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Abstract

Menschen in akuten, psychischen Notlagen werden in psychiatrischen Kliniken behan-
delt. Sobald die schlimmste Krise Gberwunden ist, suchen diese Menschen eine An-
schlusslésung wie zum Beispiel in einer sozialpsychiatrischen Institution. Da das Thema
der «Chronifizierung» im Alltag dieser Institutionen sehr prasent ist, wird in der vorlie-
genden Masterarbeit untersucht, welche Faktoren eine Chronifizierung begiinstigen und
welche Wege aus chronifizierenden Prozessen flhren kénnen. Die teils erstarrten, psy-
chischen Zustande der Kundschaft sozialpsychiatrischer Institutionen haben uner-
wuinschte Auswirkungen auf Fachpersonen. Aus diesem Grund wird der Frage nachge-
gangen, wie diese Auswirkungen gemildert oder vermieden werden koénnen.

Dies wird unter Einbezug verschiedener Theorien erforscht.

Die Theorien dienten einerseits dazu, chronifizierungsférdernde Faktoren zu erkennen
und mit der sozialpsychiatrischen Praxis zu verbinden. Andererseits wurden Theorien
hinzugezogen die zeigen, dass es Moglichkeiten gibt, bewegter und befreiter durchs Le-
ben zu gehen.

Um das verfestigte Denken, das oftmals mit chronisch psychischem Leiderleben einher-
geht zu verflissigen, wurden Inhalte der Systemischen Theorie dargestellt und auf ziel-
dienliche Weise mit dem sozialpsychiatrischen Alltag verknupft.

Die vorliegende Masterarbeit zeigt, dass die Forderung von psychischer und sozialer
Flexibilitat Chronifizierung mildert und den Kundinnen und Kunden ein aktives Leben
erma@glicht. Die Sinn -und Wertearbeit hat diesbeziglich einen hohen Stellenwert, da sie
als Kompass dient und es so moglich wird, mit eigenen, lichtvollen Anteilen in Kontakt
zu kommen.

Ein Interview mit einem Facharzt fur Psychiatrie zeigt zusatzlich, welche Mdéglichkeiten
Fachpersonen im sozialpsychiatrischen Umfeld haben, das eigene Wohlergehen zu pfle-
gen.

Ein Anliegen dieser Arbeit ist, Fachpersonen in der Begleitung von Menschen mit chro-
nisch psychischem Leiderleben zu unterstiitzen und ihnen aufzuzeigen, wie sie selbst

dabei gesund und neugierig bleiben kénnen.
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1. Einleitung

1.1 Ausgangslage

Psychiatrische Kliniken haben den Auftrag, Menschen in psychischen Notsituationen
Schutz, Sicherheit und Hilfe anzubieten. In einer akuten Krise steht das Uberleben als
Hauptmotiv im Zentrum und urspringliche Ideen der Lebensfiihrung treten in den Hin-
tergrund. Wenn sich die Menschen so weit gefasst haben, dass sie keine akute Gefahr
fur sich und andere mehr darstellen, stellt sich die Frage, welche Anschlusslésung ge-
eignet ware, um den Schritt aus dem Akutspital (was eine Psychiatrie ist), in die Gesell-
schaft vorzubereiten. Hier kommen sozialpsychiatrische Institutionen ins Spiel, wo ich
seit geraumer Zeit arbeite.

Haufig treffe ich auf Menschen im Alter von 18-40 Jahren, die nicht die Moglichkeit hat-
ten, eine Ausbildung abzuschliessen oder eine angefangene zu beenden, da sie psy-
chisch erkrankten oder eine Krise durchlebten. Zu Beginn eines Aufenthaltes in der so-
zialpsychiatrischen Institution dussern manche Kundinnen und Kunden ihre Wiinsche
und Ideen fur ein Leben ausserhalb der Institution lautstark, manche jedoch nur auf
Nachfrage zdgernd. Die Lebensentwirfe stehen teilweise in krassem Widerspruch zu
ihrer aktuellen Situation und lassen ihre Winsche und Ziele unerreichbar erscheinen.
Ich habe beobachtet, dass die Wiinsche und Ziele mit der Zeit verdrangt und vergessen
werden. Das tagliche Leben mit seinen Anforderungen und die psychisch erlebten Lei-
den treten in den Vordergrund. Es wird fir Kundinnen und Kunden schwieriger, Zugang
zu sich und ihren Sehnstichten zu (er)-halten. Sie erleben sich zunehmend als krank und
verlieren den Zugang zu ihren Ressourcen. Es ist haufig ihr Ziel, die Krankheit mit ihren
Symptomen «wegzumachen». Der Prozess der Chronifizierung nimmt oftmals seinen
Lauf - Resignation und Stagnation treten ein. Fachpersonen haben die Aufgabe, Kun-
dinnen und Kunden in ihrem Prozess der Zielfindung ihrer Winsche fir die Zukunft mit
gleichzeitiger Anerkennung ihrer aktuell wahrgenommenen Situation des Krankseins,
und der Hilflosigkeit gegeniiber den lebenspraktischen Anforderungen, zu unterstitzen.
Es ist sehr anspruchsvoll, diese Prozesse als Fachperson zu begleiten und bedarf einer

tiefen Auseinandersetzung mit den eigenen Gedanken und Gefuhlen.

1.2 Praktische Relevanz
Die beschriebene Resignation der Menschen und die teils chronifizierten Zustande las-
sen bei begleitenden Fachpersonen manchmal ein Geflhl entstehen, dass Kundinnen
und Kunden zu bequem seien, um das Leben anzupacken und sich mit Drogen oder

Machtkampfen mit ihren Mitmenschen im Leben zufriedengeben wirden. Diese
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Sichtweise auf Menschen ist fiir Fachpersonen energieraubend und erzeugt Hoffnungs-
losigkeit. Die Erfahrung, dass durch gezielte Fokussierung auf Gelingendes und Gelun-
genes, Winsche, Hoffnungen und Ziele ein Zugang zu einem frohen und lichten Anteil
geschaffen werden kann, erfillt mich mit Zuversicht. Die Aussage von Viktor Frankl, dass
jeder Mensch einen Willen zum Sinn in sich tragt (Frankl, 2016, S. 17) hat mich dazu
bewogen, das Thema in meinem beruflichen Alltag zu vertiefen. Ich will Wege erfor-
schen, wie Menschen mit chronisch psychischem Leiderleben eingeladen werden kon-
nen, ihre aktuelle Lebenssituation anzuerkennen und Neugier fiir ihr weiteres Leben zu
entwickeln.

Das Thema der Bedarfsabklarung begleitet mich seit Jahren und ich bin tiberzeugt, dass
durch eine individuelle Abklarung und Abdeckung des nétigen Bedarfs, der Chronifizie-
rung entgegengewirkt werden kann (individuelle Lésungen anstelle von «all inclusive»
Losungen).

Die «Gesundheitsforderung Schweiz» schreibt, dass ein Aspekt der sozialen Teilhabe
an der Gesellschaft darin liegt, das eigene, alltagliche Lebensumfeld mitgestalten und
mitbestimmen zu kénnen. Durch diesen Prozess wird das Erleben von Selbstwirksam-
keit gestarkt (Gesundheitsforderung Schweiz, 2019).

Tagtaglich Menschen mit chronisch psychischem Leiderleben zu begleiten, zehrt an den
Kraften der Fachpersonen.

Aus diesem Grund ist ein Teil dieser Masterarbeit der Thematik des Energie-Manage-
ments gewidmet. Die Selbstfiirsorge von Fachpersonen ist wichtig, um nicht zwischen
diametral entgegengesetzten Auftragen und schwierigen Emotionen zerrieben zu wer-

den.

1.3 Ziele der Arbeit

Ziel der Masterarbeit ist es, das Thema der Chronifizierung von chronisch psychischem
Leiderleben zu erforschen und zu ergriinden, welche Faktoren zu diesen Prozessen bei-
tragen und wie ihnen beherzt begegnet werden kann.

Wichtig erscheint mir des Weiteren zu erforschen, welches Menschenbild geeignet ist,
um mit Phdnomenen wie Suchtmittelmissbrauch, Opferdasein und Chronifizierung ziel-
fuhrend und erfolgsversprechend umzugehen.

Ich veranschauliche, welche Mittel sinnvoll sind, um in Menschen die Neugier und Leich-

tigkeit (erneut) zu entfachen.
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1.4 Fragestellungen
e Wie kdnnen Menschen in chronifizierenden Prozessen wahrend des Aufenthalts
in einer sozialpsychiatrischen Einrichtung zu einer aktiven Gestaltung ihres Le-

bens motiviert werden?

e Welche Begleitumstande beglnstigen chronifizierende Prozesse von psychi-
schem Leiden?

o Welche Begleitumstande verhindern Chronifizierungen oder mildern sie ab?

e Welchen Stellenwert hat die Sinn-Arbeit in der Uberwindung von chronifiziertem
Leiden?

e Welche Rolle kommt der Arbeit mit Werten zu?

e Wie hilft ACT-Fachpersonen, den chronifizierenden Prozessen der Kundschaft

zu begegnen und hemmende Wechselwirkungen im Kontakt zu minimieren?

1.5 Methodisches Vorgehen / Aufbau der Arbeit
Die Masterarbeit wird als Theoriearbeit verfasst. Dabei wird auf Literatur zu den Themen
Psychiatrie, Chronifizierung, Existenzanalyse, Akzeptanz- und Commitmenttherapie
(ACT) und allgemeine Literatur der Systemischen Beratung zuriickgegriffen. Zur Veran-
schaulichung werden ab und zu Fallvignetten aus der Praxis eingefiigt, um den Leser*in-
nen das Zitierte zu veranschaulichen.
Ein Interview mit einem Facharzt fiir Psychiatrie stellt einen weiteren praktischen Bezug
zum Thema der Masterarbeit dar.
Der Theorieteil wird eingeleitet mit der Darstellung relevanter Aspekte der Existenzana-
lyse, deren zentrales Postulat ist, dass jeder Mensch einen «Willen zum Sinn» besitzt
und es wichtig ist, diesen zu erforschen, um ein werteorientiertes Leben flihren zu kon-
nen.
ACT (Akzeptanz — und Commitmenttherapie) ist eine Therapieform, mit welcher Acht-
samkeit und Gegenwatrtigkeit fir das eigene, sinn- und wertebasierte Leben geubt wer-
den kdnnen.
Eine Studie und ein Erfahrungsbericht mit ACT veranschaulichen Erfahrungen in der
Praxis mit Menschen in unterschiedlichen psychischen Leiderleben.
Der Systemische Blick auf die Thematik der psychischen Chronifizierung eréffnet neue
Sichtweisen und bietet einige Anhaltspunkte zur Beantwortung der Fragestellungen.

Eine Definition von Trauma und eine anschliessende Ausflihrung, welche

Seite 8 von 54



Werte- und Sinnarbeit im sozialpsychiatrischen Kontext

Voraussetzungen Menschen erfullen missen, um eine Invalidenrente zu erhalten, leiten
das Thema der Chronifizierung ein.

Vor dem Hintergrund der beschriebenen Theorien wird untersucht, welche Aspekte in
die Chronizitat und welche aus ihr herausfuhren.

Die Befragung des Facharztes fir Psychiatrie legt den Fokus auf die Fachpersonen und
ihren Umgang mit chronisch psychischem Leiderleben ihrer Gegentiber.

Im Schlussteil werden die gewonnenen Erkenntnisse verdichtet zusammengetragen und
diskutiert. Aus dieser Diskussion entsteht ein Konzentrat, welches in der Praxis hilfreiche
Anregungen bietet.

1.6 Eingrenzung / Grenzen der Arbeit
Da Sinn-Erleben immer individuell ist, muss die Beurteilung einer Situation auch immer
vom Individuum kommen und kann nicht durch Fachpersonen erfolgen. Die vorliegende
Arbeit muss somit als Anregung, nicht als Anleitung verstanden werden.
Das Thema wird nicht stérungsspezifisch behandelt. Die vorgestellten Ansatze sind sto-
rungsibergreifend und bei Menschen mit Mehrfachdiagnosen anwendbar.
Die Umsetzbarkeit der Theorien «Existenzanalyse» und «ACT» sind flr einen therapeu-
tischen Rahmen konzipiert und kénnen ihr Potenzial in diesen Settings voll entfalten. Im
sozialpsychiatrischen Rahmen sind sie in Gesprachen und in der Haltung umsetzbar.
Um die zentrale Botschaft der Masterarbeit herauszuarbeiten, wurden die Zustande und
Phanomene teilweise Uberspitzt dargestellt. Dies dient der Veranschaulichung der
Schwierigkeiten und hat nicht zum Ziel, anklagend oder beschuldigend zu sein.
Die wirtschaftliche Rentabilitéat sozialpsychiatrischer Einrichtungen hat einen Einfluss auf
den Genesungsverlauf der Menschen mit chronisch psychischem Leiderleben und soll
am Rande erwahnt sein. Der Blickwinkel, dass sozialpsychiatrische Einrichtungen wirt-
schatftlich rentieren, wollen und muissen (als Dienstleistende und Arbeitgebende) ist ein
Aspekt, der beim Thema der Chronifizierung beriicksichtig werden muss, jedoch nicht
ausfihrlich behandelt wird.
Der Fokus liegt in dieser Masterarbeit auf den Kundinnen und Kunden. Die besproche-
nen Themen betreffen dennoch ALLE Menschen in unterschiedlicher Intensitat und

Dauer.
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1.7 Begriffsverwendung

Ich verwende den Begriff «kMenschen mit chronisch psychischem Leiderlebenx fiir die
zentralen Akteurinnen und Akteure der vorliegenden Masterarbeit. Mit dem Leiderleben
setze ich den Fokus bewusst auf das «Erleben» und denke somit die Moglichkeit eines
sich verdndernden Erlebens mit ein. Durch diese Begrifflichkeit wird betont, dass eine
(potenzielle) Wahlmdéglichkeit des Erlebens besteht, die mir wichtig scheint.

Als Fachpersonen verstehe ich professionell Arbeitende im prozesshaften Geschehen,
nicht im Bereich der Erfahrung und des Erlebens.

Unter «Chronifizierung» verstehe ich den Prozess des Erstarrens; den Begriff der «Chro-
nizitat» deute ich als den erstarrten Zustand, der (systemisch betrachtet) nicht existiert.
Aus diesem Grund wéhle ich in der Folge den Begriff der Chronifizierung, obgleich in der

Literatur auch der Begriff der Chronizitat verwendet wird.

1.8 Sprachliche Gleichstellung
Um dem Leitfaden der Berner Fachhochschule tiber sprachliche Gleichstellung gerecht
zu werden, verwende ich teilweise die neutrale Form. Wo diese zu unpersonlich wirkt,

verwende ich die weibliche und mannliche Form.
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2. Theorieteil

2.1 Einfuhrung in die verwendeten Theorien

2.1.1 Existenzanalyse
Es ist sinnvoll, Viktor E. Frankls Existenzanalyse heranzuziehen, um das Thema des

chronifizierten, psychischen Leiderlebens naher zu betrachten. Einerseits Faktoren, die
dazu beitragen, dass Menschen in psychische Notsituationen geraten und in ihnen ver-
harren und andererseits Faktoren, die unterstitzen, dass sie wieder herausfinden.
Frankl ist der Uberzeugung, dass der Mensch ein Urbediirfnis hat, tiber sich selbst hin-
aus nach einem Sinn jenseits der personlichen Entwicklung zu streben. Er nennt dieses
Urbedurfnis «den Willen zum Sinn» (Frankl, 2016, S. 17). Kann dieser Wille zum Sinn
nicht ausgelebt, ihm nicht nachgegangen werden, resultiert laut Frankl daraus eine
Frustration, die unterschiedliche Auswirkungen hat. Es kann entweder eine Ubertriebene
Selbstinterpretation (S. 16), eine verstarkte Lust nach Selbstverwirklichung (S. 17) oder
ein Hang zu Aggression oder Regression (S. 19) entstehen. Der «Wille zur Lust» und
der «Wille zur Macht» entstehen demnach aus einer Frustration dieses urspriinglichen
Willens (S. 19).

Da im christlichen Kulturraum die zehn Gebote an Bedeutung verloren haben, muss der
Mensch ein Gespur daflr entwickeln, welche Gebote in den unterschiedlichen Situatio-
nen verborgen sind. Dies lasst ihn das Leben sinn —und verantwortungsvoll (er)-leben.
Die Suche nach dem Sinn des Lebens ist ein andauernder Prozess, den jeder Mensch
selbst vollziehen kann und muss (Frankl, 2016, S. 24-25).

Frankl nennt das Sinnlosigkeitsgefiihl, diesen fehlenden Lebensinhalt das «existentielle
Vakuum» und beschreibt, dass viele Menschen psychiatrische Hilfe in Anspruch neh-
men, die unter diesem Ph&nomen leiden (S. 13).

Wenn ein Mensch unter akuten, psychotischen Zustéanden leidet, sieht er eine Ge-
sprachstherapie nicht als sinnvoll an und beflrwortet eine medikamentdse Behandlung
der fur ihn physiologisch bedingten Stérung (S. 36).

Die Existenzanalyse lenkt den Blick vom Leiderleben aus auf das «Urmenschliche» und
bleibt nicht bei den einzelnen Diagnosen stehen. Sie fokussiert auf das Verbindende in
den Menschen und nicht auf die Separierung der verschiedenen psychischen «Krank-
heiten». Durch die Idee der Frustration des Willens zum Sinn und deren Auswirkungen
fuhrt sie die Idee ein, dass es «gute Griinde» fur Ubermassige Lustbefriedigung und
schadigendes Austiben von Macht fur sich und andere gibt.

Der Wegfall der Traditionen und die Distanz der Menschen zu den christlichen Geboten

erfordert eine grossere Selbstverantwortung dem eigenen Denken und Tun gegeniiber.
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Die ausgefuhrten Uberlegungen bestarkten den Glauben, dass die Ideen Frankls den

Weg fir systemische Herangehensweisen ebneten.

2.1.2 Akzeptanz- und Commitmenttherapie (ACT)
Die Akzeptanz- und Commitmenttherapie unterscheidet zwischen Vorgéngen, die kon-

trolliert werden kénnen (Handlungen) und solchen die nicht kontrolliert und gesteuert
werden kénnen (Gedanken, Geflihle) (Forsyth, Eifert, 2018, S. 109). lhr Ziel ist es zu
lernen, die Gedanken und Geflhle (die nicht kontrolliert werden kdnnen) zu akzeptieren,
wie sie sind (Akzeptanz) und nicht gegen sie anzukampfen. Vielmehr sollte die Bereit-
schaft wachsen (Commitment), Worte und Taten zu tun, welche Freude bereiten, wichtig
sind und kontrolliert werden kdnnen.

Eine Herausforderung im sozialpsychiatrischen Alltag ist, dass Kundinnen und Kunden,
wie auch Fachpersonen Vorgange kontrollieren wollen, die nicht zu kontrollieren sind.
Dies fordert die Chronifizierung von bestehenden Leiden, da erfolglos, immer dasselbe
wiederholt wird. Der meist jahrelange Kampf um Symptomfreiheit zeigt, dass dieses Rin-
gen mihselig ist und meist mit einem hohen Preis einhergeht (Nebenwirkungen von Me-
dikamenten, Verharren in schmerzvollen Zustanden etc.).

Forschungen belegen, dass Angstmanagement und Kontrollversuche unnétig und

manchmal sogar kontraproduktiv sind:

e Diese heizen das sympathische Nervensystem an und verstarken somit den Mo-
tor, der anspringt, wenn ein Mensch sich angstlich, witend oder unwohl flhlt

e Durch die Fokussierung auf die Vermeidung von Angst und Schmerz wird die
Erinnerung an wichtige Lebensereignisse beeintrachtigt

o Das Ankadmpfen gegen unangenehme Gedanken und Gefiihle ist sehr anstren-
gend

e Das Wegschieben von Gedanken und Gefuhlen funktioniert nur kurzfristig

e Verdndert nicht die Qualitat von negativen Gedanken und Gefiihlen

Forsyth, Eifert, 2018, S. 22).

Ein weiteres Ziel von ACT ist es, mit Selbstvorwirfen und Beschuldigungen aufzuhéren
und sich und seinem Leiden liebevolle Freundlichkeit entgegenzubringen (Forsyth, Ei-
fert, 2018, S. 182).

Da Menschen mit chronisch psychischem Leiderleben zu grossen Selbstvorwirfen und

manchmal Selbstverachtung neigen lohnt es sich, diesen freundlichen Umgang zu tben.
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Alle Menschen sind durch Faden mit sich und der Umwelt verbunden, wie z.B.:
o Gedanken, Gefihle, Impulse und Empfindungen.
o Ereignisse aus der Vergangenheit
e Gedanken an die Zukunft
e Erwartungen von Mitmenschen

e Das geformte Selbstbild

Menschen mit psychischem Leiderleben unterscheiden sich von Menschen, die sich als
psychisch gesund bezeichnen wirden dahingehend, dass sie sich durch die Faden in
der Bewegungsfreiheit einschranken lassen, die Faden zu eng gespannt sind. Ziel von
ACT ist es, diese Faden geschmeidiger zu machen, damit sie wie Gummi nachgeben
konnen.

So kann es mdglich werden, auf andere Weise zu reagieren wie bisher und / oder ein in
der Vergangenheit konstruiertes Bild von sich selbst zu hinterfragen und sich fir Dinge
in der Vergangenheit zu vergeben und sie loszulassen (Wengenroth, 2012, S. 9-10).
Um die dafir notwendige psychische Flexibilitdt zu erhéhen, wurde das folgende Hexa-

flex, mit seinen sechs Ansatzpunkten entwickelt.
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KONTAKT MIT DEM
JETZIGEN MOMENT

Im Hier und Jetzt sein

AKZEPTANZ WERTE
Sich offnen | Wissen,
was zahly
PSYCHISCHE
FLEXIBILITAT
Prisent sein,
sich 6ffnen und
das tun, was
wichtig ist
DEFUSION - ENGAGIERTES
Gedanken HANDELN
beobachten | Tun, was
, wichtig ist
SELBST ALS KONTEXT
Reines Gewahrsein
Abbildung 1:
(Harris, 2020, S. 26)
Kontakt mit dem jetzigen Moment heisst, von Augenblick zu Augenblick pra-
sent zu sein.
Werte heisst in diesem Kontext, die Summe der

Vorstellungen der Person
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von einem gut gelebten Leben.

Commitment/ engagiertes Handeln heisst, die Wahl zu treffen, Schritte in eine
bestimmte Richtung zu gehen und den
Kurs zu korrigieren, wenn davon abgewi-

chen wird

Selbst als Kontext heisst, die einschréankende Tendenz zu
Uiberwinden, sich mit einem konstruierten
Selbst gleichzusetzen und sich zu ermdgli-
chen, eine Stabile Beobachter*innenposi

tion einzunehmen

Defusion heisst, dass Gedanken nicht als bare Min
zen betrachtet werden und zwingend be-
stimmte Handlungen zur Folge haben mus-

sen.

Akzeptanz heisst die Fahigkeit zu entwickeln, inneren
Reaktionen gegentber offen zu sein und
sie so anzunehmen, wie sie sind.

(Wengenroth, 2012, S. 11).

Die Beschaftigung mit dem Hexaflex ist nitzlich, um den (eingeengten) Blick auf sich
selbst und die Umwelt zu erweitern und erfillt somit ein grosses Anliegen der Systemi-
schen Arbeit.

Forsyth und Bailey empfehlen das ACT-Modell bei Angst und den daraus resultierenden
Erkrankungen.

J.E. Oliver untersucht, welche Effekte das ACT-Modell in der Arbeit mit Menschen mit
Psychose-Erfahrungen hat. Seine Erfahrungen und daraus gezogenen Schlussfolgerun-

gen werden im Unterkapitel 4.1 ausgefuhrt.
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2.1.3 Systemische Theorie
Die Systemische Theorie hilft sowohl den Fachpersonen als auch den Kundinnen und

Kunden, das Thema der Chronifizierung zu betrachten und wieder Bewegung in verfes-
tigte Sichtweisen und Haltungen zu bringen.
Einige systemisch betrachtete Grundbegriffe, die flr das Verstandnis der Ausfiihrun-

gen in 4.2 hilfreich sind, werden an dieser Stelle erlautert.

Wertschatzung

Indem Fachpersonen Menschen mit chronisch psychischem Leiderleben Raum geben,
von ihren Schwierigkeiten zu erzéhlen, zeigen sie Wertschatzung gegeniber deren mo-
mentan erlebten Zustand. Ehrlich gedusserte Wertschatzung erméglicht es, eine Koope-
ration mit Kundinnen und Kunden zu finden und Geduld mit ihren ambivalenten inneren

Regungen zu haben.

Wofur eine Kundin, ein Kunde, eine grundséatzlich vorhandene Kompetenz dissoziiert
und ein Problem entsteht, kann nur durch Wechselwirkungen mit inrem sozialen System
verstanden werden. Bei der Exploration dieser Frage tauchen Beweggriinde auf, die ge-
wurdigt und wertgeschatzt werden kdnnen (Schmidt, 2010, S. 288).

Einzeln betrachtete Symptome und Verhaltensweisen von Kundinnen und Kunden ma-
chen oftmals erst Sinn, wenn die Beziehungen im sozialen System untersucht werden.
Dann ist eine wertschatzende Haltung gegentiber anfanglich unverstandlichem Verhal-

ten moglich und authentisch.

Auftragsklarung

Eine grundliche Auftragsklarung ist wichtig, um sicherzustellen, dass Kundinnen und
Kunden an ihren Themen und Zielen arbeiten und Fachpersonen als Prozessbeglei-
tende und nicht als Besserwissende fungieren. Somit wird die Eigenverantwortlichkeit
gestarkt und verhindert, dass Themen und Ziele der Fachpersonen, anstelle denen der
Kundschaft verfolgt werden (Barthelmess, 2016, S. 147).

Wenn diese keinen Unterstitzungsbedarf anmelden in Bereichen, in denen Fachperso-
nen Unterstitzungsbedarf erkennen, kann es vorkommen, dass diese oder andere im
System Beteiligte bisweilen eigene Ziele formulieren und verfolgen, ohne diese von
ihnen bestétigen zu lassen. Es besteht somit die Gefahr, dass Menschen mit chronisch,
psychischem Leiderleben in Wohn — und Arbeitssituationen verbleiben, ohne einen kon-

kreten Auftrag erteilt zu haben oder ohne, dass die Ziele der unterschiedlichen
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Beteiligten transparent diskutiert wurden.

Da Kundinnen und Kunden das Symptom, unter dem sie leiden, schnell loswerden wol-
len, werden von Ihnen zuweilen der Auftrag erteilt, das schmerzliche und unangenehme
Symptom zu I6sen. Dieser Auftrag ist in dieser Formulierung nicht annehmbar, da keine
Alternative zum Jetzt-Zustand besteht.

Zielfihrender ist es, zu erforschen, was stattdessen erlebt werden mdchte (Schmidt,
2008, S. 102).

Das heisst, dass Menschen mit chronisch psychischem Leiderleben eine Vorstellung
davon entwickelt haben (oder entwickeln sollen), was ihnen wichtig ist.

Menschen kénnen beziiglich der erteilten Auftrdge ambivalent sein und entgegenge-
setzte Ziele und Wiinsche formulieren. Auch das jeweilige soziale System kann unter-
schiedliche Vorstellungen tber eine gelungene Auftragserfillung aussern. Es lohnt sich
sehr, dieser Klarung viel Zeit einzurdumen, damit Fachpersonen, Kundinnen und Kun-
den und externen Auftraggebern Enttauschungen erspart bleiben (Schweitzer, Schuma-
cher, S. 23).

Konstruktivismus

Systemisch Arbeitende sind der Meinung, dass jedes Erleben durch den Beobachtenden
selbst erzeugt wird. Die Wirklichkeitskonstruktion setzt sich aus drei Aspekten zusam-
men (Abfolge variabel):

1. Beschreibung einer Situation

2. Bewertung einer Situation

3. Erklarung einer Situation
Durch Veranderung eines Aspektes, verdndern sich die beiden andern unweigerlich mit
(Barthelmess, 2016, S. 80).
Da sich diese Prozesse im Innern von Kundinnen und Kunden abspielen, empfiehlt es
sich, in einer neugierigen Haltung des Nicht-Verstehens die Wirklichkeitskonstruktion zu
erfragen. Diese Herangehensweise an chronisch psychisches Leiderleben ist sinnvoll da
sie hilft, durch die Veranderung einzelner Aspekte zu erfahren, dass sich Erleben veran-
dert.

Zirkularitat
«Jedes Verhalten jedes Beteiligten ist gleichzeitig Ursache und Wirkung des Verhaltens
des anderen Beteiligten» (Schmidt, 2008, S. 53).

Es wird deutlich, dass sich ein Phdnomen verandert, wenn Wechselwirkungen zwischen
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einzelnen Personen in einem System genau betrachtet und Unterschiede festgestellt
werden. Dies kann genutzt werden, um gewinschtes Erleben zu foérdern.

Um den mdglichen Einflussbereich einzelner Systemteilnehmenden in einer Situation zu
erfragen, eignet sich beispielsweise folgende zirkuldre Frage: «Was kdnnte wer tun, um
Veranderungen in die gewinschte Richtung zu verhindern?» (Simon, Rech-Simon,
2018, S. 267).

Veranderlichkeit

«Menschen verandern sich standig, sie wechseln Standorte, zeigen je nach Kontext un-
terschiedliches Denken, Fuhlen, Verhalten» (Schwing, Fryszer, 2018, S. 326).

Chronisch psychisches Leiderleben wird von Kundinnen und Kunden als starrer Zustand
erlebt, den sie nicht verandern kénnen. Dies erzeugt ein Gefuhl der Hoffnungslosigkeit
und Desillusionierung beziiglich potenzieller Veranderungen. Gerade in diesen Situati-
onen macht es Sinn, die Aufmerksamkeit auf Unterschiede im Erleben zu lenken und

somit die Zuversicht zu starken.

Reframing (Umdeutung)

Ein Kdnig traumte, dass ihm alle Zahne ausfallen werden und er beauftragte zwei Traum-
deuter, um diesen Traum auszulegen. Der erste Traumdeuter sprach davon, dass er alle
lieben Angehdrige verlieren werde, der Zweite wusste, dass der Konig sehr alt und seine

lieben Angehdrigen alle tberleben werde (zitiert nach Schwing, Fryszer, 2018, S. 242).

Durch das Umdeuten von Symptomen werden Kundinnen und Kunden dazu animiert,
sich nicht einzig auf das «Wegmachen» von Ph&dnomenen zu konzentrieren, sondern

deren hilfreichen und positiven Auswirkungen in bestimmten Situationen zu erkennen.

Wunderfrage
«Stellen sie sich vor, heute Nacht wurde, wie im Marchen ein Wunder geschehen: Wenn

Sie morgen frih aufwachen, sind die Probleme, wegen denen Sie hierhergekommen

sind, verschwunden. Was wére dann anders?» (Barthelmess, 2016, S. 133).

Diese Frage ist, gerade in der Arbeit mit Menschen mit chronisch, psychischem Leider-
leben wichtig, obgleich sie von Kundinnen und Kunden, die stark mit ihrem Selbstbild
fusioniert sind, sehr schwer zu beantworten ist. Sowie das schwierige Erleben eine
Selbsthypnose darstellt, die sich reproduziert, bietet die Wunderfrage mit dem exakten

Beschreiben des erwinschten Zustandes eine Selbsthypnose im Erleben des
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Gewinschten und Erhofften.

Ambivalenz

Ambivalenz heisst, eine Doppeldeutigkeit, im Gegensatz zu der Eindeutigkeit.

Wenn ein Problem (Ist-Zustand) und ein Losungsverhalten (Soll-Zustand) nicht nur das
Individuum fokussiert, sondern auch auf die Auswirkungen hin untersucht wird, die es
auf Menschen im Umfeld hat, wird klar, dass Problemverhalten h&ufig positive Aspekte
fur das Individuum und die Menschen im Umfeld hat und umgekehrt (Schmidt, 2008, S.
117).

Dieses Verstandnis von der Ambivalenz des Menschen hilft zu verstehen, dass verschie-
dene Winsche, Bedurfnisse und Ziele im Innern vorhanden sein kdnnen. Dies erklart,
weswegen Kundinnen und Kunden von einst vereinbarten Zielen abweichen und diese
vielleicht als nicht mehr erstrebenswert beurteilen.

Schweitzer und Schumacher beschreiben im Buch «die unendliche und die endliche
Psychiatrie», dass sowohl Kundinnen und Kunden, als auch Fachpersonen verleitet
sind, Eindeutigkeit herzustellen und das eine oder andere auszuschliessen (Schweitzer,
Schumacher, 2011, S. 21).

Hier bietet die yystemische Sichtweise eine Entlastung, da sie davon ausgeht, dass Am-
bivalenzen zum Menschsein gehdren. Sie verdrangt sie nicht, sondern nutzt sie vielmehr
fur hilfreiche Losungswege. So kdnnen hilfreiche Aspekte der einen wie der anderen

Seite geachtet werden.

Utilisation (Verwendung)

Jedes auftauchende Phanomen und jede Ausserung sollen genutzt werden. Sie knnen
als Kompetenz behandelt werden, da sie Bedurfnisse aufzeigen, die in die Zielverwirkli-
chung integriert werden kénnen (Schmidt, 2008, S. 93).

Im sozialpsychiatrischen Alltag bestimmt h&aufig, wie in anderen Bereichen auch, die Uhr
die Interaktionen und Handlungen. Wenn Kundinnen und Kunden ausschweifend tber
Dinge berichten, die nicht zieldienlich erscheinen, wird zuweilen beschwichtigt, wider-
sprochen oder tibergangen-dies geschieht meist in bester Absicht fir das Wohl der Kun-
dinnen und Kunden. Eine Beobachtung ist jedoch, dass dies den gewtinschten Prozess

haufig verlangert oder unmaoglich macht.

Kundenorientierung

Die Idee der Bedurftigkeit von Kundinnen und Kunden soll abgeltst werden durch den

subjektiven Bedarf jedes einzelnen. Aus dieser Sicht sind unkooperative, schwierige
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Kundinnen und Kunden und schwierige, unkooperative, externe Auftraggeber (noch)
keine Kundinnen und Kunden (Schweitzer, Schumacher, S. 67-68).

Damit Fachpersonen die Kundenorientierung umsetzen kénnen, ist eine differenzierte
Auftragsklarung, wie zu Beginn erwéahnt, unumgéanglich.

Da das Angebot der Fachpersonen manchmal nicht mit dem Bedarf der Kundinnen und
Kunden (Zeitpunkt, Intensitat) Ubereinstimmt, kann dies zu einer Verlangerung des chro-
nisch psychischen Leiderleben fuhren. So kdnnen Fachperson zum Beispiel eine Unter-
stiitzung am Vormittag anbieten, Kundinnen oder Kunden sind jedoch erst am Nachmit-
tag offen fur diese Arbeitsleistung. Einerseits wird den Kundinnen und Kunden ihr Ver-
sagen, dass sie zur erforderten Zeit nicht funktionieren vor Augen gefihrt, andererseits
wird ihr Selbstwirksamkeitserleben geschwéacht, wenn sie in ihren Anliegen nicht gehdort
werden. Um dies zu verhindern werden Institutionen zukiinftig herausgefordert sein, die

Fachpersonen gemass ihrem Bedarf einzuplanen.

Die Hinwendung von der Bedurftigkeit der Menschen mit psychisch chronischem Leid-
erleben zu einer kundenorientierten Bedarfsabdeckung bringt, neben einem gestarkten
Selbstwirksamkeitserleben seitens der Kundinnen und Kunden den Vorteil, dass Fach-
personen nahe an deren Bedarf arbeiten und nicht ihre eigenen Vorstellungen von einem

gelungenen Leben auf diese Ubertragen.
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3. Chronifizierung

Nachfolgend wird eine Definition von Chronifizierung aufgefihrt.

Im Anschluss an die Definition von Chronifizierung wird beschrieben, welche Vorausset-
zungen Menschen mit psychischem Leiderleben erfillen missen, um eine Invaliden-
rente zu erhalten. Unter einem systemischen Blickwinkel betrachtet ist dies aufgrund von
Wechselwirkungen von Systemteilnehmenden durchaus interessant (siehe «Zirkulari-
tat» in 2.1.3).

Es wird ferner dargestellt, welche Faktoren eine Chronifizierung beguinstigen und welche
Wege aus einer Chronifizierung fihren kénnen.

Im Interview mit einem Fachmann fir Psychiatrie wird der Frage nachgegangen, was
Fachpersonen tun kdnnen, um im Angesicht von viel psychischem Leiden, gesund und

neugierig zu bleiben.

Definition Chronifizierung

Die nachfolgende Definition von Chronifizierung gilt sowohl im somatischen als auch im
psychiatrischen Bereich.

«Unter einer Chronifizierung versteht man in der Medizin den Ubergang eines akuten
schmerzhaften Zustands oder einer Erkrankung in eine dauerhafte gesundheitliche Be-

eintrachtigung. Folgende Merkmale kénnen eine chronische Erkrankung kennzeichnen:

e Eine Symptomatik besteht mindestens lUber die Dauer von drei Monaten (konti-
nuierlich oder wiederkehrend

¢ Unheilbare krankhafte Veranderungen

e Ein Krankheitsgeschehen, welches eine anhaltende Behinderung verursacht

e Gesundheitsstdrungen, die ein spezielles Training oder Reha-MalRnahmen erfor-
dern, um die Beschwerden zu lindern

¢ Gesundheitsstorungen, die Uber einen lAngeren Zeitraum Gberwacht oder behan-
delt werden missens»

(knorpelexperte.de)

Voraussetzungen fur eine Invalidenrente

Die Leistungen der schweizerischen Invalidenversicherung werden ausbezahlt, wenn
gewisse gesundheitliche Beeintrachtigungen tiber einen langeren Zeitraum konstant vor-

handen sind. Auf der Website steht, dass eine Invaliditdt gegeben ist, wenn ein Mensch
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seine bisherigen Tatigkeiten und Aufgaben infolge eines Gesundheitsschadens nicht
mehr bewaltigen kann, d.h. zu mindestens 40 % arbeitsunfahig ist. Die gesundheitlichen
Einschrankungen missen dauerhaft, zumindest jedoch ein Jahr anhaltend sein, um An-

spruche geltend zu machen (www.fedlex.admin.ch).

Eine anerkannte Chronifizierung, wie in der Definition ausgefiihrt wurde, zeigt neben der
monatlichen Rente die Begleiterscheinung, dass lindernde Massnahmen von der Gesell-
schaft finanziell getragen werden und eine dauerhafte Behandlung und Beobachtung
gewabhrleistet ist.

Aufgrund dieses Gesichtspunktes ist es, aus systemischer Sicht durchaus sinnvoll, sich

chronifiziert zu zeigen, um auf Leistungen zugreifen zu konnen.

3.1 Was zu einer Chronifizierung beitragt

3.1.1 Existentielles Vakuum
Menschen mit chronischen, psychischen Leiderleben sind oftmals losgelost von familia-

ren und gesellschatftlichen Strukturen und nicht eingebunden in ein soziales Netz.

Frankl sah sich in der psychiatrischen Sprechstunde mit Menschen konfrontiert, die an
einer mangelnden Sinnhaftigkeit ihres Lebens und einer damit einhergehenden Leere
litten und nannte diesen Zustand des Sinnlosigkeitsgefiihls das «existentielle Vakuums».
Er warf in seinem 1970 gehaltenen Vortrag die Frage auf, ob es sich hierbei um kranke
oder nicht kranke Menschen handelt, und liess die Frage unbeantwortet (Frankl, 2016,
S. 13). Die von ihm entwickelte Existenzanalyse bezeichnete er als «vom Geistigen her-
kommend» (S. 154) und setzte sie mit Erfolg bei chronisch, psychischem Leiderleben
ein.

Im Gegensatz zum Tier ist der Mensch nicht gesteuert durch Instinkte. Traditionen, die
ihm Uber lange Zeit vorgegeben haben, was er zu tun und zu lassen hat, sind verschwun-
den. Frankl beschreibt den Menschen je langer, je mehr als bestrebt, nur das zu wollen
was andere tun (Totalitarismus) oder nur das zu tun was andere wollen (Konformismus)
(Frankl, 2016, S. 13).

Beide vorgangig beschriebenen Verhaltensweisen helfen einerseits, sich in der Welt zu-
recht zu finden und erschweren andererseits die innere Auseinandersetzung mit den

eigenen Werten und dem personlichen Sinn des Lebens.
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3.1.2 Selbstinterpretation und Selbstverwirklichung
Kundinnen und Kunden haben haufig ein gesteigertes Interesse an ihrem Innern und

analysieren mit Hingabe ihre Reaktionen auf dussere Geschehnisse. Die daraus abge-
leiteten Handlungsanweisungen fir ihre Mitmenschen sollten von diesen beachtet und
umgesetzt werden.

Die Ubertriebene Selbstinterpretation beschreibt Frankl als Folge des empfundenen
Sinnlosigkeitsgefihls.

Der Mensch wendet sich erst dann in Ubertriebenem Mass sich selbst zu, wenn es ge-
fahlt far ihn keinen Sinn mehr ergibt (Frankl, 2016, S. 16).

Frankl war der tiefen Uberzeugung, dass der Mensch uiber sich selbst hinauswachsen,
sich selbst transzendieren will. Die Selbstverwirklichung kann, laut ihm, nur als Neben-
produkt erreicht werden. Es stellt sich von allein ein, wenn der Mensch sich mit etwas
beschaftigt, was ausserhalb von ihm selbst ist. (S. 17).

Fallvignette

Ida lebt in einer Wohnung mit funf Mitbewohner*innen; zuvor hatte sie eine eigene Woh-
nung. Sie bezeichnet ihre Lage als unglticklich, mdchte sie doch wieder allein leben und
einer Arbeit nachgehen, die sie befriedigt. Ida verbringt einen Grossteil der Zeit damit,
sich selbst zu analysieren und den Fachpersonen Anweisungen zu erteilen, wie in wel-
cher Situation vorgegangen werden sollte. Wenn Fachpersonen anders handeln, ver-
weigert sie die Aktivitdt und Kooperation. Sie hat einen grossen Kleiderschrank mit viel

Auswahl und wechselt mehrmals téaglich ihr Ouitfit.

Die ausgepragte Selbstanalyse ist ein wichtiger Teil ihrer Tagesstruktur geworden. lhre
Beurteilung der Fachpersonen als «unféhig» flihrt dazu, dass sie sich ihrer eigenen Ver-
antwortung aktiv entledigt, die fur sie unbefriedigende Situation zu verandern. Durch das

taglich mehrfache Umstylen erlebt sie sich als veranderbare Person.

Die Erfahrung zeigt, dass sich bei Kundinnen und Kunden eine Zufriedenheit einstellt,
wenn eine Karte, welche sie selbst gestaltet haben, verschenkt oder ein Essen gewtirdigt
wird, das sie selbst zubereitet haben.

Durch die Hyper-Interpretation wird erreicht, dass das Menschliche im Menschen herab-
gewdrdigt wird (Frankl, 2018, S. 16).

Die, von Frankl beschriebene, Ubertriebenen Selbstinterpretation fiihrt Kundinnen und
Kunden haufig zu ihren Schwachen und ihren Mangeln. Dadurch lassen sie sich abhal-

ten, sich mit Dingen zu beschatftigen, die sie erfreuen und welche gewunschte, soziale,
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Ruckmeldungen hervorrufen kénnten.

ACT legt mit seinem Ansatzpunkt der «Gegenwartigkeit den Fokus auf das «Jetzt».
Dadurch wird die Bezogenheit auf unveranderbare und zukunftige Dinge aufgegeben. In
der Gegenwart ist es moglich, in der jetzigen Welt wertvolle Erfahrungen mit Menschen

zu machen und hilfreiche Kompetenzen zu entwickeln

3.1.3 Lust- und Machtstreben
Frankl zitiert in seinem Vortrag »Der Wille zum Sinn» Theodore A. Kotchen dahinge-

hend, dass der oben benannte «Wille zum Sinn» ein verlasslicher Gradmesser fur die
psychische Normalitét sei (zitiert nach Frankl, 2016, S. 19).

Das bedeutet, dass ein Mensch psychisch gesundet, wenn er den Zugang zu seinem
Menschsein entdeckt und nach diesem lebt.

Wenn der Wille zum Sinn nicht entdeckt wird und sich nicht entfalten kann, so zitiert
Frankl seine Mitarbeiterin Lukas, entsteht eine «existentielle Frustration», die sich in Ag-
gression, Regression, Ablenkungstendenz oder Fluchtreaktion zeigen kann (zitiert nach
Frankl, 2016, S. 19).

Fallvignette

Hans lebt in einer Einzelwohnung einer sozialpsychiatrischen Institution und arbeitet
halbtags im internen Atelier. Er ist mit seiner personlichen Situation unzufrieden und
sieht sich in einer fur ihn sinnlosen Lage gefangen. Da er seitens Fachpersonen als
selbstandig in der Haushaltsflihrung eingeschatzt wird, wurde ihm vorgeschlagen, seine
mit ihm vereinbarten Begleitungen im Wohnbereich zu reduzieren. Diese ldee spricht
ihn nicht an und er beharrt darauf, dass er das Recht habe, die Unterstiitzung in An-
spruch zu nehmen. Hans beobachtet seine psychischen und physischen Vorgdnge ge-
nau und verbalisiert diese umgehend der anwesenden Fachperson. Im Kontakt wird er
aggressiv und beschuldigend, wenn seine Wiinsche und Bediirfnisse nicht augenblick-

lich erfullt werden.

Durch das Beharren auf Vereinbarungen erlebt er sich machtvoll und wirksam, sein Ton-
fall wirkt einschichternd auf seine Kolleginnen und Kollegen und auf Fachpersonen. Die
Fixierung und Verbalisierung von psychischen und physischen Vorgédngen wirken kind-
lich, ebenso wie das Beharren auf Unterstiitzung, da er ja eigentlich Selbstandigkeit er-

langt hat.
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Der Wille zur Lust (bspw. Drogenkonsum) und der Wille zur Macht oder zu Geltung
(bspw. Ausiibung von Gewalt) hat immer mit einer Frustration des Willens zum Sinn zu
tun (Frankl, 2016, S. 19).

Durch die Konsumation von Drogen wird ein Sinngeflhl erlebt und die wirkliche Welt mit
ihren Aufgaben und Angeboten wird nicht wahrgenommen und ergriffen. Auch die
Machtaustibung kann ein Sinngefiihl vortduschen und somit die dahinterliegende Frust-
ration nicht erleben lassen (S. 24)

Mit dieser Aussage unterstreicht Frankl die Notwendigkeit, Menschen bei der Suche
nach dem sinn— und wertebasierten Leben zu unterstiitzen. Der Preis des lust- bzw.

machtbetonten Lebens ist hoch und diesen herauszuarbeiten lohnt sich.

3.1.4 Uberfluss
In der heutigen Zeit des materiellen, wie auch informativen Uberflusses ist der Mensch

mehr denn je aufgefordert, entscheiden zu kdnnen, was fir ihn wichtig und sinnvoll ist,

damit er nicht von zu vielen Reizen tberflutet wird (Frankl, 2016, S. 25).

Einige Kundinnen und Kunden beschéftigen sich intellektuell und emotional in ausge-
pragtem Mass mit Informationen aus aller Welt, die, von aussen betrachtet, in keiner
Verbindung stehen zu ihrer jetzigen Lebensrealitat. Dies kann zu Uberforderungen und
Burnout-Erleben fihren. Dies ist Ausdruck eines schwachen oder nicht vorhandenen
Fokusses, eines Verwirrtseins Uber eigene Werte und Ziele. Die Beschéaftigung mit sol-

chen Informationen lenkt ab und verzégert die Auseinandersetzung

Fallvignette

Salome ist eine junge Frau und sie wohnt mit einer Kollegin in einer betreuten Wohnge-
meinschaft. Sie erledigt ihre Aufgaben in der Wohnung und im Atelier mit grossem zeit-
lichem Aufwand. Die Arbeitseinheiten sind mit ihr besprochen und ihren aktuellen Mdg-
lichkeiten angepasst.

Sie informiert sich im Internet Gber viele gesellschaftliche und politische Themen, die sie
dann weiter beschéaftigen und nicht mehr loslassen. Auch spielt sie passioniert Compu-
ter-Games und hat sich grosse Fahigkeiten in den verschiedenen Spielen erworben.

Salome stand schon mehrere Male kurz vor einem Burnout.

Salome ist der Informationsflut des World Wide Web ausgesetzt und kann nicht unter-
scheiden, welche Inhalte fur ihr Leben relevant sind. Somit verausgabt sie sich in ihrer

Freizeit mental und die Energie zur Steigerung ihrer Kompetenzen im Alltag fehlen.
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Um in der heutigen Zeit ein subjektiv erlebtes, sinnvolles Leben zu leben, ist es wichtig,
Wesentliches von Unwesentlichem (in Bezug zum eigenen Leben) zu erkennen (Frank,
2016, S. 25).

Das vorangegangene Kapitel legt nahe, dass verschieden Faktoren zu Chronifizierung
von psychischem Leiderleben fiihren kbnnen. Die gesellschaftlichen Werte zur Selbstop-
timierung (korperlich wie psychisch) und der bedingungslosen Leistungsbereitschatt,
spielt der Chronifizierung in die Hande. Um sich optimieren zu kdnnen ist es zentral zu-
nachst einmal zu ergriinden, wo die Schwachpunkte der eigenen Personlichkeit liegen.
Dafir hat die Gesellschaft vielfaltige Mdglichkeiten geschaffen (Kontrolle des Schlafs,
der Schritte etc.).

Der sinnvolle Umgang mit der grossen Menge an Medieninhalten ist eine Herausforde-
rung, denen alle Menschen ausgesetzt sind. Dem einen gelingt es besser, sich abzu-
grenzen und wichtiges von unwichtigem zu unterscheiden, die andere hat mehr Mihe
damit.

Das Eingebunden sein in traditionelle und soziale Strukturen kann helfen, sich vor psy-

chischem Unwohlsein zu schiitzen und Sinnhaftigkeit zu erleben.

3.2 Wege aus der Chronifizierung

Frankl hatte in der Mitte des letzten Jahrhunderts mit der Prasentation seiner Existenz-
analyse in der Psychotherapie einen anderen Akzent gesetzt als seine Berufskollegen.
Mit der Fokussierung auf ein sinn -und wertebasiertes Leben und seiner Uberzeugung,
dass dies nur durch den einzelnen Menschen selbst bestimmt werden kann und vom
Therapierenden erfragt werden soll, wirkt er eigentiimlich modern.

Die psychische Flexibilitat ist zentral, wenn es um das (Wieder-) Erlangen psychischer
Gesundheit geht. Sie ist ein Schlisselbegriff in ACT und wird deshalb im Zentrum des
Hexaflex dargestellt (siehe Abbildung 1, S. 13).

Nach der Erlauterung, wie Sinnhaftigkeit aus einer Chronifizierung fuhren kann, werden

die sechs Ansatzpunkte des Hexaflex dahingehend untersucht und beschrieben.

3.2.1 Sinnhaftigkeit / Sinngebung
Der «Wille zum Sinn» zeichnet, laut Frankl, den Menschen als solchen aus und ist somit

einmalig und einzigartig. Beratende Fachpersonen haben die Aufgabe, den Menschen
in der individuellen Sinnsuche zu unterstiitzen. Diese Form der Beratung wendet sich

nicht in Richtung Vergangenheit und ist auch nicht introspektiv, sondern
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zukunftsgerichtet (Sehnert, 2018, S. 110).

Es gibt, laut Frankl, drei Wege, den eigenen Sinn zu finden und ein sinnhaftes Leben zu

fuhren:

1. Erschaffen von etwas

2. Liebe zu jemandem oder etwas

3. Annahme einer ausweglos anmutenden Situation

(Frankl, 2016, S. 27).

Wie in der Einleitung beschrieben, drehen sich Menschen mit psychischen, chronischen
Leiderleben h&ufig um sich selbst, da sie den Zugang zu ihrem inneren Sinn nicht finden
koénnen.

Dementsprechend werden vielfaltige Mdglichkeiten gesucht, um die mangelnde Sinn-
haftigkeit auszugleichen (siehe vorhergehendes Kapitel).

Wenn Sinn von aussen gegeben wird, kommt dies dem Moralisieren gleich. Der Sinn
muss von jedem Menschen selbst gefunden werden. (S. 25).

Diese Aussage ist, im Hinblick auf die Selbstbestimmung und Selbsterméachtigung, die
in der sozialpsychiatrischen Praxis intensiv diskutiert wird, sehr zeitgemass.

Die Systemische Grundhaltung, dass der Mensch der Experte seines (Er-) Lebens ist
und die Fachperson bestenfalls den Prozess begleiten kann, schliesst an diese Aussage
an. Sie appelliert an die Verantwortung, die jeder Mensch fir sich und sein Leben Uber-
nimmt.

Die «Wunderfrage», was nach dem Aufwachen in einer Welt ohne das behindernde
Problem anders ist, ermgdglicht Kundinnen und Kunden, mit ihren Vorstellungen tber den

Sinn ihres Lebens und einem werteorientierten Leben in Kontakt zu kommen.

3.2.2 Flexibilitat
«Nichts in der Welt ist so weich und nachgiebig wie das Wasser. Und doch bezwingt es

den hértesten Stein. Dass Schwaches Uber Starkes siegt, Starres Geschmeidigem un-
terliegt, wer wisste das nicht?»
(zitiert nach Forsyth, Eifert, 2018, S. 123).

Das Zitat von Lao Tse lasst ein inneres Bild entstehen, was Weichheit, Elastizitat und
Bestandigkeit zu erreichen vermag.
Innerhalb der Akzeptanz- und Commitmenttherapie haben die sechs Ansatzpunkte des

Hexaflex zum Ziel, die psychische Flexibilitdt zu fordern (Wengenroth, 2012, S. 10).
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Flexibilitat in diesem Zusammenhang bedeutet, dass Menschen fahig sind, ihr Verhalten
werteorientiert an verandernde Anforderungen der Umwelt anzupassen. Dies setzt eine
Sensitivitat voraus, Veranderungen wahrnehmen zu kénnen (Ciarrochi, Bailey, 2012, S.
23).

Kundinnen und Kunden zeigen manchmal starre Verhaltensweisen und stossen damit
bei inrem Gegenuber auf Widerstand, wohingegen Flexibilitat sie ndher an ihr Ziel brin-
gen wurde. Ihr erworbenes Selbstbild und Verschmelzung mit ihren Gedanken lassen

keine alternativen Handlungsoptionen zu.

3.2.3 Gegenwartigkeit
ACT sieht in der Férderung des gegenwartigen Gewahrseins vielfaltigen Nutzen, um aus

der Schleife der Beschaftigung mit unveranderbarer Vergangenheit und nicht vorherseh-
barer Zukunft auszusteigen.

Wengenroth betont, dass die Gegenwart die einzige Zeit ist, in der das Leben aktiv ge-
staltet werden kann. Es kdnnen darin Chancen erkannt werden, durch Handeln das Le-
ben in eine Richtung zu lenken, die subjektiv sinnvoll erscheint. Durch konkrete Erfah-
rungen im gegenwartigen Moment wird Lernen und Entwicklung eigener Kompetenzen
und Fertigkeiten eingetbt.

Gerade psychisches Leiderleben, wie Depressionen oder Angste sind im gegenwartigen
Moment schwer aufrechtzuerhalten, das sie sich auf die Vergangenheit oder die Zukunft
beziehen (Wengenroth, 2012, S. 133).

Der Alltag einiger Kundinnen und Kunden ist gepragt durch «Nichts—Tun». Sie sind viel-
fach nicht bereit, das mit ihnen besprochene Tagesprogramm (Hausarbeiten, Beschéfti-
gung im Atelier) wahrzunehmen. Sie beschaftigen sich mit Computer-Games, Filmen
und Informationsbeschaffung Ubers Internet. Andere wiederum beschéftigen sich mit

Filmen ihrer Vergangenheit oder machen sich Gedanken Uber eine mdgliche Zukunft.

Der Verstand muss durch Stimulation in der Gegenwart gehalten werden, um sich nicht
in Vergangenem oder Zukinftigem zu verlieren. Das bedeutet fir die Praxis, dass eine
sinngebende Téatigkeit chronischem Leiderleben entgegenwirken kann.

Menschen mit chronisch psychischem Leiderleben von alltdglichen Pflichten zu enthe-

ben, tragt zu obengenannter Dynamik des Verstandes bei.

3.2.4 Werte
Die intensive Beschéaftigung mit den Werten hilft, dass Menschen nicht die Fusion mit

einem negativen Selbstbild und psychopathologischen Symptomen verstarken
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(Wengenroth, 2012, S. 177).
Durch den Kampf mit der Krankheit und deren Symptome treten bei einigen ihre ur-
sprunglichen Werte in den Hintergrund und sie verlieren den Antrieb, sich in ihrem Leben

weiterzuentwickeln und voranzukommen.

Den personlichen Werten auf die Spur zu kommen und sie als Kompass zu nutzen ist
sehr hilfreich. Das eigene Verhalten kann danach bewertet und mdégliche Hindernisse
kdnnen entfernt werden. Sie helfen, gesetzten Ziele in der Zukunft zu verstarken.
Lebensumstéande und gelernte Reaktionsmuster sind vorerst nicht frei gewahlt, die Wahl
der Werte jedoch ist frei und somit unter der Kontrolle des Einzelnen. Sie sind nicht an
praktische Erfahrungen gebunden, sondern kénnen in der Vorstellung konstruiert wer-
den. Wahrend ein Ziel eine Diskrepanz zwischen einem Ist- und einem Sollzustand be-
schreibt, ist ein Wert positiv formuliert und konnotiert (S. 176).

Die Arbeit an den personlichen Werten kann Kundinnen und Kunden unterstitzen, aus
der Orientierungslosigkeit zu finden und das eigene Handeln bewusst danach auszurich-
ten. Da Werte nicht auf eigenen Erfahrungen beruhen mussen, sind sie auch fur jene
geeignet, die entmutigt sind und die, subjektiv geflihlt, «noch nichts erreicht haben».
Jede, jeder kann «Familie» als wichtigen Wert verfolgen, wohingegen nicht jede, jeder
das Ziel «Familie» (im engeren Sinn), erreichen kann.

Vor allem Kundinnen und Kunden, die jahrelang in Institutionen leben, haben Erfahrun-
gen gemacht, dass Ziele teilewiese zu ambitioniert oder (nur) sozial gewtinscht ausfor-
muliert wurden. In beiden Fallen sind sie zum Scheitern verurteilt und eine nachfolgende
Frustration wahrscheinlich. Die Beschaftigung mit den eigenen Werten erméglicht es
Kundinnen und Kunden, ungeachtet ihrer Leidensgeschichte zu erkunden, was ihnen
wichtig ist im Leben und hilft ihnen, vom gegenwartigen Standort aus, Schritte in die

Richtung der festgelegten Werte zu gehen.

ACT unterscheidet zwischen einer Entscheidung (decision) und einer Wahl (choice).
Wéhrenddem eine Entscheidung immer AUS Griinden gefallt wird, wird eine Wah!l MIT
Grunden getroffen, obwohl die Wahl nicht an Griinde gebunden ist. (S. 176).

Die Entscheidung fragt nach dem «Warums», die Wahl nach dem «Wofur». Das «Wofur»
legt den Fokus auf die Auswirkungen in der Zukunft und nicht auf die Grinde in der

Vergangenheit, was der Chronifizierung entgegenwirkt.
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Werte kdnnen in drei Kategorien unterteilt werden,
1. Einstellungswerte
2. Schopferische Werte

3. Erlebniswerte

Laut Frankl herrscht eine Hierarchie der Werte, bei welcher der Einstellungswert am
kraftvollsten ist. Er beschreibt, dass durch diesen Wert das Leiden in eine Leistung ver-
wandelt werden kann und dies angesichts von Leid und Tod (Frankl. 2016, S. 27-28).

Die enorme Kraft der Einstellungswerte zeigt sich in der persénlichen Biografie von Vik-
tor Frankl (seine Inhaftierung im KZ durch die Nationalsozialisten) und seinen Umgang
mit dieser schrecklichen Erfahrung.

Die Arbeit mit Werten erméglicht, Zugang zu unversehrten Teilen der Personlichkeit auf-

zubauen und diese zu starken.

3.2.5 Commitment / Selbstverpflichtung
«Es gibt nichts Gutes, ausser man tut es», das bekannte Sprichwort von E. Késtner, trifft

sehr gut, was mit Commitment, oder auf Deutsch, mit den Verben «sich einer Sache
verschreiben» / «sich auf eine Sache festlegen», gemeint ist.

Uber die eigenen Werte nachzudenken und zu reden ist hilfreich, doch nur wenn sie in
die Tat umgesetzt werden, werden sie Wirklichkeit (Wengenroth, 2012, S. 206).
Kundinnen und Kunden féllt es schwer, ihr Handeln in eine von ihnen gewlnschter
Weise auszurichten, sich zu etwas zu verpflichten.

ACT als werteorientierte Methode legt den Fokus auf wert- und zielbezogene Commit-
ments. Wie schon erwahnt, haben Ziele einen eher defizitiren Charakter und kénnen
erreicht oder nicht erreicht werden, wohingegen Werte verbindliche Leitlinien von Hand-
lungen sind.

Commitment soll, laut den Autoren, nicht verstanden werden als ein Versprechen, doch
eher als ein verbindlicher Leitstern. Dies im Wissen, dass diesem nicht immer gefolgt
werden kann. Die Frage ist nicht, ob ein Mensch von den eigenen Werten abweicht, die
Frage ist eher, wie er darauf reagiert (Wengenroth. 2012, S. 207).

«RUckfalle» werden von G. Schmidt «Ehrenrunden» genannt. Seine Erfahrung zeigt,
dass sogenannte Ehrenrunden wertvolle Informationen zu guten Beweggriunden der
Menschen liefern. Sie zeigen auf, welche wertvollen Aspekte des ursprunglich problem-

definierten Verhaltens zu wenig beachtet wurden (Schmidt, 2010, S. 370).
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Sie kbnnen des Weiteren auf, dass ein Mensch (noch) nicht das Ziel des sozialen Um-
feldes teilt, dass das soziale Umfeld als zu unsicher fir das Ldsungsverhalten erlebt
wird. Auch, dass die hinter dem Problemverhalten stehenden Bedurfnisse zu wenig be-
achtet wurden und dass das Problemverhalten automatisiert ist und durch das Umfeld
unbewusst ausgeldst wird (Schmidt, 2010, S. 372).

Diese Betrachtung Uber sogenannte Riickfélle ist sehr wichtig und sollte im sozialpsy-
chiatrischen Alltag als Information wahrend des ganzen Aufenthalts wiederholt themati-
siert werden. Dies wirde den Kundinnen und Kunden das Gefiihl geben, dass problem-
verstarkendes Verhalten nicht dumm und sinnlos ist (und somit sie selbst nicht dumm
und nutzlos sind), sondern dass diese Ruckfélle vielmehr «normal» sind und wichtige
Informationen liefern, um dem gewunschten Erleben néher zu kommen.

Forsyth und Eifert beschreiben die Notwendigkeit der Bereitwilligkeit, sich gemass den
eigens gesetzten Werten zu verhalten. Sie betonen, dass Bereitwilligkeit Handeln be-
deutet. Dies erfordert ein» sich einlassen» auf schwierige Gedanken und Geflihle und
trotz der schwierigen Gedanken und Geflihle die Dinge zu tun, die wichtig und wertvoll
sind (Forsyth, Eifert, 2018, S. 119).

3.2.6 Selbst als Kontext
In chronisch psychischem Leiderleben ist es sehr schwierig, sich nicht mit den schweren

Gedanken und Gefuhlen zu identifizieren.

Cirarrochi und Bailey beschreiben das «Selbst als Kontext» als «Beobachter-Selbst».
Es wird von ihnen als ein «Selbst» beschrieben, das beobachtet, dass es Gedanken und
Geflihle gibt, die nicht eins mit dem Beobachter, also der Person, sind (Ciarrochi, Bailey,
2010, S. 64).

Forsyth und Eifert vergleichen das Selbst als Kontext mit einem Volleyballfeld. Dieses
stellt seinen Platz zur Verfligung, um ein Spiel stattfinden zu lassen, ist selbst jedoch
nicht Teil des Spiels. Das Spielfeld kann beobachten, wie beispielsweise das Team A
(Angst) und das Team K (Kampf) die Balle, sprich die Gedanken und Gefihle, hin und
her spielt (Forsyth, Eifert, 2018, S. 136-137).

Der Kontakt zum Selbst als Kontext soll gestarkt werden, damit Menschen dieses als
sicheren Ort empfinden kdnnen. Diese Perspektive erméglicht es ihnen, starre Selbst-

konzepte oder sonstige innere Erlebnisse loszulassen (Ciarrochi, Bailey, 2010, S. 64).

3.2.7 Defusion/ Entwirrung
Die Defusion hilft, Gedanken und Gefiihle nicht als Probleme zu betrachten und
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demzufolge inadaquat oder gar kontraproduktiv darauf zu reagieren. Sowie (Hand-)
Werkzeuge sinnvoll oder nutzlos zur Bearbeitung eines Gegenstandes sein kénnen,
konnen Gedanken und Geflihle sinnvoll oder nutzlos sein, um das Leben nach den ei-
genen Werten und Zielen zu gestalten (Wengenroth, 2018, S. 88).

Kundinnen und Kunden mit chronischem, psychischem Leiderleben, gerade auch mit
psychotischem Erleben, identifizieren sich mit auftretenden Gedanken und Gefiihlen in
ausgepragtem Masse.

Aus diesem Grund wird erst das Gegenteil der Entwirrung, die Verschmelzung oder Fu-
sion vorerst beleuchtet.

Im Moment der Fusion mit Gedanken und Gefuihlen schrankt der Mensch sich selbst in
seinen Mdglichkeiten, auf innere Vorgange zu reagieren, ein. Demnach muss auf das
Verhalten A, die Reaktion B erfolgen.

Das Wort (z.B. Panik) wird nicht als Wort, sondern als Zustand/Realitat wahrgenommen,
welche(r) geeignete (Gegen-) Massnahmen erfordert. Die eigene Denkmaschine wird
(zu) ernst genommen (Forsyth, Eifert, 2018, S. 69).

In der Defusion hingegen schenkt sich der Mensch die Freiheit, auf Gedanken und Ge-
fuhle auf mannigfaltige Weise zu reagieren. Auf A kann nun mit B und gleichermassen
mit C geantwortet werden.

Sich mit Gedanken und Gefuhlen zu identifizieren kann in bestimmten Kontexten sinnvoll
und lustvoll sein. So ist der Mensch beim Lesen eines Krimis und beim Verfolgen eines
Fussballspiels identifiziert mit dem Kommissar, der favorisierten Mannschaft oder dem
Spielverlauf und das macht die Spannung des Erlebnisses aus. (Wengenroth, 2012, S.
88).

3.2.8 Akzeptanz
Akzeptanz wird manchmal verstanden als ein «sich abfinden» mit einer prinzipiell veran-

derbaren Situation, diese Definition |6st versténdlicherweise Widerstand aus (Wengen-
roth 2012, S. 18)

Laut Wilson und Dufrene wird Akzeptanz in ACT vielmehr verstanden als eine bewusste,
offene und nicht wertende Haltung gegentber verschiedenen Aspekten des Erlebens
(zitiert nach Wengenroth, 2012, S. 18).

Ein nur zu verstandliches Anliegen von Menschen mit psychischem, chronischen Leid-
erleben ist es, die hinderlichen Gedanken und Gefiihle zu kontrollieren und/oder sie los-
werden zu wollen. Wenn dies erstmal geschafft ist, denken sie und mit ihnen weite Teile

der Gesellschaft, dass sie wieder mitten im gesellschaftlichen Leben stehen wiirden.
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Die Herangehensweise der heutigen Psychiatrie hat mit Akzeptanz nicht viel zu tun.
Schweitzer und Schumacher schreiben, dass diese, vor allem bei Menschen mit psycho-
tischer Symptomatik rét, sich zurtickhaltend fortzupflanzen, da sie von einer genetischen
Veranlagung ausgeht. Auch wird Menschen mit psychotischer Symptomatik geraten,
sich beziglich des sozialen Stresses selbst zu beobachten und beobachten zu lassen.
Das Ziel solcher Beobachtungen ist laut den Autoren, gegen die Symptome anzukamp-
fen und sie auszumerzen (Schweitzer, Schumacher, 2011, S. 18).

Es gibt vermeintlich gute Grunde, die inneren kognitiven und emotionalen Vorgange kon-
trollieren zu wollen. In der dusseren Welt funktioniert Kontrolle wunderbar, indem bei-
spielsweise ein defektes Fahrrad zum Mechaniker zur Reparatur gebracht wird und da-
nach wieder einwandfrei funktioniert. Die «Verpflichtung», sich in unserer Kultur gut zu
fuhlen fordert den Druck auf einzelne, sich unangenehmer Gefiihle zu entledigen, zu-
satzlich. Da die hohen Kosten, der vermeintlichen Kontrolle innerer Vorgange nicht sicht-
bar sind und gerne verdrangt werden, kann sich dieser Glaube halten.

ACT hingegen ist nicht bereit, Kontrollstrategien zu optimieren und zu verfeinern und
geht einen anderen Weg. (Wengenroth, 2012, S. 16-17).

Achtsame Akzeptanz bedeutet, den eigenen seelischen Qualen mit Liebenswirdigkeit
und Mitgefiihl behutsam zu begegnen. Forsyth und Eifert betonen des Weiteren, dass
ein geringes, emotionales Engagement gegeniiber den Gedanken und Gefiihlen ange-
strebt werden sollte (Forsyth, Eifert, 2018, S. 21).

Achtsame Akzeptanz geht einher mit einer klaren Bereitschaft und Entscheidung erfah-

ren zu wollen, was geschieht, wenn seelische Qualen auftauchen (S. 134).

Wie Frankl betont, ist die Sinnhaftigkeit, und dabei die eigens erforschte Sinnhaftigkeit
wichtig, um psychisch gesund zu werden und zu bleiben. Durch die sechs Ansatzpunkte
des ACT wird die eigene Sinngebung durch das Eintiben von Distanznahme erforscht
und gefdrdert.

Die psychische Flexibilitat unterstiitzt das Mitgehen im Fluss des Lebens und hilft, Er-
starrungen zu vermeiden oder allmahlich aufzuldsen.

Menschen mit chronisch psychischem Leiderleben sind zuweilen sehr hart mit sich selbst
und werten sich, aufgrund vieler gescheiterter Versuche am gesellschaftlichen Leben
«voll» teilzunehmen, ab. Die liebevolle und behutsame Haltung von ACT kann helfen,

sich mit den eigenen Werten auseinanderzusetzen und nach vorne zu schauen.
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3.3 Auswirkungen von Chronifizierung auf Fachpersonen
Um die Frage, inwieweit Fachpersonen die personliche Auseinandersetzung mit den In-
halten von ACT hilft, chronifizierenden Prozessen von Kundinnen und Kunden zu be-
gegnen und hemmende Auswirkungen zu minimieren, wird ein mit ACT arbeitender
Facharzt fur Psychiatrie interviewt. Da wir uns kennen, wird jeweils der Anfangsbuchsta-

ben des Vornamens als Kirzel verwendet.

M.: «Inwieweit steigert deine private Beschaftigung mit Aspekten von ACT und
deren Anwendung an dir selbst, die Effektivitat deiner beraterischen Interventio-

nen?»

H: «Die Idee der Menschen, welche ACT anwendeten, war zunachst, sie im beruflichen
Kontext zu nutzen. Sie merkten jedoch schnell, dass sich ACT auch im Umgang im pri-

vaten Umfeld eignet.

Da ich durch die Anwendung von ACT meine eigene psychische und soziale Flexibilitat
beachte und fordere, hilft mir ACT in der beruflichen Praxis, wie auch als Partner zu
Hause. Damit meine ich, dass ich mich nicht darauf fokussiere nur positive Geftihle zu
haben, sondern, dass die negativen auch dazugehoéren. Das Vermeiden von negativen
Gefuhlen ist nicht sinnvoll, es schrankt mich ein und verhindert, dass ich mich weiterent-
wickle.

Die Arbeit mit den eigenen Werten ist ein weiterer wichtiger Punkt. Ich achte nicht darauf,
ob sich etwas gerade richtig oder gut anfiihlt, sondern ich schaue eher, ob das, was ich
mache stimmig ist mit dem, wie ich mein Leben fuhren mdchte und ob es kongruent mit

meinen Werten ist.»

M.: «Wie unterstiitzt dich ACT, nicht auszubrennen, dich nicht zu verausgaben und

keinen Burnout zu erleiden?»

H.: «Einerseits hilft mir die «psychische Flexibilitdt» dabei. Ich will sagen, ,psychische
Flexibilitat® bedeutet eben auch, dass ich eine Kontext -Sensitivitdt entwickle, dass ich
merke, in diesem Kontext ist eine bestimmte Rolle wichtig und in einem anderen eine
andere Rolle.

Die Chance, eine Situation zu erkennen und zu nutzen, bedeutet auch, psychisch flexibel

zu sein. Bei der Arbeit habe ich z.B. die Rolle als Lehrer, wenn ich zu Hause bin, nehme
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ich die Rolle als Vater ein.

Andererseits hilft mir ACT mit dem Thema ,Grenzen”.

Das heif3t, dass ich mir klar mache, dass ich Vieles mochte, aber nicht alles, was ich
mdchte, umsetzten kann. Da auch mein Tag nur 24 Stunden hat bedeutet dies immer
wieder, dass ich manchmal Nein sagen muss, obwohl ich etwas gut finde. Das finde ich
schwierig. Ich sage mir dann, dass ich trotzdem Nein sagen muss, um wichtigere Dinge
umsetzen zu kdnnen. Werte helfen mir hier, Prioritdten zu setzen. Ich kann nicht alles
machen, was mich interessiert. Die «Akzeptanz» hilft mir dabei, immer wieder bewusst

auf Dinge, die mich interessieren zu verzichten. Dies ist fir mich nicht immer einfach.»

M.: «Was hilft dir im Umgang mit negativen Gefiihlen und herausforderndem Ver-

halten von Patientinnen und Patienten, dich nicht zu verstricken?»

H.: «Die «Gegenwértigkeit» hilft mir da vor allem: «Wie geht’s denn mir im Moment?»
«Habe ich den Kontakt zu mir gut aufrechterhalten?»

Wenn mich jemand beleidigt, beschimpft etc. versuche ich, das nicht zu personlich zu
nehmen und kopflastig zu antworten (Gegenargumente einwerfen etc.), sondern gut im
Kontakt mit mir selbst zu bleiben.

Es ist eine Mischung aus «Akzeptanz» (ich muss mich mit dieser Person beschéftigen,
obwohl sie sehr anstrengend ist) und «Gegenwartigkeit» (bewusst zu spuren, wie sich
mein Korper anfihlt und wo der Kérper auf dem Stuhl oder Boden Kontakt hat), die mir
hilft, wahrzunehmen wie es mir selbst geht, um somit nicht den Kontakt mit mir zu ver-

lieren.»

M.: «Ich stelle in den Raum, dass Chronifizierung mit Erstarren zu tun hat. Wie

siehst du das?»

H.: «Auf jeden Fall hat die Chronifizierung mit Erstarren zu tun, dies haben ACT — Fach-
personen schon immer gesagt. Die psychische Flexibilitat ist gerade deswegen so wich-
tig, weil die Leute erstarren. Sie hilft, um aus dieser Erstarrung wieder herauszukom-

men.»

M.: «Wenn davon ausgegangen wird, dass Chronifizierung ein Prozess des Erstar-
rens ist, inwieweit hilft dir ACT, diese Auswirkungen auf dich abzumildern und im

Fluss zu bleiben?»
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H.: «Das Uben der Perspektivenvielfalt mittels «Defusion» und «Selbst als Kontext» hilft
mir, innerlich in Bewegung zu bleiben. Das ,Hexadancing” (das freie Zirkulieren zwi-
schen den Ansatzpunkten) fordert meine psychische Flexibilitéat.

Ich stelle zum Beispiel fest, dass das, was ich bei der Arbeit mache, zum Teil auch nur
eine Rolle ist und somit nur ein Teil von mir ist, dass ich aber noch viel mehr anderes
auch bin. Die Gefahr ist, dass du zu sehr diese eine Rolle bist und dich dann dadurch
definierst. Ich merke, ich bin nicht nur diese eine Rolle. Wenn ich jetzt zum Beispiel eine
grof3e Krankung in der einen Rolle erlebt habe, sehe ich, dass es in diesem Teil gerade
nicht so gut lauft, méchte aber auch sehen, dass ich die anderen Teile auch habe und

sie bemerken.»

Wie der Facharzt fir Psychiatrie schreibt, ist ACT eine Schulung des Geistes, die die
Menschen in den unterschiedlichen Lebenssituationen unterstutzt, zu lernen und sich
weiterzuentwickeln.

Die im Interview besprochenen Themen sind somit auch im sozialpsychiatrischen Alltag
fur Fachpersonen sehr nitzlich.

Kundinnen und Kunden I6sen mit ihrem Verhalten und den persénlichen Assoziationen
der Fachpersonen manchmal schlechte Gefiihle aus. Das Fokussieren auf die eigenen
Werte hilft hier, diese schlechten Gefiihle loszulassen und das eigentliche Ziel nicht zu
verlieren.

Zuweilen kommen bei Kundinnen und Kunden Bedurfnisse auf, die Fachpersonen sinn-
voll erscheinen, fur die jedoch nicht ausreichend Zeit besteht, um sie zu erfillen. Hier ist
ein «Nein» angesagt, was flr Fachpersonen im sozialpsychiatrischen Bereich oft
schwierig ist, weil der Wunsch zu helfen ein wichtiger Grund war, diesen Beruf zu ergrei-
fen. Somit besteht die Gefahr, Giber die eigenen Grenzen zu gehen.

In herausfordernden Situationen geschieht es schnell, dass der Kontakt zum eigenen
Korper verlorengeht in der falschen Annahme, durch die Konzentration auf die aussere
Situation, kénnte (noch) hilfreicher gehandelt bzw. deeskaliert werden.

Die psychische Flexibilitat ist entscheidend fur Fachpersonen, sich im Fluss zu halten.

Dabei hilft, das von H. beschriebene «Hexadancing» zu betreiben.
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4. Nutzen von ACT und der Systemischen Theorie bei chro-

nisch psychischem Leiderleben

Praktische Erfahrungen und Hinweise fur die Praxis sind Inhalt des folgenden Kapitels.
In Abschnitt 4.1 wird Einblick in eine Beobachtungsstudie gegeben, die mit Patientinnen
und Patienten durchgefiihrt wurde, die unterschiedliche psychiatrische Diagnosen, bzw.
Mehrfachdiagnosen, erhalten haben. Des Weiteren wird dargestellt, inwieweit ACT fur
Psychose-betroffene Menschen, auf inrem Genesungsweg, férderlich sein kann.

In Abschnitt 4.2. wird ausgefihrt, welche systemischen Ansétze nitzlich sein kénnen,
um mit chronisch, psychischem Leiderleben umzugehen. Dafir wird auf langjahrige Er-
fahrungen von systemisch arbeitenden Therapeutinnen und Therapeuten zugegriffen
und die Relevanz fir die Arbeit mit Kundinnen und Kunden im sozialpsychiatrischen All-

tag herausgearbeitet.

4.1 ACT

Therapieresistente Storungen im stationéaren Setting

Da die Anwendbarkeit und Wirksamkeit von ACT im stationdren Setting bisher wenig
untersucht wurden, hatten Benoy, Meyer, Knitter, Pinhard, Walter, Bader und Gloster
das Ziel, mit einer Beobachtungsstudie zu erforschen, ob ACT auch bei schweren St6-
rungen und in stérungsiibergreifenden Settings positive Effekte erzielen kann. Auch
sollte die Wirksamkeit von ACT bei Komorbiditat (Mehrfachdiagnosen) weiter erforscht
werden. Auch das bis anhin wenig untersuchte, stationare Behandlungssetting war ein
Schwerpunkt.

Als Haupthypothese postulierten sie eine Abnahme der allgemeinen Symptomatik und
eine Verbesserung der psychischen Flexibilitéat. Als Unterhypothesen postulierten sie
eine signifikante Verbesserung der mentalen Gesundheit, Verbesserung des Lebens-
sinns, der Achtsamkeit und der Emotionsregulation. Die Teilnehmenden hatten sich frei-
willig gemeldet und es bestand bei allen eine Indikation fir eine intensive, psychothera-
peutische Behandlung. Nach Ausschlusskriterien (akute Suizidalitat, akute Psychose,
akute Manie etc.), wurde die Beobachtungsstudie mit 47 Teilnehmerinnen durchgefuhrt.
Es fanden 4-mal wdchentlich stérungstibergreifende Gruppentherapien statt. Dabei wur-
den die Bereiche des Hexaflex (Gegenwartigkeit, Akzeptanz, kognitive Defusion, Selbst
als Kontext, Werte und engagiertes Handeln) abwechselnd thematisiert. Das Thema
Achtsamkeit wurde in einer wdchentlich stattfindenden Gruppe zusatzlich bearbeitet.

Ausserdem wurde ACT in 2-mal wochentlich stattfindenden Einzelsitzungen bearbeitet.
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Das Behandlungsprogramm wurde mit zusatzlich unterstiitzenden Programmpunkten
vervollstandigt. Die durchschnittliche Behandlungsdauer betrug 66 Tage. Das gesamte
fachliche Personal wurde in ACT geschult und zudem durch eine Supervision begleitet.
(Benoy et. al., 2019, S. 91-92). Die verschiedenen Bereiche wurden mit probaten, aner-
kannten Methoden validiert (Benoy, et.al., 2019, 93-95).

Die Datenauswertung ergab, dass sich signifikante Veranderungen im Bereich «Ab-
nahme der allgemeinen Symptomatik» und «Erh6hung der Flexibilitat» in moderater bis
hoher Auspragung, manifestierten. Gleichzeitig wurde in den Bereichen «mentale Ge-
sundheit», «Fahigkeiten der Emotionsregulation», «kognitive Fusion» und «Achtsam-
keit» eine signifikante Erh6hung, in moderatem bis hohen Ausmass, festgestellt.

In den Bereichen «Lebenssinn» und Emotionsregulationsstil» konnte keine grosse Ver-
anderung zwischen Ein— und Austritt der Teilnehmenden festgestellt werden.

Laut den Autorinnen und Autoren war der Bereich «Lebenssinn» schon vor Beginn der
Studie vergleichbar mit Normstichproben und wurden damit begriindet. Die Teilnehmen-
den suchten eigeninititativ eine Behandlung auf, was die hohen Werte zuséatzlich erklart
(Benoy et.al., 2019, S. 98).

Sich auf eine solche Studie einzulassen, erfordert eine grundlegende Bereitschaft, sich
vertieft mit dem Sinn des eigenen Lebens auseinanderzusetzen. Dies erklart wahr-
scheinlich die geringe Veranderung in diesem Bereich.

Der Emotionsregulationsstil griindet auf Glaubensséatze und blieb aufgrund dessen an-
nahernd stabil (S. 98).

Aufgrund des offenen Therapieregimes lasst sich die Wirksamkeit von ACT nicht besta-
tigen, es kann jedoch von positiven Effekten dieser Therapiemethode bei schweren,
chronifizierten Verlaufen bei stérungsibergreifenden Patientengruppen im stationéren
Setting gesprochen werden (Benoy, et. al., 2019, S. 98-99).

Die Wirksamkeit im Umgang mit Menschen mit chronisch psychischem Leiderleben ist
fur die vorliegende Masterarbeit relevant.

Dass sich die Methode als stérungstibergreifend bewéhrt hat, macht sie fir die systemi-
sche Praxis interessant, da diese der einzelnen Diagnose nur hinsichtlich der Nutzlich-

keit fur die Betroffenen einen Wert beimisst.

Der Einsatz von ACT zur Genesung Psychose-Betroffener
Emma K O’Donoghue DClinPsy, Eric M J Morris PhD, Joseph E Oliver PhD, Louise C

Johns DPhil geben in ihrem Buch «Act for psychosis recovery» einen Einblick in die

Anwendung der ACT-Methode bei Psychose-betroffenen Menschen. Sie betonen die
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Eignung von ACT als Gruppentherapie gerade auch fur Menschen, die eine Abneigung
haben gegen langwierige, intensive Einzeltherapien. Als Gruppentherapie bietet sie ein
Geféass, das nicht bedrohlich wirkt und brauchbare Handlungsmdglichkeiten im Alltag
anbietet (O" Donoghue et. al., Chapter 1, 2011).

Die Autorinnen und Autoren zeigen warum es sich lohnt, ACT bei dieser Form von psy-
chischer Krankheit einzusetzen. So zitieren sie Bach, der schreibt, dass es wirkungsvol-
ler ist, das Verhalten zu verandern, als die positiven Symptome unterdriicken zu wollen.
Die Steigerung der psychischen Flexibilitdt kann ihm zufolge diesbeztglich einen Wan-
del einleiten (zitiert nach O Donoghue et. al., S. 16). Laut Martin & Penn sind von Psy-
chose-betroffene Menschen besonders haufig durch Wahrnehmungsverzerrungen von
einer Einbusse der psychischen Flexibilitat betroffen (zitiert nach O'Donoghue et. al., S.
17).

Die Anwendung von ACT fir Menschen mit chronischem, psychischem Leiderleben ist
demnach geeignet, sowohl Menschen mit langjahrigem Leiderleben Erleichterung zu
bieten als auch stérungsibergreifend bei chronisch psychischem Leiderleben wirksam

ZU sein.

4.2 Systemische Theorie
Die spielerische Nutzung von Krankheitskonzepten

Eine systemisch denkende Fachperson weiss nicht, ob ein ihr genanntes Phanomen
existiert oder nicht. Somit ist ihr auch nicht klar, ob jemand ein Phdnomen hat oder nicht.
Sie geht des Weiteren davon aus, dass jedes Erleben ein Kreislaufprozess ist und jeder
Mensch nur seine personlichen Erfahrungen damit beschreiben kann (Schweitzer, Schu-
macher, S. 16-17).

Im Alltag von Kundinnen und Kunden zeigt sich, dass viele sich mit der Diagnose iden-
tifiziert haben und die gedusserten Gedanken und Gefiihle zeigen, dass eine Erstarrung
in der Wahrnehmung stattgefunden hat (wie bereits in der Einleitung erlautert). Die An-
nahme systemisch denkender Fachpersonen ist, dass die Beziehung zwischen sich
selbst und beispielsweise der eigenen Psychose verstarkt oder ausgedinnt werden
konne (S. 20).

So wird das Phanomen einer Diagnose beispielsweise hinsichtlich ihrer Nutzlichkeit in
der Kommunikation mit unterschiedlichen Teilen eines Systems betrachtet: Welchen
Nutzen hat die Diagnose im Umgang mit dem Vater, mit der Frau, mit der Sozialversi-
cherung oder dem Arbeitgeber? (S. 17).

Diese Fragen starken die Beobachtung (das Selbst als Kontext) und fihren die Idee ein,
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dass Phanomene eigenverantwortlich verandert werden kénnen.

Das «In-Frage-Stellen» von scheinbaren «Tatsachen» (wie z.B. unverédnderbaren
Symptomen) kann Neugierde, aber auch Verunsicherung wecken. Aus diesem Grund ist
es wichtig, vor zu schnellen Veranderungen zu warnen (S. 20-21).

Eine zentrale Annahme in der systemischen Arbeit ist, dass kein Phdnomen an sich po-
sitive oder negative Eigenschaften hat.

So beschreibt Gunther Schmidt in seinem Buch «Einfihrung in die hypnosystemische
Therapie und Beratung», dass jedes Phanomen als Ressource oder Nichtressource an-
gesehen werden kann. Ausschlaggebend dabei ist, ob der Mensch dieses als nitzlich
oder nicht nutzlich fur die Erreichung seines Ziels definiert. Wichtig ist auch, wie ein so-
ziales System (z.B. Familie, Gesellschaft), ein bestimmtes Ph&nomen bewertet
(Schmidt, 2008, S. 92-93).

Wie in 2.1.3 unter «Reframing» beschrieben hilft ein spielerischer Zugang zu Phanome-
nen oder eine differente Beschreibung und Bewertung desselben, um einen Spielraum
der Handlungsmoglichkeiten sichtbar zu machen.

Durch die Frage nach der Entstehung eines Phanomens wird der Blick in die Vergan-
genheit, die selbstredend unveranderlich ist, gelegt. Wenn systemisch denkende Fach-
personen fragen, wozu das Phanomen in der Zukunft aufrechterhalten werden sollte,
impliziert dies, dass eine Wahlmdglichkeit besteht und Verénderung zugetraut wird
(Schweitzer, Schumacher, 2011, S. 18).

Von der Symptombekampfung zur Symptomnutzung

Luc Ciompi schreibt in seinem Vorwort zu «Die endliche und unendliche Psychiatrie»,
dass das wichtigste, ungeldste Problem der herkémmlichen Psychiatrie, ihnr Umgang mit
der Chronizitat sei (S. 8).

Kundinnen und Kunden wiinschen sich haufig Symptomfreiheit, was bei chronischen,
psychischem Leiderleben auch hdchst verstandlich ist. Nach oftmals jahrelangen Versu-

chen resignieren manche und akzeptieren wohl oder tbel das Unangenehme.

Systemisch denkende Fachpersonen arbeiten gerne mit dem, was vorhanden ist. Auf
diese Weise wird dem Menschen erlaubt, einen differenten Umgang mit Symptomen zu
erlernen und ein neues Gleichgewicht herzustellen (S. 19).

Dieser Zugang zu unangenehmen Symptomen erinnert an den in 3.2 beschriebenen
Ansatz der «Defusion», bei welcher die Beziehung eines bestimmten Gedankens oder

Gefihls mit der darauffolgenden Handlung veréndert wird.
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Fallvignette

Fritz ist ein alterer Mann, der seit kurzer Zeit in einem Haus mit funf Mitbewohnenden
lebt. Obgleich er interessiert ist, die neuen Menschen kennen zu lernen, zieht er sich in
sein Zimmer zurtick. Im Gesprach wird klar, dass er Anweisungen erhalten hat, sein Licht
zu schitzen, wie er sich ausdrickt. Dieses Bedurfnis wurde gewdurdigt, in dem mit ihm
besprochen wurde, in welchen Situationen sein inneres Licht in Gefahr ist und welche
alternativen Mdglichkeiten es gibt, dieses zu schiitzen und in der Kommunikation mit den

fur ihn neuen Menschen zu bleiben.

Die Verzeitlichung von Chronizitat (das Verlangern von chronischen Symptomen)

In friheren Zeiten wurde die heutige Schizophrenie «Dementia Praecox» genannt, was
so viel wie «vorzeitige Verblddung» heisst. Dies bedeutete fiir Betroffene ein lebenslan-
ger Aufenthalt in einer psychiatrischen Klinik. Der heutige Ausdruck der «Vulnerabilitat»
bedeutet, dass Betroffene eine lebenslange Psychose-Geféahrdung haben und aus die-
sem Grund dauerhaft psychiatrisch versorgt werden muissen (sozialpsychiatrisch
oder/und medikamentos). Beiden Uberzeugungen ist gemein, dass sie mit Unendlichkeit
zu tun haben (Schweitzer, Schumacher, 2011, S. 19 — 20).

Das Verstandnis der Vulnerabilitat bedeutet im Alltag, dass Fachpersonen (potenziell)
Aufregendes und das Erfahren von Grenzen von Kundinnen und Kunden fernhalten,
ihnen dies jedoch im Umkehrschluss verunméglicht, auf Herausforderungen in differen-
ter Art und Weise zu reagieren. Dies tragt wiederum zu einer weiteren Verfestigung der

Situation bei.

Demgegenuber gehen systemisch denkende Fachpersonen davon aus, dass Veréande-
rung unumganglich und eine Stagnation praktisch unmdglich ist. Solche wahrgenomme-
nen Ph&nomene sollten zumindest exakt untersucht werden.

Durch interessiertes Fragen lUber die Moglichkeiten der Symptomverschlimmerung und
die anschliessende Frage, wie das Leben in Zukunft ohne das Problem aussehen wird,

wird vermittelt, dass Veranderungen zugetraut werden. (S. 20).

Das Akzeptieren von Ambivalenz

Systemisch denkende Fachpersonen erkunden, gemeinsam mit ihren Kundinnen und

Kunden, innere Ambivalenzen und nutzen diese fiir neue, nachhaltigere Losungsideen.

Im Gegensatz dazu versucht die herkémmliche Psychiatrie, Eindeutigkeiten zu schaffen,
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was bei Menschen mit psychotischem Leiderleben haufig zu einer noch grésseren Kon-
fusion fuhrt (S. 21).

Sie sind gegenuber ihrer Situation und ihren Symptomen ambivalent und fuhlen sich
vertraut in der aktuellen Situation. Sie schatzen die angenehmen Effekte, wie finanzielle
Absicherung durch die Versicherung, die Umsorgung durch das Fachpersonen-System
und den verminderten Leistungsdruck. Andererseits wiinschen sie sich ein Leben aus-

serhalb der psychiatrischen Versorgung und méchten ihre eigenen Ideen verwirklichen.

G. Schmidt sagt, dass der Mensch (quasi) eine multiple Personlichkeit ist und die Auf-
gabe darin besteht, eine steuernde Instanz zu etablieren, die die jeweiligen «Einsétze»
orchestriert (Schmidt, 2011, S. 9).

Mit dieser Aussage unterstreicht er das wertvolle Potential, der «Teilpersonlichkeiten»
und pladiert fur deren aktiven Nutzung.

Ein weiterer Vorteil von Ambivalenz-Arbeit ist, dass Kundinnen und Kunden geplante

Veranderungen sorgfaltig angehen und somit Ruckfalle vermindert werden kénnen.

Die Nutzung unterschiedlicher professioneller Rollen zu unterschiedlichen Zeitpunkten

Fachpersonen in sozialpsychiatrischen Institutionen missen unterschiedliche Aufgaben
erflllen. So wird von ihnen verlangt, dass sie einflihlend sind und anwaltschaftlich fur
ihre Kundinnen und Kunden handeln. Andererseits sollen sie konfrontativ und professi-
onell distanziert sein. Das bewusste Nutzen der unterschiedlichen Rollen hat Potenzial.
Um systemisch wirksam arbeiten zu kdnnen, ist ein Veranderungswunsch Vorausset-
zung. Dieser Veranderungswunsch ist erfahrungsgemass bei vielen Kundinnen und
Kunden nicht gegeben. Die Rolle des «Hausmeisters» kann wirkungsvoll eingesetzt wer-
den. Durch Aufstellen von Anforderungen kénnten bei ihnen produktive Krisen ausgelost
werden, die durch die dadurch erlebte Diskrepanz zwischen Soll- und Ist-Situation einen
Veranderungswunsch auslésen kénnen (Schweitzer, Schumacher, 2011, S. 22-23).
Das Erflllen der teils diametralen Rollen sind fir Fachpersonen eine grosse Herausfor-
derung. Klare Strukturen und «hausmeisterliche» Vorgaben durch institutionelle Regeln
und Vorgesetzte waren hier eine grosse Hilfe.

Anforderungen zu formulieren ohne die Selbstbestimmung von Kundinnen und Kunden
(Ubermaéssig) einzuschranken ist herausfordernd und oft mit einer Verunsicherung sei-

tens der Fachpersonen verbunden.
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Systemische Auftragskldrung

In schwierigen Kontexten und Umstanden hat sich bewéhrt, Auftrage der verschiedenen
Parteien in einem System sicht— und somit besprechbar zu machen. So wird deutlich,
dass einzelne vielleicht noch nichts, nichts oder nichts mehr wollen. Unvereinbare Auf-

trage kdnnen so transparent besprochen werden (S. 24).

Im Alltag zeigt sich, dass Kundinnen und Kunden und ihre sozialen Systeme unter-
schiedliche Auftrage an Fachpersonen haben. Durch eine prézise, und regelmassig er-
neuerte Auftragsklarung wird der Chronifizierung einerseits durch die erlebte Selbstwirk-
samkeit und andererseits durch die Einfiihrung einer zeitlichen Dimension entgegenge-
wirkt.

Wenn Fachpersonen den Verdacht haben, dass sozial erwiinschte Auftrage erteilt wer-
den, bietet sich das zirkulare Fragen an.

Durch das Sichtbarmachen von gewinschten oder gefiirchteten Wechselwirkungen der

Systemteilnehmenden werden dahinterliegende Intensionen deutlich (S. 24).

Die Dosis-Steuerung der Versorgungsangebote

Mehr Versorgung ist nicht gleichbedeutend mit besserer Versorgung.

Die Dienstleistungen von Fachpersonen sollten sich nicht langer an der von fachlicher
Sicht bestimmten Bedirftigkeit ausrichten. Sie sollten sich vielmehr nach dem formulier-
ten Bedarf der Kundinnen und Kunden orientieren. Die knappen Ressourcen kénnten
somit denen angeboten werden, die diese wiinschen und nutzen.

Eine solche Bedarfsabklarung wirde Institutionen die Moglichkeit geben, zu erkennen,
wie ihr Angebot genutzt wird und dieses gegebenenfalls zu optimieren. Die Autoren zie-
hen das Bild einer guten Gastronomie herbei und wiinschen, dass Menschen mit psy-
chischem Leiderleben Gerichte angeboten werden, nach denen sie verlangen. Dies
hatte zur Folge, dass der eine (Mensch) die Einrichtung als Vollpension nutzt, wahrend
der andere (Mensch) die Einrichtung als Sprungbrett in eine selbstandige Zukunft er-
kennt (Schweitzer, Schumacher, S. 24-25).

Im Alltag zeigt sich haufig, dass Kundinnen und Kunden die angebotenen Dienstleistun-
gen nicht, oder nicht in dem Verstandnis der Fachpersonen nutzen. Dies fuhrt zu aufrei-

benden Diskussionen und letztendlich h&ufig zu einer Verlangerung des Aufenthalts.
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5. Zusammenfassung

5.1 Diskussion der Ergebnisse
Im folgenden Kapitel wird die zentrale Frage der vorliegenden Arbeit durch den Facharzt
fur Psychiatrie beantwortet. Im Anschluss werden die Ergebnisse unter definierten Ge-
sichtspunkten diskutiert.
M.: «Wie kbnnen Menschen in chronifizierenden Prozessen wéhrend des Aufent-
halts in einer sozialpsychiatrischen Einrichtung zu einer aktiven Gestaltung ihres

Lebens aktiviert werden»?

H.:» Flexibilitat ist wichtig. Es geht jedoch nicht nur um psychische Flexibilitat, sondern
auch um soziale Flexibilitat. Das soziale Umfeld kann sehr helfen, aus der Erstarrung
rauszukommen. Durch den Kontakt und die Auseinandersetzung mit Menschen sind sie
sozial wieder mehr gefordert, kénnen daran wachsen und finden wieder das Interesse
an den Mitmenschen und der Umwelt.

Er betont in seiner Antwort die soziale Flexibilitat. Sie wird in der vorliegenden Arbeit
nicht explizit ausgefuhrt. Sie schwingt jedoch unterschwellig bei der Existenzanalyse,
der Systemischen Theorie und bei ACT immer mit. Die Aussage von Frankl z. B., dass
der Mensch nach einem Sinn ausserhalb von sich sucht bzw. tber sich selbst hinaus-

wachsen will und soll, bedarf sozialer Flexibilitat.

Gemeinsames und Trennendes der vorgestellten Methoden

Den drei dargestellten Theorien ist gemeinsam, dass jede davon ausgeht, dass der
Mensch mehr ist als das, was im Moment sichtbar ist.

e Frankl spricht vom Transzendenten, das den Menschen ausmacht,

o die Systemtheorie legt den Fokus auf die Veranderlichkeit des «Manifesten», je
nach Betrachtungsweise und Wechselwirkungen der System-Teilnehmenden.

e Im Zentrum von ACT steht die Erhéhung der psychischen Flexibilitat, welche es
maglich macht zu erkennen, dass das eigene Erleben je nach Position und Blick-
winkel gesteuert werden kann.

lhre Analyse und die Ubersicht, welche Faktoren psychisches Leiderleben begiinstigen
koénnen, scheint mir treffend zu sein und tberzeugt mich. Die beschriebenen Tendenzen
zu Selbstinterpretation, Selbstverwirklichung und die Tatsache, dass viele Menschen mit
dem materiellen und informellen Uberfluss Schwierigkeiten haben und daran leiden,
scheint der Wahrheit sehr nahe zu kommen.

Wenn Frankls Uberzeugung, dass Lust- oder Machtstreben mit der Frustration des dem
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Menschen eigenen Willen zum Sinn zu tun hat geteilt wird, ist die Fachperson verpflich-
tet, Fragen zu stellen und nicht vorschnell ein Urteil Gber dahinterliegende Grinde zu
fallen.

Die von Schweitzer und Schumacher entwickelten Anregungen geben anhand der sys-
temischen Theorie konkrete Hinweise fir Kunden/Kundinnen, Fachpersonen und Insti-
tutionen, um Chronifizierung im Alltag zu minimieren.

ACT stellt eine Methode zur Verfigung, anhand deren die Achtsamkeit und das Be-
wusstsein geschult werden kdnnen, mit denen leidvollem Erleben begegnet und das mo-
mentane Leben aktiv gestaltet werden kann.

Sowohl Schweitzer/Schumacher als auch ACT enthalten sich der Bewertung, ob ein Ver-
halten gut oder schlecht sei, sondern Uberprifen es hinsichtlich seiner Auswirkungen
und Nutzlichkeit.

Zukunft der dargestellten Methoden

Die Themen «Achtsamkeit» und «Gegenwartigkeit» werden in der Gesellschaft intensiv
diskutiert, weshalb die Akzeptanz steigt, diese in der Behandlung von chronischem, psy-
chischem Leiderleben einzusetzen. Dies hilft dem verhaltenstherapeutischen Ansatz
«ACT» in der Praxis Fuss zu fassen.

Die aktuellen, gesellschaftlichen Herausforderungen und die teils diametralen Berichte
in den Medien fordern die Menschen heraus, Situationen aus unterschiedlichem Blick-
winkeln zu betrachten und sie im Hinblick auf Auswirkungen hin zu untersuchen. Diesen
Prozess kann das Hexagramm des ACT hilfreich begleiten.

Vor dem Hintergrund der anstehenden Subjektfinanzierung im Kanton Bern bietet sich
der Ansatz der Kundenorientierung, wie von Schweitzer und Schumacher dargestellt,
an. Auch die Fokussierung auf ein werte—orientiertes Leben erleichtert es Fachpersonen
und Kundinnen und Kunden im Dialog den Fokus in der Bedarfsabklarung zu halten.
Diese Uberlegungen sprechen dafir, die dargestellten Methoden in Zukunft vermehrt

anzuwenden.

Nicht bestétigte Annahme

Meine (implizite) Annahme, dass es eine separate Art der Selbstfirsorge und Pflege fir
Fachpersonen braucht, hat sich nicht bestéatigt. Sicherlich gibt es neben ACT viele an-
dere, nutzliche Methoden der Selbstfirsorge fir Fachpersonen. Wird das Hexaflex von
Fachpersonen jedoch geduldig getibt und verfeinert, wéchst die psychische Flexibilitat

und lasst Fachpersonen psychisch gesund und neugierig bleiben.
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Strukturelle Rahmenbedingungen

Die Leistungen der Invalidenrente (IV) sind bezlglich der Chronifizierung von psychi-
schem Leiderleben Chance und Stolperstein zugleich. Durch die Garantie, dass die
Grundbedurfnisse abgedeckt sind, stellt sich einerseits eine Entlastung ein, der Stress-
faktor des «Geld Eintreibens» fallt weg. Es ergibt sich dadurch die Chance, sich mit den
eigenen Werten und dem Sinn des Lebens zu beschaftigen. Auch hier gilt das schon
zitierte Stichwort von E. Kastner «Es gibt nichts Gutes, ausser man tut es». Den Nutzen
aus der dadurch entstandenen Freiheit zu ziehen ist eine grosse Herausforderung und
die vorliegend dargestellten Anregungen kdnnen hierzu eine Hilfe sein.

Die wiederkehrende Uberpriifung der Versicherungsberechtigung kann Menschen mit
chronisch, psychischem Leiderleben andererseits dazu bringen, in ihrem Zustand zu ver-
harren, um weiterhin ein gesichertes Einkommen zu erhalten. Dies ist eine Zwickmuhle,
in der sich dieses System befindet.

Menschen mit chronisch, psychischem Leiderleben beurteilen die Arbeit in einem Atelier,
in welchem Anzundwufel und Wachstticher hergestellt werden, oft als zu wenig heraus-
fordernd. Durch dass sie der Arbeit aufgrund der psychischen Verfassung und der ge-
ringen Motivation wiederholt fernbleiben, schwinden jedoch die Chancen, eine andere
Tatigkeit zu finden.

Das Thema der beruflichen Tatigkeit und der Chancen in der Arbeitswelt flir Menschen
mit chronisch, psychischem Leiderleben ist ein weites Feld, welches mir nach der Be-

schéaftigung mit dem Thema der Chronifizierung intensiv bewusstwurde.

Erkenntnisse aus der Gesamtheit betrachtet

In allen dargestellten Theorien wird der Mensch als «Hort der Potentiale» betrachtet. So
bietet sich ihm durch die Arbeit mit Ambivalenzen ein erweiterter Blick auf sein Inneres
und somit verschiedene Optionen der Reaktion an. Die spielerische Nutzung von Erleb-
barem bewirkt ein Verflissigen von Erstarrtem und ermdglicht, die Veranderlichkeit von
sich selbst und der Umwelt wahrnehmen zu kénnen. Die sechs Ansatzpunkte des He-
xaflex im ACT fordern die psychische Flexibilitat, durch das Aufbauen einer beobachten-
den Position und die geschmeidiger werdenden Faden, die uns mit uns und den Mitmen-
schen verbindet. Die psychische Flexibilitat ist ein sehr wichtiger Faktor flir psychische
Gesundheit, da sie einen Menschen Chancen erkennen und nutzen lasst. Andererseits
ist sie auch hilfreich im Erkennen einer anderen Strategie, welche eventuell bessere
Chancen auf ein Erzielen der gewinschten Wirkung in sich birgt.

Wenn ein Mensch und sein Umfeld allein auf die Symptome und die Ausmerzung dieser

fokussiert, bedeutet dies eine Reduktion und eine Verflachung der Betrachtungsweise.
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Dies kann Hoffnungslosigkeit und Ausweglosigkeit bewirken. Sie Ubertragt sich dabei
gerne auf begleitende Fachpersonen, da sie die Denk— und Handlungsméglichkeiten
eingeschrankt.

Wie die Ausfiihrungen der Defusion mit Gedanken und Geflihlen zeigt, ist diese wichtig,
um sich einen flexiblen Umgang mit chronischen, psychischen Leiderfahren zu erhalten.
Darin kann das soziale Umfeld, unter anderem mit den dargestellten Methoden, eine
wichtige Rolle spielen. Es kann Zuversicht stérken und den Prozess der Neuorientierung
/ NeubeWERTung begleiten. Ich habe folgende Beobachtung gemacht: Kundinnen und
Kunden, die sich nicht mit der Diagnose identifizieren und ihr Erleben als voriiberge-
hende Krise definieren, verlassen die Institution haufiger als solche, die die Diagnose als
Teil ihres Selbstbildes verinnerlicht haben. Dies ist eine unbestétigte Beobachtung mei-
nerseits, ist als solche zu werten und kann nicht verallgemeinert werden. Wenn die Nicht-
Identifikation mit Verdrdngen von hemmenden Mustern oder Glaubensséatzen zusam-
menhangt, kann jedoch ein erneuter Eintritt in eine Klinik oder eine andere Institution,
eine von G. Schmidt beschriebene «Ehrenrunde» die Folge sein.

In der aktuellen Situation im Kanton Bern, treten Kundinnen und Kunden in die Institution
ein, ohne eine Bedarfserfassung mitzubringen. Wenn diese erst nach einigen Wochen
durchgefuhrt wird, besteht (fir sie) das Risiko, dass sie sich durch andere, die in einer
Erstarrung feststecken, beeinflussen lassen und die «Vollpension» statt der «Starthilfe»
in ein eigenstandigeres Leben wahlen.

Soll die Abklarung zu Beginn des Aufenthalts erfolgen, stellt dies eine grosse Herausfor-
derung fiir beide Seiten dar, sind angehende Kundinnen und Kunden doch einfach froh,
ein Dach tber dem Kopf und eine warme Mahlzeit zu haben.

Eine Bedarfsabklarung mit anschliessender Formulierung des Auftrags durchzuftihren,
macht auf jeden Fall Sinn. Sie hilft abzuschatzen, ob der bendétigte Bedarf durch die
betreffende Institution abgedeckt werden kann. Zudem fordert sie das Empowerment
durch Ubernahme an Verantwortung und das Erleben von Selbstwirksamkeit. Das Motto
soll lauten «Bedarf anstelle Bedurftigkeit». Eine Auftragsklarung kann auch eine zeitliche
Dimension in chronisches Geschehen bringen, da die Vereinbarungen zeitlich begrenzt
sind und eine Uberpriifung von vorneherein eingebaut wird.

Klare Rahmenbedingungen von Institutionen geben interessierten Menschen Orientie-
rung bei der Wahl der bevorzugten Institution und Halt im Alltag. Fachpersonen helfen
sie, sich auf diese zu berufen und bei Bedarf, wie von Schweitzer und Schumacher be-
schrieben, produktive Krisen auszultsen.

Das soziale Umfeld der Kundinnen und Kunden mit Beziehungs- bzw. Freizeitangeboten

ausserhalb der gewohnten Strukturen zu ergéanzen, ist wichtig. Teilweise bestehen
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regelmassige Treffpunkte in 6ffentlich frequentierten Orten mit zusatzlicher Méglichkeit,
in der Freizeit neue Dinge kennenzulernen und teilweise vergessene Traditionen wieder
aufleben zu lassen. Diese Angebote sind wertvoll.

Wie die Ausflihrungen in dieser Arbeit aufgezeigt haben, ist Leben Veranderung und das

Erleben wird in jedem Moment aufs Neue erzeugt.

Offene Frage
Folgende praktische Frage in der Umsetzung der Bedarfsorientierung in Institutionen

stellt sich mir:

Wie kdnnen Stellenprozente von Fachpersonen, bei einem sich immer &ndernden Be-
darf von Kundinnen und Kunden, gleichbleibend eingesetzt werden?

Diese Frage wird mich weiter begleiten.

Ausblick

Ohne das Konzept des «bedingungslosen Grundeinkommens» und die damit einherge-
henden Heraufforderungen im Detail zu kennen, bin ich Gberzeugt, dass sich eine ver-
tieftere Untersuchung dieses Konzeptes, gerade in Hinblick auf die Invalidenversiche-
rung und Menschen mit chronifiziertem, psychischen Leiderleben, lohnen kénnte.
Durch die Einfuhrung eines bedingungslosen Grundeinkommens wére die Notwendig-
keit an einem fiir sich selbst schmerzhaften Leiderleben festzuhalten nicht mehr nétig.
Vielmehr wéare die Motivation, seinen Lebensstandard durch einen Nebenverdienst zu
verbessern grésser. Der, hinter der Idee des bedingungslosen Grundeinkommens lie-
gende Ansatz, dass jeder Mensch es wert ist in Wirde zu leben und es nicht interessiert,
ob und wieviel dieser Mensch bereit ist zu leisten, wéare sicherlich ein Ansatz, der wei-

terverfolgt werden konnte.

Um erneut auf die Hauptfrage der vorliegenden Arbeit zuriickzukommen:

Durch die Beschaftigung mit eigenen Werten und dem Suchen nach dem Sinn im Leben
wird ein Teil im Menschen aktiviert, der nicht mit dem aktuellen Leiderleben fusioniert ist.
Um nach den Werten zu leben, dem urspriinglichen Sinn des Lebens ndher zu kommen,
muss gehandelt und es missen Erfahrungen gemacht werden. Die Bereitschaft dafir zu

starken ist wichtig und wird im nachfolgenden Kapitel nochmals erlautert.
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5.2 Fazit

5.3 Empfehlungen fir die Praxis
Wie im Verlauf der Arbeit dargelegt, bieten die Bedarfsabklarung und die Auftragskla-
rung wichtige Grundlagen, um die Selbstwirksamkeit und die Selbstverantwortung von

Kundinnen und Kunden zu starken.

Bedarfsabklarung

Eine sorgfaltig durchgefiihrte Bedarfsabklarung fordert die Selbstverantwortung und
nimmt den individuell erlebten Unterstitzungsbedarf von Menschen mit chronisch, psy-

chischem Leiderleben, wahr.

Auftragsklarung

Durch eine Auftragsabklarung werden gegenseitige Erwartungen offengelegt. Auf dieser
Basis kann gemeinsam vereinbart werden, welche Leistungen angeboten werden kon-
nen. Der gemeinsam erarbeitete Auftrag sollte in regelméassigen, zuvor definierten Ab-
standen Uberprift werden, um eine zeitliche Dimension einzufihren. Damit wird auch

die Mdglichkeit geboten, die Vereinbarungen neu zu definieren und / oder anzupassen.

Die Aktivierung von Kundinnen und Kunden und die Verminderung von Chronifizierung

wird, des Weiteren, wie folgt gefordert.

o Wertschéatzung durch Fachpersonen fiihrt zum Mut, sich zu zeigen

o Konstruktivismus, als Fahigkeit, das eigene Erleben zu erzeugen férdert das Ge-
fuhl der Selbstwirksamkeit

e Zirkulare Fragen verdeutlichen die Veranderlichkeit, je nach Position des Be-
trachtenden

¢ Das Umdeuten bewirkt eine Verfliissigung von Erstarrtem

¢ Die Wunderfrage erzeugt eine Hypnose in eine gewiinschte Zukuntft.

¢ Ambivalenzen nutzen bedeutet eine nachhaltige Zielerreichung

¢ Die Utilisation von Vorhandenem entlastet Kundinnen und Kunden und Fachper-
sonen

¢ Eine konsequente Kundenorientierung fordert die Eigenverantwortung und starkt
die Selbstwirksamkeit

o Die Gegenwatrtigkeit hilft aus der Schleife der Vergangenheit und Zukunft auszu-

steigen und in die Erfahrung zu gehen
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Die Verpflichtung, sich in eine Richtung zu bewegen, férdert den Selbstwert.
«RUckfalle» sind «Ehrenrundenx, die genutzt werden kénnen

Eine beobachtende Position zu installieren, ermdglicht Distanz

Defusion mit Gedanken und Gefiihlen heisst, Reaktionen frei wahlen zu kdnnen
Achtsame Akzeptanz bedeutet, seelischen Qualen mit Mitgefiihl zu begegnen

Werte ermdglichen den Zugang zu unversehrten Teilen des Selbst

Seite 50 von 54



Werte- und Sinnarbeit im sozialpsychiatrischen Kontext

Die von V. Satir verfassten und von G. Tafel neu formulierten «flinf Freiheiten» waren
fur mich Anlass, das vorgelegte Thema zu wahlen und ich stelle sie ans Ende dieser
Arbeit.

e Die Freiheit, das zu sehen und zu héren, was im Moment da ist - anstatt was sein

sollte, gewesen ist oder erst sein wird.

¢ Die Freiheit, zu mir selbst und meinen vielfaltigen Seiten zu stehen - anstatt et-

was zu zeigen, was ich gar nicht bin.

¢ Die Freiheit, das auszusprechen, was ich fuihle und denke - frei und unabhangig

von den Erwartungen anderer.

e Die Freiheit, um das zu bitten, was ich brauche - und nicht erst auf Erlaubnis zu

warten.

¢ Die Freiheit, auch mal etwas Neues zu wagen - anstatt das zu tun, was ich immer
schon getan habe.
(Tafel, 2021, in Anl. an V. Satir)

Wenn diese Arbeit dazu beitragt, die Freiheiten gemass V. Satir zu erhdhen, hat sie ihren

Zweck erfullt.
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