lGber diese sehr
seltene Erkrankung erfahren méchten.

Bereits das erste Treffen im Oktober 2019 hat
gezeigt, dass grol3er Bedarf besteht zum Aus-
tausch, zur gegenseitigen Unterstiitzung der
Angehorigen von Ataxie-Betroffener. Es wa-
ren sogar Angehorige aus dem stiddeutschen
Raum angereist, und aus dem Raum Branden-
burg. Das Feedback des ersten Treffens von
den Teilnehmerlnnen war durchweg positiv.
Der Austausch hatte fiir alle noch langer an-
dauern konnen, oder eben gerne ofter im
Jahr, und gerne wieder. Die Gesprachsrunde
hat allen - ,einschlieBlich mir” — sehr gutge-
tan.

Mich personlich haben die Gesprache, die per-
sonlichen Erfahrungen der Teilnehmerlnnen
teilweise tief bewegt. Wir haben viele neue
Erkenntnisse, Hilfen, Erfahrungen, Tipps, inte-
ressante Hinweise auf hilfreiche Institutionen,
Blcher, Termine mit nach Hause genommen.

Ich bin selbst Angehdrige von einem Be-
troffenen - mein Mann hat Ataxie (SCA1)
und wirde mich freuen, wenn das Ataxie-
Angehorigentreffen in Gottingen zukinftig
regelmafig (meinWunschwarevierteljahrlich)
stattfindet. Was meint lhr?

Ich bin zudem die Ansprechpartnerin fir
Angehorige von Ataxie-Betroffenen in der
Deutsche Heredo-Ataxie Gesellschaft (DHAG).
Wenn Nachfragen zu zukiinftigen Angehori-
gentreffen bestehen, konnt Ihr Euch einfach
an mich wenden (siehe Kontakt) oder die
KIBIS zwecks gewilinschter Kontaktaufnah-
me. Das nachste Ataxie-Angehdrigentreffen
konnt lhr so in Erfahrung bringen.

Zur besseren Planung ist eine Anmeldung er-
forderlich. Die Teilnahme ist kostenlos und fur
Verpflegung ist gesorgt. Die Raumlichkeiten
am Treffpunkt geben es zudem her, dass Ata-
xie-Betroffene sich separat, ganz unter sich,
austauschen konnen. Wenn Eure von Ataxie
betroffenen Angehorigen mitkommen moch-
ten, dann konnt ihr sie gerne mit anmelden.

Kontakt:
TanjaH@ataxie.de

Tanja
Holzapfel-
Petersen



Seit einigen Jahren ist der Bereich Pflege ge-
sellschaftlich und politisch in den Mittelpunkt
der Aufmerksamkeit gertickt und gehért zu
den besonderen Herausforderungen der na-
hen Zukunft. Mit dem Pflegeweiterentwick-
lungsgesetz aus dem Jahr 2008 hat die Bun-

Christin desregierung die Selbsthilfe im Bereich der
Boehlke Pflegeversicherung etabliert. Mit der ,Richtli-
Koordinato-  hie iiber die Gewahrung von Zuwendungen
rin KIBIS zur Forderung der Selbsthilfe nach & 45d

SGB XI” sollen familiire Pflegearrange-
ments gestdarkt und Unterstiitzung fiir die
Betreuung sowie Entlastung von pflegebe-
diirftigen Menschen erreicht werden. Ziel
ist der langere Verbleib der pflegebediirf-
tigen Menschen in der eigenen Hauslich-
keit.

WECHSELSEITIG

Bundesamt ist ein bundesweiter Anstieg der
Pflegebediirftigen zu erwarten von denen
zudem ein grof3er Teil in der eigenen Woh-
nung gepflegt werden mochte. Gesellschaft-
lich ist dies gewollt; wiinschen sich doch die
meisten Menschen ein Altwerden in der eige-
nen gewohnten Umgebung. Die hier ,privat”
erbrachte Versorgung kann nicht hoch ge-
nug geschatzt werden. Soll dies auch weiter-
hin mdglich sein, brauchen die Betroffen und
ihre Angehdrigen Entlastung. Es kann davon
ausgegangen werden, dass die pflegerische
Versorgung und auch die Angehérigen-Pfle-
ge weiter zunehmen.-

Selbsthilfe und Pflege umfasst jegliche Arbeit
von Selbsthilfegruppen, -kontaktstellen und
-organisationen, die pflegebedirftige Men-

Aktuell werden circa 75 Prozent aller Versi-
cherten zu Hause, in Niedersachsen zudem
ca. 2/3 der Pflegebedirftigen ausschlieBlich
von Angehdrigen versorgt. Laut statistischem

schen und/oder deren Angehdrige unter-
stlitzen, unabhangig davon, ob es Menschen
mit eigener Pflegebedirftigkeit sind oder
pflegende Angehdorige. Pflegende Angehori-

ge sind Frauen und Manner, die ihre Partne-
rinnen, Eltern, Kinder, Verwandte oder ihnen
nahestehende Menschen begleiten, betreuen
oder pflegen, oft iber Jahre hinweg. Beson-
ders die Pflege eines Angehorigen kann eine
Herausforderung darstellen, bei der Pflegende
auch an eigene Grenzen geraten kdnnen - so-
wohl korperlich, als auch psychisch. Der Aus-
tausch mit anderen Angehdrigen kann dann
eine wertvolle Entlastung darstellen.

Charakteristisch fur die Selbsthilfegruppen in
der Pflege ist, dass die Aktivitaten dieser Grup-
pen nicht auf ein bestimmtes Krankheitsbild,
sondern allgemein auf eine Verbesserung
der Pflegesituation gerichtet sind. In diesen
Gruppen finden die Betroffenen Information
und Unterstilitzung, sie entlasten sich durch
Gesprache, sie entwickeln Wege zur besseren
Bewaltigung des Alltags, sie erleben positive
Beispiele anderer Betroffener, sie fiihren of-
fene Gesprache, bilden eine Gemeinschaft
mit Gleichbetroffenen, gewinnen Sicherheit
in der Nutzung der sozialen und gesundheit-
lichen Hilfen und Vieles mehr.

lhr KIBIS Team im Gesundheitszentrum
Gottingen informiert Sie Uber bestehende
Selbsthilfegruppen, begleitet und unterstitzt
etablierte Gruppen und hilft zudem beim Auf-
bau neuer Selbsthilfezusammenschlisse. Wir
beraten Sie zu den Fordermdglichkeiten nach
§ 45 d SGB Xl und beantragen diese mit lhnen
gemeinsam. Die KIBIS kooperiert mit unter-
schiedlichen Akteuren und Fachleuten aus
dem Gesundheitswesen und der Selbsthilfe,
nimmt an Arbeitsgruppen der Stadt sowie
des Landkreis Gottingen teil und setzt sich
dort fir die Anliegen der Selbsthilfe sowie der
Pflege ein. Mit diesen Projekten soll das En-
gagement, Moglichkeiten der Selbstbestim-
mung und die Selbsthilfe rund um die Pflege
gestarkt werden.

Selbsthilfegruppen, die sich zu pflegere-
levanten Themen treffen, sind hier zu fin-
den: https://dvs.selbsthilfe-goettingen.de/
index.php. In dieser Zeitung finden Sie ab
Seite 42 unter anderem Gruppen aus dem
Pflege- und Angehoérigenbereich, welche
neue Mitglieder suchen.
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Seit 2 %2 Jahren bin ich selbst betroffen - bei
meinem Mann wurde eine beginnende De-
menz festgestellt. Die Diagnose der Gedacht-
nisambulanz der UMG bestatigte damals mei-
ne schon langer gehegten Beflirchtungen.
Ich begann mich mit der Fachliteratur ausein-
anderzusetzen -das Buch von Gerald Huther
,Raus aus der Demenzfalle” - Es hat mir gehol-
fen den ersten Schrecken zu iberwinden.

In meinem Bekannten- und Freundinnenkreis
gab es mehrere Frauen, deren Ehemanner, Va-
ter oder Mutter an Demenz erkrankt waren.
Durch die Gesprache mit ihnen entwickelte
sich der Gedanke eine Selbsthilfegruppe zu
grinden. Zunachst schien es kaum moglich
einen Termin zu finden, der allen Interessier-
ten passte. Schlie8lich habe ich einfach ange-
fangen.

Am ersten Treffen haben neun Frauen teilge-
nommen. Jede hat ihre Geschichte erzahlt.
Es waren sehr berthrende Erzahlungen, viel
Trauriges aber auch Lustiges und Hoffnung
machendes. Wir waren uns schnell einig, dass
es in der Gruppe darum gehen sollte, die ei-
genen Erfahrungen mit den anderen Teilneh-
merlnnen zu teilen, um die eigenen Leben-
sumstande zu verbessern.

Inzwischen existiert die Gruppe seit knapp
einem Jahr. Wir treffen uns 1x im Monat. Meist

sprechen wir zuerst dartiber, wie sich die ei-
gene hdusliche Situation entwickelt hat. Das
ist ein Kernstlick unseres Zusammenseins.
Aber wir versuchen auch immer einen Impuls
einzubringen, der unseren Horizont erwei-
tert. Ich habe Uber Gerald Hither (Raus aus
der Demenfalle) geredet. Eine Teilnehmerin
hatte an einer beruflichen Weiterbildung
zum Thema Achtsamkeit teilgenommen und
hat davon berichtet. Eine andere hatte ein
Seminar besucht, bei dem es um den guten
Umgang mit den eigenen Ressourcen ging.

Inzwischen sind drei Frauen der ersten Stun-
de ausgeschieden, aber dafiir gibt es neue
Mitglieder u.a. zwei Manner. Im Augenblick
ruht die Arbeit, wegen der Corona bedingten
Kontaktbeschrankungen. Da die meisten
von uns in Lenglern wohnen, sehen wir uns
manchmal auf der Stral3e und natiirlich tele-
fonieren wir auch miteinander.

Kontakt:

Prof. Dr. Heidemarie Adam
05593/93 7490
Heidemarie.adam@abylen.de

Seit einigen Jahren trifft sich auch in Gottin-
gen eine Gruppe von Menschen, die sich ge-
genseitig unterstiitzen, aus ihrer Krankheit
Ess-Storung herauszukommen. Wir sind offen
fur Menschen mit ALLEN Essstérungen, wie
z.B. Uberessen, Adipositas, Binge Eating, Buli-
mie oder Magersucht. Die einzige Vorausset-
zung fiir die OA-Zugehorigkeit ist der Wunsch,
mit dem zwanghaften Essen aufzuhoren.

Wir bei OA glauben, dass wir eine dreifache
Krankheit haben - korperlich, geistig und
seelisch. Da das Essen und das Gewicht nur
Symptome unserer Probleme sind, benutzen
wir das Essen, um unser Leben meistern zu
konnen. Dabei sind wir kein Diatverein, wer
mochte, findet aber Hinweise dazu, wie er
sein Zielgewicht erreichen und halten kann.
Es gibt keine Regeln, nur Vorschlage.

Die Erfahrungen, wie sich unser Leben in der
Genesung verandert, wie es gelingen kann,
aus dem Teufelskreis der Sucht herauszukom-
men, motivieren in hohem Malle, sich dem
eigenen Problem mit dem Essen zu stellen. Es
tut immer wieder gut, mit Menschen zu spre-
chen, die unter gleichen Schwierigkeiten lei-
den.

Bei unseren Treffen tauschen wir uns auch
Uber Losungen aus, wie wir eine neue Le-
bensweise und einen neuen Umgang mit
unserem Essen erlangen kénnen. OA nutzt
hierzu ein Programm, welches sich an dem
der Anonymen Alkoholiker orientiert und sich
bereits seit vielen Jahrzehnten bewahrt hat.

Kontakt:

0157 /57294394
www.overeatersanonymous.de
goettingen@overeatersanonymous.de

Unseren Treff gibt es seit Frihsommer 2016.
Wir unterstlitzen uns gegenseitig und infor-
mieren rund um EX-IN und die Ausbildung.
Wir sind eine bunte Gruppe, Frauen und Man-
ner unterschiedlichen Alters von ca. 25 bis
50+ Jahren.

Wir befassen uns mit Blick auf ein genesungs-
und gesundheitsforderliches Leben mit der
Bewaltigung psychischer Erkrankungen und
unterstitzen uns in dieser Hinsicht gegen-
seitig. Uns geht es um eine starkere Einbezie-
hung des Erfahrungswissens Betroffener in
der psychiatrischen Versorgung und Beglei-
tung.

Gegenwadrtig bauen wir eine sogenannte
Psychose-Box (eine telefonzellengroRe Holz-
Box), in der im Rahmen eines Aktionstages
sowie Verleih der gleichnamige Kurzfilm ,Psy-
chose-Box” gezeigt wird, in dem Psychose-
Erleben simuliert wird. Wir mochten einen
aktiven Beitrag zur Information und gegen
Stigmatisierung und Diskriminierung leisten.
Wir sind zu weiteren Themen unterwegs, die
(angehende) EX-INs interessieren und freuen
uns Uber Menschen, die mitmachen oder sich
informieren wollen.

Kontakt:

Bettina Wenzel
goettingen@ex-in-niedersachsen.de
0151/23201995




Nicole
Karrasch-
Jacob

KIBIS
Koordination
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Seit einigen Jahren ist im Internet eine neue
Kultur der Selbsthilfe mit einer Vielzahl von
Angeboten entstanden. So nutzen Selbsthil-
fegruppen, -organisationen und -kontaktstel-
len das Internet, um Uber ihre Arbeit zu infor-
mieren und neue Mitstreiterlnnen zu finden
- zu vielen Themen gibt es Internetforen oder
Facebook-Gruppen, in denen - ahnlich wie in
einer Selbsthilfegruppe - von eigenen Erfah-
rungen berichtet wird, Fragen gestellt und
andere Betroffene gefunden werden konnen.

Bedingt durch die Corona-Krise und den damit
einhergehenden  Kontaktbeschrankungen,
erfuhren die digitalen Medien in vielen Be-
reichen einen regelrechten Hype. Telefonkon-
ferenzen, Webinare und ,Open-Source-Tools",
waren ploétzlich in aller Munde, obwohl vor-
her kaum jemand etwas von Anbietern wie
LJitsi Meet”, ,Zoom"” oder ,BigBlueButton” ge-
hort hatte. Allerdings scheinen diese Formate
nicht in allen bereichen nachgefragt zu sein,
wie eine Abfrage der KIBIS im Gesundheits-

zentrum GoOttingen zum Nutzungsverhalten
der regionalen Selbsthilfegruppen wahrend
der Pandemie ergeben hat. Nur wenige Grup-
pen nutzten letztendlich die Moglichkeiten
der Kommunikation per Video Chat Tools,
wie Zoom oder lJitsi Meet, sondern griffen
vielmehr auf das klassische ,Telefonieren”
und bereits etablierte Messenger-Dienste zu-
riick. Die Gruinde hierfir reichen hierbei vor
allem von fehlenden Zugangsmaglichkeiten
zu entsprechenden Endgerdten bis hin zu
generellen Schwellenangsten im Hinblick auf
die Nutzung neuer, digitaler Kommunikati-
onsformen.

Dabei bietet die virtuelle Selbsthilfe einige
Vorteile, im Vergleich zu,vis-3-vis- Treffen”. So
kdnnen Angebote in einem Forum zeit- und
ortsunabhangig genutzt werden und sind so-
mit u.a. flr korperlich eingeschrankte sowie
fur Menschen mit geringen zeitlichen Res-
sourcen attraktiv. Zudem ist oft eine grof3e
Zahl von Menschen am Austausch beteiligt

und somit vielfaltigen Erfahrungen vertreten.
Gleichzeitig haben Foren eine Archivierungs-
funktion, weswegen Erfahrungen verschie-
dener Personen zusammengefiihrt werden
kdnnen und zu spateren Zeitpunkten noch
nachlesbar sind. Dieses Sichtbarmachen und
kostenfreie Zuganglichmachen eines kollek-
tiven ,Wissensschatzes” stellt ein wichtiges
Gegengewicht zu Gesundheitsinformationen
im Internet dar, die einen kommerziellen Hin-
tergrund haben.

Austauschangebote fiir Gleichbetroffene
im Internet werden allerdings nicht nur von
Selbsthilfevertretern zur Verfligung gestellt,
sondern werden hdufig auch von kommer-
ziellen Anbietern betrieben. Um solche An-
gebote von Foren im Selbsthilfebereich ab-
zugrenzen hat die Nationale Kontakt- und
Informationsstelle zur Anregung und Unter-
stiitzung der Selbsthilfe (NAKOS) Kriterien zu-
sammengefasst, die festlegen, was ein gutes
Selbsthilfe-Internetforum ausmacht (siehe
auch: www.nakos.de/themen/internet/).

Insgesamt sind internetbasierte Austauschan-
gebote gut geeignet, um Liicken in der Selbst-
hilfelandschaft zu schlieBen, wenn es z.B. kei-
ne Selbsthilfegruppe zum eigenen Thema am
Wohnort oder mit Menschen der eigenen Al-
tersgruppe gibt. Mehr Menschen kénnen auf
diesem Weg gemeinschaftliche Selbsthilfe
(er)leben und so auf diese Bewadltigungsform
aufmerksam werden. Selbsthilfe im Internet
kann auf diese Weise auch als ,Turoffner” fiir
die Selbsthilfe vor Ort dienen und somit ein
Einstieg in die regionalen Gruppenangebote
oder auch ein zusatzliches Angebot bzw. eine
sinnvolle Erganzung darstellen. Denn immer
oOfter ist durchaus eine Annaherung zwischen
virtuellen Formen des Betroffenenaustau-
sches und dem Selbsthilfegeschehen vor Ort
zu beobachten, indem aus zunachst reinen
Internetforen Vereine, Bundesverbande und/
oder auch regionale Selbsthilfegruppen her-
vorgegangen sind (z.B. www.sd-krebs.de -
Verein Bundesverband Schilddrisenkrebs).
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Unsere Selbsthilfegruppe wollte Anfang Marz
2020, trotz des absehbaren Shutdowns, die
wochentlichen Gruppentreffen nicht ausfal-
len lassen, sondern nach Alternativen suchen,
wie diese stattfinden konnten. Da sich unsere
Selbsthilfegemeinschaft erwachsene Kinder
von Alkoholikern und aus dysfunktionale Fa-
milien” (ACA) in Deutschland noch im Aufbau
befindet, kannten einige Gruppenmitglieder
bereits die Mdglichkeit Skype oder Telefon-
konferenzen fir virtuelle Selbsthilfegruppen-
Treffen zu nutzen.

Bei ACA Deutschland werden schon seit lan-
gerem Uberregionale Meetings (iber Telefon
und Skype angeboten, fiir Hilfesuchende, die
kein personliches Gruppenangebot vor Ort
haben. Wir entschieden uns unsere virtuellen
Gruppentreffen (iber den Anbieter “freecon-
ferencecall.com” zu veranstalten, was unter-
schiedliche Griinde hatte:

« Der Service ist komplett kostenlos

« Die Teilnahme ist mit Telefon, Handy oder
auch mit Computer oder Smartphone
(dann mit der Option eine Videokonferenz
zu veranstalten) moglich.

« Die Bedienung ist sehr intuitiv und einfach.

Die Vorteile von virtuellen Selbsthilfegruppen-
Treffen:

« Unsere Gruppe konnte sich wahrend des
Lockdowns weiterhin ,treffen”,

« Auch Hilfesuchende, die nicht aus unserer
Region stammen, konnten an den Grup-
pentreffen teilnehmen

« Gruppenmitglieder, die zu einer Hochri-
sikogruppe gehoren, kdnnen am Treffen
ohne der Gefahr einer Ansteckung teil-
nehmen.

« Gruppenmitglieder mit eingeschrankter
Mobilitat kbnnen, ohne eine vielleicht be-
schwerliche Anreise auf sich nehmen zu
mussen, am Gruppentreffen teilnehmen.

Ein virtuelles Gruppentreffen bringt natrlich
auch gewisse Nachteile oder Herausforde-
rungen mit sich:

« von den Teilnehmerlnnen ist wahrend des
virtuellen Treffens eine hohe Disziplin ge-
fordert: ,durcheinander reden” und Ne-
bengerdusche kdnnen massiv stéren und
sollten nach Mdglichkeit vermieden wer-
den.

« da auch viele Unternehmen und Privat-
leute diese Option der virtuellen Kommu-
nikation in Krisenzeiten nutzen, kam es
zu technischen Uberlastungen und St6-
rungen bei unseren Treffen. Eine gewisse
zeitliche Flexibilitat der Gruppe ist hier
von Vorteil.

« Der Datenschutz bei US-amerikanischen
Anbietern entspricht nicht dem europa-
ischen Standard, weshalb nicht alle Anbie-
ter in Frage kommen

. ein virtuelles Gruppentreffen ersetzt nie
die Begegnung von Mensch zu Mensch

Dennoch sind sich unsere Gruppenmitglieder
einig, dass der Schritt, die Gruppentreffen
wahrend der Pandemie virtuell stattfinden zu
lassen, die richtige Entscheidung war und wir
es jederzeit so wiederholen wiirden. Denn:
Gerade in Zeiten einer Krise ist ein regel-
maBiger Kontakt zur Selbsthilfegruppe
wichtiger denn je!

Eine Arthrose ist nicht direkt le-
bensgefahrlich und eignet sich
nicht fur reiBerische Berichte -

wenn die Gelenke schmerzen und
steif werden, kann sie aber ziemlich lastig und
spalBbremsend werden!

Damit es nach Mdglichkeit erst gar nicht so
weit kommt, aber auch um bereits bestehen-
de Probleme zu I6sen, treffen wir uns regel-
malig.

Gemeinsam besprechen wir die betroffenen
Gelenke (Schulter, Finger, Fii3e, Knie usw.)
und tragen Hintergrundinformationen sowie
praktische Tipps fur den Alltag zusammen.

« Oberster Grundsatz: Verliere dabei nie den
Humor!

« Falls doch: gewinne ihn schnellstmdglichst
zurlick!

- Es gibt Ubungen, die eine Arthrose aufhal-
ten konnen und auch allgemein gesund
sind, die aber alleine einfach nicht so viel
Spall machen. Die besprechen und erledi-
gen wir dann lieber zusammen!

. Statt alleine zu leiden, kommunizieren
wir lieber in unserer Gruppe von Gleich-
gesinnten. Das gibt uns Energie und mo-
tiviert, etwas gegen die Beschwerden zu
tun!

« Wir tauschen uns aus: ob Physiothera-
peuten, Arzte, deutsche Arthrose-Hilfe, Er-
nahrungsratgeber, Hintergrundartikel ... -
einer von uns war bestimmt schon da und
kann Hilfestellung und Ratschlage geben.

Falls |hr auch daran interessiert seid, euch

trotz Arthrose wohl zu fiihlen, dann meldet
euch, jeder ist willkommen.

Kontakt:

arthrosegruppe@gmail.com

Emotions Anonymous, im Folgenden kurz EA,
gibt es weltweit, seit 1972 in Deutschland und
seit dem 1. Januar 2014 auch in Goéttingen.
Teilnehmen kann jeder, egal welchen Alters
und Geschlechts.

Die Treffen finden regelmaRlig mittwochs von
19 bis 21 Uhr im Gemeindehaus der Marien-
Kirche, Neustadt 21 in Gottingen, statt. In der
Halbzeit wird eine 10-miniitige Pause ge-
macht. Dabei hat jede Teilnehmerin / jeder
Teilnehmer Gelegenheit, frei und in vertrau-
ensvollem Rahmen auszusprechen, was er/sie
auf dem Herzen hat. In den Treffen wird emp-
fohlen, von sich selbst zu sprechen. Niemand
wird in ihrer/seiner Rede unterbrochen oder
kritisiert. Die Teilnehmer sprechen sich ge-
genseitig in den Meetings nur mit Vornamen
an, um jegliche Bewertungen bzgl. Status
oder Beruf aul3en vor zu lassen. Traditionell
sitzen die Teilnehmer bei den Meetings im
Kreis an einem Tisch.

Was Menschen zu EA fiihrt sind haufig De-
pression, Schlaflosigkeit, wiederholte Bezie-
hungsprobleme, Traumatisierungen, etc. Die
Teilnahme an einem EA-Meeting kann auch
eine hervorragende und wohltuende Ergan-
zung zu einer professionellen Therapie sein.
EA kann als Lebensprogramm genutzt wer-
den. Die Teilnahme an den Meetings und die
personliche Arbeit mit der EA-Literatur tun
einfach gut. EA geht davon aus, dass jeder sei-
nen/ihren individuellen Heilungsweg finden
kann.

Einzige Voraussetzung fur die Teilnahme an
EA ist der aufrichtige Wunsch, die eigenen
seelischen Probleme zu I6sen, sowie seelische
und geistige Gesundheit zu finden und zu er-
halten.

Hast du Fragen, ruf einfach an:

Kontakt:

0179/66 333 98.
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In Selbsthilfegruppen organisieren sich Menschen, die sich in einer belastenden Situation bzw.
Lebenskrise befinden oder mit chronischen oder seltenen Krankheiten konfrontiert sind. Die
Gruppen arbeiten meist ohne Anleitung, sie helfen, unterstiitzen und motivieren sich gegen-
seitig zur Bewaltigung ihrer gemeinsamen Problemstellung. Die Selbsthilfearbeit ersetzt hier-
bei keine Therapie, aber sie schafft ein Geflihl von Solidaritat und Gemeinsamkeit.

Die im Folgenden aufgefiihrten Selbsthilfegruppen befinden sich derzeit in Griindung. Bei In-
teresse an einer der Gruppenneugriindungen mitzuwirken, nehmen Sie bitte Kontakt mit der
KIBIS im Gesundheitszentrum Gottingen auf.

@ Y

«  Psychosomatik

«  Berufliche Neurorientierung

«  Chronische Erschépfung/Burnout

+  Mobbing am Arbeitsplatz

« Borderline

- Uberlebende sexuellen Missbrauchs

«  Prokrastination/

« Aufschiebeverhalten

« Jingere Menschen mit Defiziten
hinsichtlich der

- Ataxie

«  Asperger/Autismus

« An Depressionen erkrankten Men-
schen

« Pflegende Angehdrige

«  Eltern von Kindern mit Cannabis-
konsum

+  Eltern Psychisch
kranker Kinder

«  Elternstammtisch Merkfahlgk.elt/
unterstutzte Kor.?zentratlon
Kommunikation . Ewlgnge/

. Eltern verstor—' JYR— . ESSLT(;(:ungen
e e gnd - SHG rauchfrei
rechsener " Elterngruppen + Zuckersucht
Erwachsener

« Kontaktabbruch

Eltern Kind

Chronische
Krankheiten/
Krebserkrankungen N\
Borreliose
« Lichen
Sklerose
+ Inkontinenz
« Haarausfall +  Zahnprotetik
+  Rheuma +  Sportverletzung
+  Hyperhidrose +  Umwelterkrankungen (
+  Selbsthilfe Turner-Syndrom chron. Vergiftung, MCS, Asbest)
« unabhdngige SHG Fibromyalgie
«  Dermatilomanie/Trichotillomanie
«  Manner mit Brustkrebs
Bronchial- und Lungenkrebs
\, S
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Der Wegweiser ,Soziales in Stadt und
Landkreis Gottingen” ist ein Projekt des
Gesundheitszentrums Gottingen e.V. in
Kooperation mit der Stadt und dem Land-
kreis Gottingen.

In Form einer Online-Datenbank finden Sie
hier klar strukturiert eine umfassende Auf-
listung und Beschreibung der sozialen An-
gebote in der Stadt und dem erweiterten
Landkreis Gottingen. Als das Branchenbuch
sozialer Einrichtungen und Intuitionen der
Region weist der Wegweiser auf Selbsthilfe-
moglichkeiten ebenso hin wie auf Angebote
der Information und Beratung, der professio-
nellen Betreuung, Behandlung und Nachsor-

ge.

Im Mittelpunkt des Wegweisers steht der
schnelle Zugang zu Daten von etwa 1.600 Ein-
richtungen und Vereinen, Institutionen und
Behorden, die iber eine neu entwickelte und
noch einmal verbesserte, qualifizierte interne
Suchmaschine zu finden sind. Dies wurde not-
wendig durch die Einbettung der Angebote
des Altkreises Osterode. Auch die Struktur der
Datenbank wurde erneuert und so den stan-
dig erweiterten Sicherheitseinstellungen und
der neuen Datenschutzverordnung (DSGVO)
angepasst.

e
yZial
ndkrais Gottingen
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Gesundheitszentrim
Gortingon eV, >

G731 Ganrger

Aktusiles

Untavtitrung und Bersfung
Tiir Farsilien wibrend der SARS
Cev-2-Fandemie
Inlurmatiomaslan

Sponsoren:

Durch einen barrierearmen und responsiven
(handytauglichen) Zugang halt der Wegwei-
ser die Schwelle fur Hilfebedurftige und Be-
troffene gering. So erlaubt er auch Menschen
mit Behinderungen einen leichteren Zugang
zu unseren Daten.

Der Online-Wegweiser wird standig aktuali-
siert. Wir bitten alle noch nicht im Wegweiser
erfassten Institutionen und Vereine, auch des
erweiterten Altkreises Osterode, sich mit uns
in Verbindung zu setzen. Sehr wichtig ist auch,
dass bereits erfasste Eintrage auf ihre Aktuali-
tat Gberprift und wir Gber Anderungen per
Telefon oder E-Mail informiert werden.

Der Online - Weg-
weiser wird standig
aktualisiert.

Zustandig fiir die
Bearbeitung der
Daten ist Thomas
Bechert:

bechert@gesundheitszentrum-goe.de
0551 /37075598

Christina
Ziethen
Geschafts-
fihrende
Vorsitzende
Gesundheits-
zentrum
Gottingen
e.V.
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Unter dem Motto ,,Gesund Alter werden” fand der 34. Géttinger Gesundheitsmarkt am Frei-
tag, dem 6.9.2019 wieder rund um die Johanniskirche statt.
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Thomas
Markschies
Organisator
Gottinger
Gesundheits-
markt
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Wie auch in den vergangenen Jahren wollten wir einen Markt schaffen, auf dem an dem Thema
Gesundheit interessierte Besucher die Gelegenheit haben, sich beraten zu lassen, sich tGber
regionale Angebote zu informieren und sich auszutauschen. Bei unterhaltenden ,Mitmach-Ak-
tionen” (z.B. Trampolin springen mit Anabel Wolter von Sophietopia und Schminken mit den
Wichtel-Events) konnten sich die Besucher des Géttinger Gesundheitsmarktes auch aktiv be-
teiligen.

Anabel Wolter von Sophietopia motivierte mit Trampolin- ~ Schminken mit den Wichtel-Events
springen/Jumping das Publikum.

Eroffnet wurde der 34. Gottinger Gesundheitsmarkt durch Christina Ziethen (Geschaftsfiihren-
de Vorsitzende des Gesundheitszentrums Goéttingen e.V.) und Dr. Klaus-Peter Hermann (Rats-
herr der Stadt Gottingen und Vorsitzender des Sozialausschusses). Der Schilerchor des Max-
Planck-Gymnasiums untermalte, unter Leitung von Frauke Simon, die Er6ffnung.

Initiativen, Institutionen und Vereine aus dem
gesamten sozialen Spektrum Goéttingens und
der Region haben sich dort prasentiert und
Interessierten ihre Angebote naher gebracht.
Sie boten ein buntes Bild mit allen Mdglich-
keiten der Beratung.

| B ~ .y | . Der Seniorenbeirat der Stadt Géttingen informiert

Nachste Termine:
Besuchen Sie den 35. Gottinger Gesund-
heitsmarkt am 4. September 2020 rund
um die Johanniskirche.

Der 36. Gottinger Gesundheitsmarkt
findet am 3.September 2021 statt.

- Gesundheitszentrum Gottingen e.V.|
j| = g i . L 1B

Sie kdnnen sich bereits jetzt mit einem
Stand dafiir anmelden:

Kontakt: th.markschies@gesundheits-
zentrum-goe.de

Das Organisationsteam des Gottinger Gesundheits- www.gesundheitszentrum-goe.de

marktes
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Ruckblickend betrachtet sind wir im ersten
Drittel dieses Jahres mit einem vielfdltigen
Angebot an Veranstaltungen erfolgreich ge-
startet. Im Januar 2020 stiel3 der Vortrag von
Prof. Dr. med. Roland Nau (Ev. Krankenhaus
Gottingen Weende) zum Thema ,Stiirze im
Alter- wie konnen Sie vorbeugen?” auf
groBe Resonanz, gefolgt von einem Vortrag
von Nadja Lehmann (Dipl. Pddagogin und
Heilpraktikerin flr Psychotherapie) zum The-
ma ,Resilienz”, bei dem es darum ging, wie
es jedem Einzelnen gelingen kann, seinen ei-
genen,Schutzschirm” aufzubauen zur Praven-
tion der Entwicklung von psychischen Erkran-
kungen.

Selbsthite | [Fru—

Information
Baratung |
Vernetrung !
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Prof. Dr.med. Roland Nau

.

Nadja Lehmann

Erstmalig fanden im Februar und Marz zwei
Workshops zum Thema ,Patientenverfii-
gung und Vorsorgevollmacht” mit der RAin
Katja Kohler bei uns im Haus statt. Die Teil-
nehmerlnnen hatten hier nach einem kurzen
Input die Moglichkeit, direkt mit der Dozentin
Bausteine der eigenen Patientenverfligung
bzw. Vorsorgevollmacht zu erarbeiten. Beide
Workshops waren sehr gut nachgefragt.

1

| -
Cornelia Lohmann
Im Marz folgte dann ein Vortrag von Cornelia
Lohmann (Diatassistentin/Padiatrische Dia-
tetik, VDD, Gastroenterologische Ernahrungs-
therapie VDD, Diabetesberaterin DDG) zum
Thema ,Vegetarische und vegane Ernah-
rung bei Kindern und Jugendlichen” wo-
bei die zentrale Frage war: ist eine solche Er-
nahrungsform bedarfsdeckend und gesund
oder birgt sie Risiken fir die Entwicklung?

Im Bereich der Neugriindung von Selbst-
hilfegruppen gab es gleich im ersten Drittel
des Jahres vier Gruppen, die gestartet sind:
»Menschen mit Depressionen (ab 35 Jah-
re), ,Angehorige von Menschen mit De-
pressionen”, ,Freunde finden - nachhal-
tige Beziehungen” und ,Kontaktabbruch
Eltern-Kinder”.

Danach folgte Corona bedingt eine langere
Veranstaltungspause, die wir im Team dafir
genutzt haben, nach neuen, digitalen M6g-
lichkeiten zu schauen und diese zu erpro-
ben, mit denen wir unsere Veranstaltungs-
themen Interessierten auch zu Zeiten der
Pandemie zuganglich machen kénnen. Das
Ergebnis dessen ist u.a. ein Vortrag der RAin
Katja Kohler zum ,Bundesteilhabegesetz -
Mensch im Mittelpunkt” der unter https://
www.youtube.com/watch?v=pKThWfIn9ho
(Link auf der Homepage des Gesundheitszen-
trums) als Onlineversion allen Interessierten
zur Verfligung steht. Dieses Format mochten
wir zukinftig gerne noch weiter ausbauen
und auch fur weitere Themenbereiche nut-
zen.

Die geplanten Veranstaltungen im Herbst die-
sen Jahres, d.h. der Selbsthilfe- und Patien-
tentag in Kooperation mit dem Universitats-
Krebszentrum Gottingen (G-CCC) im Oktober
sowie der Herztag im November, werden
voraussichtlich als Online-Veranstaltungen in
digitaler Form stattfinden.

Das Erzdhl Cafe mit Annette Rehfus als Mo-
deratorin war die erste Veranstaltung nach der
langeren pandemiebedingten Pause, mit der
wir im Juli wieder gestartet sind. Das Thema:
Leben mit dem Corona Virus — Gesundheit
durch Empowerment und Mitgestaltung.
Fir Dezember ist ein neues Erzahl Cafe mit
dem Thema , Einsamkeit im Alter” geplant:

Einsamkeit im Alter

Das Alter aktiv mitgestalten und
Einsamkeitstendenzen priventiv entgegentreten.

F].z,ﬁh[cﬂf‘i
Erzahice—

In Egaperation mit dem Sensorenbeiral Gottngen

Datum: Mittwach, 02. Dezember 2020, 16 Uhr
Ort: Holbornsches Haus, Rote Stralle 32, Gottingen
Moderation:  annette Rehfus

Zudem wird es erneut im Oktober eine Vor-
tragsveranstaltung zum Thema ,Vorsorge-
vollmacht und Patientenverfiigung” mit
RA Katja Kohler und dem Arzt Thomas

Kommende Veranstaltungen:

Polchau geben. Die Veranstaltung findet am
28. Oktober 2020, um 18:00 im Holbornschen
Haus in Gottingen statt.

Vorsorgevolilmacht
&

Patientenverfiigung

Vortrag der RA Katja Kohler und dem Arzt Thomas Polchau

Gut beraten!

Ppatientenverfigung
Vorsorgevollmach\

Und auch das Thema ,Lachen und Gesund-
heit” wird im Oktober (8.10.) in Form eines
Vortrags/Workshops mit Egbert Griebeling
(Heilpraktiker fur Psychotherapie, Lachyoga-
Master-Trainer, Lachtherapeut, Tanzthera-
peut, Stressmanagment-Trainer) bei uns auf
der Agenda stehen. Hierbei soll es darum ge-
hen, wie eine heitere Lebenseinstellung fiir
sich selbst und andere von gro3em Vorteil
sein kann, vor allem auch im Umgang mit be-
lastenden Situationen und Stress. Praktische
Ubungen aus dem Lachyoga zum Kennenler-
nen uns Ausprobieren runden den Vortrag ab:
es darf und soll also gelacht werden!

Aktuelle Hinweise zu unseren Veranstal-
tungen finden Sie selbstverstandlich auf
unserer Homepage www.gesundheitszen-
trum-goe.de/Aktuelles.

«  Selbsthilfe- und Patiententag, 17. Oktober 2020, Online-Veranstaltung
« ,Lachen und Gesundheit’, 8. Oktober 2020, 18 Uhr, Holbornsches Haus, Vortrag/Work-

shop, Egbert Griebeling

« Vorsorgevollmacht und Patientenverfligung” RAin Katja Kohler, Arzt Thomas Polchau,
28. Oktober 2020, 18 Uhr, Holbornsches Haus, Gottingen

« Herztag am 21. November 2020, Online-Veranstaltung

«  Erzahl-Café "Einsamkeit im Alter", Annette Rehfus, 2. Dez. 2020, 16 Uhr, Holbornsches

Haus, Gottingen
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Das Team der KIBIS
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Selbsthilfegruppen gibt es in Gottingen

und Umgebung zu folgenden Themen:

Aufmerksamkeitsdefizit-
syndrom (AD(H)S)
Adipositas
Adipositaschirurgie
Adoption

Aids
Alkoholabhangigkeit
Alleinerziehende
Alter

Alzheimer
Angehdorige
Angststérungen
Aortenaneurysma
Aortendissektion
Arthrose

Asbestose
Asperger-Syndrom
Ataxie
Atemwegserkrankungen
Aufschiebeverhalten
Augenerkrankungen
Autismus

Behinderung

Beruf
Beziehungslosigkeit
Beziehungssucht
Bipolare Stérung
Blasenkrebs
Blindheit
Bluthochdruck
Borderline-Syndrom
Borreliose
Brustkrebs

Bulimie

Burnout

Chiari Malformation
Chronische Erkrankungen
Co-Abhdngigkeit
Cochlear-Implantat

Colitis Ulcerosa

Chronisch Obstruktive Pul-
monary Disease (COPD)

Darmerkrankungen
Demenz

Depressionen
Diabetes
Down-Syndrom
Drogenabhangigkeit
Dyskalkulie

Einsamkeit

Eltern

Emotionen
Endometriose
Epilepsie
Erbkrankheiten
Erschépfungs-Syndrom
Essstérungen

Fehlernshrung
Fehlgeburt
Fibromyalgie
Fragiles-X
Frauengruppen
Freizeit
Friihgeburt

Gedaichtnisstéru ng
Genetische Variationen
Gewalt

Glaukom

Glickspiel

Gynakologische Erkrankun-
gen

Hauterkrankungen
Hautkrebs
Herzerkrankungen
Hirnschadigungen
HIV-Infektion
Hochbegabung
Hochsensibilitat (HSP)
Homosexualitat
Horschadigungen
Hyperhidrose - iibermaBiges
Schwitzen

|mpfen
Inkontinenz
Integration

Jugendliche

Kind/er
Korperbehinderung
Kriegsenkel
Kuscheln

Legasthenie
Leukamie
Lungenkrebs
Lymphome

Manisch—Depressiv
Mannergruppen

Multiple chemical sensitivity
(MCS)
Medikamentenabhangigkeit
Messies

Missbrauch

Mobbing

Morbus - Crohn

Multiple Sklerose
Muskelerkrankungen
Myasthenia Gravis

Narzissmus
Neurofibromatose
Nierenerkrankungen

Osteopo rose

Panik

Parkinson

Partnerschaft

Pflegende Angehdrige
Polyneuropathie (PNP)
Poliomyelitis
Posttraumatische
Belastungs-stérung (PTBS)
Prostataerkrankung
Prostatakrebs
Psychiatrie-Erfahrene
Psychische Erkrankungen
Psychosen
Psychosomatische
Beschwerden

Rauchen
Restless-Legs-Syndrom (RLS)
Rheumatische Erkrankungen
Ruickenbeschwerden

Schidel-Hirn-Verletzte
Schlaganfall
Schmerz
Schwangerschaft
Schwerhorigkeit
Sexsucht
Spielsucht
Sportverletzungen
Stottern
Suchtkrankenhelfer
Syringomyelie

Tinnitus

Transidentitat
Transplantationen - Niere
Trauer

Trauerbegleitung
Trauma

Trennung / Scheidung
Tumorerkrankung
Turner-Syndrom

Viter

Vergiftung
Verwaiste Eltern

/ahnmetall-/
Zahnbehandlungsgeschadigte
Zoliakie

KiBiS..(2

esundheitszentrum
Gottingen e V.

Kontakt-, Informations- und Beratungsstelle im Selbsthilfebereich

Wir bewegen -
was uns verbindet

Lange-Geismar-Str. 82 ¢ 37073 Gottingen « Telefon: 0551 486766  Fax: 0551 42729
Mail: kibis@gesundheitszentrum-goe.de ¢« www.selbsthilfe-goettingen.de



