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mmm 2 Das eigene Erleben ernst nehmen

In Depressionen und Manien verandern sich die Stimmung,
das Gefiihl und die Empfindungsfihigkeit eines Menschen in
verschiedene Richtungen — nach unten oder nach oben —, aber
jeweils so grundlegend, dass sein Wesen verandert erscheint. Ein
vertrauter Mensch ist auf einmal nicht wiederzuerkennen. Er
erscheint erstarrt, niedergeschlagen, verzweifelt oder gigantisch,
toll, licherlich. Lebendig begraben oder immer auf der Flucht.
Manchmal wirken vorhandene Anlagen eines Menschen durch
eine Depression oder Manie nur gesteigert. Manchmal aber
scheint die Einzigartigkeit eines Menschen verloren zu gehen,
sodass nur noch eine leere Maske zu sehen ist und nur noch
allgemeine Verhaltensmuster iibrig bleiben. Uber diesen Aspekt
sind nahe Angehorige besonders erschrocken. Sie haben Angst,
ein Gegeniiber zu verlieren und damit auch ein Stiick von sich
selbst. Manchmal verstarken wir in der Psychiatrie Tatigen diese
Sicht noch, indem wir allzu vereinfachend und unpersonlich
davon ausgehen, dass sich der Depressive eben so oder so verhalt
und der Manische eben immer das und das macht. Oder wir
behandeln den Korper eines depressiven Menschen so losgelost,
als hitte ihn eine abstrakte Krankheit in Besitz genommen.
Allgemeine kulturelle Muster und soziale Rollen beeinflussen
alle seelischen Vorgange, selbstverstindlich auch Depressionen
und Manien. Und wie bei allen seelischen Vorgiangen, so ist auch
bei extremen Stimmungsschwankungen der Korper beteiligt.
Doch sind und bleiben Depressionen und Manien Ausdruck
des psychischen Prozesses eines unverwechselbar einzigartigen
Menschen. Seine Lebensgeschichte beeinflusst seine Art, krank

zu sein, genauso wie seine Art, gesund zu sein. Insofern hat jede
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Depression und jede Manie ihre besondere Gestalt und enthilt
auch fir den Einzelnen und seine Umgebung eine besondere
Botschaft, die zu betrachten sich lohnt. Das sollen die nachfol-
genden Beispiele verdeutlichen.

Als Teil der Medizin neigt die Psychiatrie leicht dazu, De-
pressionen und Manien allzu stereotyp, eben ausschliefSlich als
abstrakte Krankheit zu behandeln. Doch Erfahrene und An-
gehorige konfrontieren die Wissenschaft mit der Forderung,
psychische Krankheiten (wieder) als Ausdruck der Entwicklung
des ganzen Menschen anzusehen, unabhingig davon, ob und in
welchen Grenzen sie auch mit biologischen Mitteln zu beein-
flussen sind. Korperliche, seelische und geistige Prozesse sind
untrennbar verbunden. Und bis zu seinem Tod befindet sich
der Mensch unvermeidlich niemals nur in passiver, sondern
immer auch in aktiver, sinnerschlieffender Auseinandersetzung
mit seiner Umgebung, auch und gerade in Ausnahmezustinden
wie in Depressionen und Manien.

Das Erleben des einzelnen Patienten und seiner Angeho-
rigen riickt wieder in den Mittelpunkt aller Bemiithungen um
Verstehen und Behandlung. Der direkte Dialog zwischen den
Experten aus Erfahrung und den Experten durch Ausbildung,
der in den sogenannten »Psychoseseminaren« begonnen und
sich weit verbreitet hat, lohnt sich fiir beide Seiten (Bock u.a.

1998; Bock u.a. 2007).

© Bock: Achterbahn der Gefilhle. Balance buch + medien verlag 2007



m m Auf eine Erbse zusammengepresst, ins Weltall erweitert: 19

Wie Depressionen und Manien erlebt werden

Depression und Manie fallen nicht vom Himmel, auch wenn
das manchmal so scheint. Sie haben eine Geschichte, sind Teil
eines Entwicklungsprozesses, haben einen Anfang und ein Ende.
Wenn jemand manisch oder depressiv wird, ist das kein Zufall.
Etwas wie Veranlagung mag eine Rolle spielen in dem Sinn,
dass nicht alle Menschen aus dem gleichen Anlass in derselben
Weise manisch oder depressiv werden. Doch bleibt der Mensch
ein geschichtliches Wesen; er sammelt ein Leben lang Erfahrun-
gen und seine Erfahrungen hinterlassen Spuren. Die folgenden
Zitate verdeutlichen die Geschichtlichkeit von Depressionen
und Manien, wobei ich betonen mochte: Es handelt sich um
subjektive Sichtweisen, die einen subjektiven Wahrheitsgehalt
beanspruchen konnen. Was »wirklich « stattgefunden hat, kon-
nen wir ohnehin nicht klaren. Die meisten Zitate stammen aus
einer kleinen Arbeitsgruppe des Hamburger Psychoseseminars,
die dieses Buch begleitet hat, einige auch von Patientinnen und
Patienten aus der psychiatrischen Ambulanz, in der ich arbeite.
Sie sind hier weitgehend unkommentiert wiedergegeben, um
erst einmal einen ungefilterten Eindruck entstehen zu lassen. Es
handelt sich also um eine Collage aus subjektiven Erfahrungen,
die vielleicht anregt, eigene Erinnerungen zu erganzen.

Die Perspektive der Angehorigen folgt im nachsten Ab-
schnitt.
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Beginn

Depressionen und Manien entstehen nicht aus dem Nichts, doch
manchmal sind die Ausléser und Anldsse schwer zu fassen:

m »Bei mir reicht ein geringer Anlass fur die Manie oder die
Depression. Diesen Anlass zu verarbeiten gelingt nicht. Und es
tut weh, diese Zustande nur einfach aushalten zu konnen. Diese
extremen Schwankungen sind fir mich wie eine Achterbahn,
die mich hin und her schuttelt. «

m »Ich werde manisch, wenn traurige Erlebnisse auf mich zu-
kommen. Ich spiire inzwischen richtig, wie es >klick« macht.
Mein Organismus setzt die Manie in Gang, damit ich tiber
bestimmte Erlebnisse hinwegkomme. Das geschieht innerhalb
weniger Stunden. Die Depression kommt erst viel spater.«

m »Bei mir beginnen diese Phasen erst mit Angstgedanken und
mit dem Gefiihl, verfolgt zu werden. Diese Wahrnehmungen
kriege ich nicht mehr relativiert. Und dann heble ich das Gan-
ze aus, indem ich mir besondere Auftriage zuziehe. Das heifst,
ich lose die Situation auf, indem ich mir besondere Bedeutung
beimesse, und so wachse ich in die Manie hinein. «

m »Ich habe extrem viel gearbeitet, stand unter grofsSem Druck;
die Euphorie kippte in Erschopfung um und die wiederum nach
zusdtzlichen Verletzungen in eine Depression.«

m »Ich habe vielfach Misshandlungen erlebt. Zum ersten Mal
manisch wurde ich mit 21 Jahren. Da habe ich meinen eigenen
Groll und Hass vom Stapel gelassen, war auf einmal nicht mehr
klein, unterdrickt und erniedrigt. Ich fithlte mich befreit, als
wire ein Riegel vom Mund weggesprengt worden. Barenkrifte
habe ich entwickelt in der Manie. «

Schon diese Zitate lassen einen inneren Zusammenhang von
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Depressionen und Manien ahnen. Es scheint fast so, als konne
das innere Gleichgewicht nur noch um den Preis grofSerer Aus-

schldage — nach »oben« oder nach »unten« — gehalten werden.

Kindheit

Die Erfahrungen der Kindheit pragen, doch die Entwicklung
hort nicht mit den ersten Jahren auf. Wir verklaren oder verdam-
men unsere frihen Erfahrungen, versuchen zu kompensieren,
was uns gefehlt hat, und wiederholen die Muster, die wir kennen
gelernt haben. Immer sind wir Glied einer Kette: Auch unsere
Eltern waren Kinder und geben weiter, was sie erfahren haben.
Doch zugleich kann uns niemand die Verantwortung fiir eine
eigene Entwicklung abnehmen.

m »In meiner Kindheit durften Gefihle nicht gezeigt werden.
Ich hatte eine Schwester, die sehr krank war und alle sehr in
Anspruch nahm. Meine Eltern fithrten eine Vernunftehe ohne
Gefuhle. Jetzt zahlt nur noch das Gefiihl. Das ist so eine Art
Flucht nach vorn. Natiirlich birgt dieser Weg seine eigenen Ri-
siken. «

m »Als Kind habe ich viel geschrien, ohne dass meine Mutter
merkte, was los war. Sie hatte resigniert, glaubte es mir sowie-
so nicht recht machen zu konnen. Ich bin dann sehr stark in
meinen Verstand und in die Logik gegangen. Doch tief in mir
war eine Sehnsucht nach Liebe, eine Art Motor fiir die Manie.
In der Manie gebe ich mich der Sehnsucht hin, voll und ganz,
ohne sie so erfiillen zu konnen.«

m »Fiur mich war niemals Platz. Ich habe die Sprache ver-
weigert als Baby, dann plotzlich mit drei oder vier wie ein

Erwachsener geredet. Ich habe in die Windeln geschissen, bis
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