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Psychiatrische Erkrankung

Burnout Syndrom, Melancholie und Depressionen. Schevmut des Trubsinns mit
Therapieerfolg

Tiefe Melancholie und Lustlosigkeit

Die Haélfte aller Burnout-Syndrome und Depressionerbleibt unerkannt

Stimmungstiefs bei Verlust und Trauer sind normad @ehen voriber. Depressionen sind
dagegen eine behandlungsbediirftige, psychiatrisckankung. Die Betroffenen sind nicht
in der Lage, sich aus eigener Kraft aus der gedeiaicBtimmung zu befreien.

Depressionen kdnnen, wenn sie nicht richtig beHanderden, Monate oder sogar Jahre
andauern. Hat man bereits einmal Depressionen lgbiclso besteht ein erhdhtes Risiko fir
das erneute Auftreten der Krankheit.

Haufigste psychiatrische Erkrankung

Allein in Deutschland leiden etwa vier Millionen Mg&chen unter Depressionen. Nur etwa die
Halfte aller Depressionen wird Uberhaupt erkanné Wahrscheinlichkeit, im Laufe eines
Lebens zu erkranken, betragt etwa funf bis 15 RrozErauen sind doppelt so haufig
betroffen wie Manner.

Auffallig ist das hohe Suizidrisiko: Etwa zehn % Prozent der depressiven Patienten
sterben durch Selbsttotung.

Untersuchungen zeigten, dass im Vorfeld von Depeea gehauft krisenhafte Ereignisse
wie Verlust oder anhaltende Konflikte aufgetretearem. Diese Faktoren scheinen aber nicht
allein Depressionen auszuldsen, sondern fuhren zherner unspezifischen Stressreaktion,
woraus sich durch weitere Risikofaktoren Depressioentwickeln konnen.

Auch die Vererbung spielt eine Rolle. Zudem ist lo@n Betroffenen héaufig das
Gleichgewicht bestimmter Botenstoffe im Gehirn gest
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Depressionen sind nicht gleich

Es gibt verschiedene Depressionsformen, die im lauspragung sehr unterschiedlich sind.
Typische Symptome von Depressionen sind

traurige Verstimmungen
Schlafstérungen
Angst und
Suizidgedanken.

Das Denken und der innere Antrieb sind gehemmt. [den erscheint ohne Perspektive.

Auch rein korperliche Beschwerden kdnnen auftreisi. einigen Patienten wechseln sich

depressive Phasen mit manischen ab. Die Betroffesivah dann unangemessen gehobener
Stimmung, ihr Antrieb ist gesteigert, sie Ubersebgatsich und sind enthemmt.

Depression abgrenzen

Depressive Erkrankungen gehen mit Krankheitszeichather, die sich von normaler
Niedergeschlagenheit meist klar abgrenzen lassardi® Symptome der Depressionen aber
in unterschiedlicher Zusammensetzung, Dauer, StamkeHaufigkeit auftreten, ist es fir den
Arzt nicht immer leicht, die Depressionen als betamngsbedurftige Krankheit ohne gezieltes
Nachfragen sofort zu diagnostizieren.

Zudem klagen die Patienten meist nicht Uber demes¥erstimmung, sondern Uber
korperliche Beschwerden, die die Depressionen dalish hervorrufen beziehungsweise
verstarken kdnnen.

Grol3er Therapieerfolg

Depressionen kdnnen vom Arzt meist mit grofiem Brieéhandelt werden. Bei leichten
Formen kann eine Psychotherapie ausreichen. In eselmwFallen missen Medikamente
(Antidepressiva) eingesetzt werden.

Wenn die Behandlung nicht hilft, so kann ein Arzlep Psychologe eine begleitende
Psychotherapie durchfihren. Es ist auch mdogliclieb&herapieformen zu kombinieren. Die

Behandlung von Depressionen wird immer individualif den Patienten abgestimmt. In
manchen Fallen kann auch eine stationére Therapieendig werden.

Wege aus dem Seelendunkel
Depression behandeln
Menschen mit einer Depression fuhlen sich niedetdagen und unglicklich, sie gribeln
viel. Ihnen fehlt der Antrieb fur alltdgliche Aufigen. Eine Depression muss in der Regel mit

Antidepressiva behandelt werden.
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Eine typische und gleichzeitig fatale Folge der Vmut ist, dass sich die Betroffenen
zunehmend von ihrer Umgebung abkapseln. Sie firsilgn kaum noch im normalen Alltag
zurecht. Die Einsamkeit wird erdriickend und dieséhéidung, zum Arzt zu gehen, immer
schwerer. Das Tragische dabei ist, dass Millionetrd@fene dieses einsame Schicksal teilen.
Vermutlich leiden etwa funf Prozent der Bevolkeramgeiner depressiven Stérung.

Man geht davon aus, dass bei einer Depressior
Gehirnstoffwechsel  beziehungsweise die Signal-
Ubertragung zwischen den einzelnen Nervenz
gestort ist. Diese Stérung kann man mit Antidepves
behandeln. Zusammen mit einer Psychotherapie b
Sie die wichtigsten Saulen einer Behandlung.

Bild:
Antidepressiva erhthen die Konzentration bestimmter
Botenstoffe (griin) an den Nervenenden.

Verschiedene Medikamente stehen fir die BehandaumgWahl. Eine Suchtgefahr besteht
bei Antidepressiva nicht:

Johanniskraut in ausreichender Dosierung (beiteidhis mittelschwerer Depression)
Tri- und tetrazyklische Antidepressiva

Selektive Serotonin-Wiederaufnahmehemmer (SSRI)
Monamin-Oxidase-Hemmer (MAO-Hemmer).

Nicht ohne Psychotherapie

Zweite Saule der Behandlung ist die Psychotherapie, zum Beispiel in Form von
Gespréachs- und Verhaltenstherapie. Seit einigereddtdnnen sich Betroffene auch direkt an
einen Psychotherapeuten mit Kassenzulassung weAd&erdem ist auch eine regelmaliiige
sportliche Betatigung fur die Patienten wichtig.

! Besonders effektiv bei einer jahreszeitlich ausgfeld Depressio
y auch saisonale Depression genannt, ist die Liafsiphe mit spezielle
Lampen. Die regelmé&Rige Lichtdosis soll das Gemli¢leen, da da
Fehlen von Licht in der kalten Jahreszeit als Ursacder
Winterdepressionen  angenommnen  wird.  Bewegungsind
Beschaftigungstherapie helfen, die seelischen Mawerfzulvecher
und die Geflihle zu verarbeiten.

Lichttherapie bei
Winterdepression
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In schweren Fallen kurze Stromstoli3e

Ein seit mehr als 60 Jahren angewendetes Verfdleesehr schweren Depressionen ist die
umstrittene Elektrokrampftherapie. Das Prinzip Heerapie beruht darauf, unter einer kurzen
Narkose einen kontrollierten Krampfanfall auszutise

Auf welche Weise dabei die Depression positiv biesst wird, ist bisher noch nicht genau
geklart, aber die Ergebnisse bei depressiven Ratiesind sehr gut.

Behandlung mit Magnetfeld

Weitere Alternativen in der Behandlung von Depm@ssn sind die transkranielle

Magnetstimulation (TMS) sowie die Stimulation desagus-Nervs (VNS). Bei der

transkraniellen Magnetstimulation wird mit Hilfener Spule am Kopf des Patienten ein
Magnetfeld erzeugt. Mit kurzen Impulsen wird dierEhblutung in stimulierten Hirnarealen

angeregt. Bei der Vagus-Nerv-Stimulation reizemdeglektrische Impulse den Vagus-Nerv
im Halsbereich.

Die Gehirnaktivitat wird desynchronisiert und verthert gleichzeitig, dass sich die Erregung
weiter ausbreitet. Davon haben bisher vor allenreRin mit Epilepsie profitiert. In wieweit
das Verfahren auch bei Depression wirkt, ist jeduicht vollstandig geklart.

Sauerstoff-Therapie nach Manfred von Ardennen.

Empfohlen wird die Sauerstoff-Therapie auch beieginBurn-out-Syndrom mit allen
Begleiterscheinungen wie z.B., Depressionen, Kdpf@rzen und Schlafstérungen.

Wenn man keinen Ausweg weil3
Psychotherapie kann helfen

Traumatische Erlebnisse, Lebenskrisen, geistige uidperliche Uberforderung - in
schwierigen Situationen und Lebensabschnitten istRsychotherapie fur Betroffene eine
Chance, mit Problemen und Angsten besser umgehkdnnen.

Durch intensive Gesprache oder VerhaltensmalRnakvirdnn der Psychotherapie versucht,
die Beschwerden zu verringern. Im Gegensatz zurHeslyerapie steht die Pharmakotherapie.
Hier wird versucht, die Beschwerden durch die Elhmea von Medikamenten in den Griff zu
bekommen.
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Wann ist die Psychotherapie sinnvoll?

Wenn sich jemand auf Dauer in seiner Lebensqualitét im Alltag beeintrachtigt fuhlt,

sollte er sich Hilfe holen. Dann ist man mit seirfeglbsthilfemdéglichkeiten am Ende. Die
ersten Alarmzeichen hierfir konnen korperliche Beserden wie Schlaflosigkeit, Migrane,
Magenschmerzen, Herzrasen, Verfolgungswahn und eé3sjonen sein, fir die es keine
organischen Ursachen gibt.

Verhaltenstherapeuten betonen, dass unser Lebeh darnvorgange gepragt ist. Psychische
Beschwerden werden demnach wieder durch neue Hrigén verlernt. Hat jemand panische
Angst vor Spinnen, kann er lernen sie abzubauedenn er das Denken und Fihlen
beeinflusst. In der Verhaltenstherapie wird deridPat ermutigt, neue Erfahrungen im

Umgang mit dem Problem zu machen.

Ursachen in der Vergangenheit

Beim tiefenpsychologischen Verfahren geht man daaas) dass psychische Stdrungen ihre
Ursache in friheren Erfahrungen haben. Konflikteiddn unbewusst im Gedachtnis und
kénnen sich in Form von psychischen Beschwerdenirbiglie Gegenwart auswirken.
Tiefenpsychologen sind der Ansicht, dass dem Bfetneh die eigentliche Ursache fir seine
Stérungen gar nicht bewusst ist. Hier gilt es, dRatienten die Ursache des Problems bewusst
zu machen.

Tiefenpsychologisch fundierte Therapeuten nehmendegensatz zu Psychoanalytikern
haufiger Stellung zu dem, was der Patient sagtzisleen aktuelle Probleme und Konflikte in
das Gesprach mit ein, geben auch Ratschlage. Zusah@mge zwischen friheren
Erlebnissen und aktuellen Problemen sollen aufdedew dadurch geldst werden.

Welche Therapie ist die richtige?

Wenn ein konkretes Problem besteht, wie Essstoryngtann ist tendenziell die
Verhaltentherapie gefragt. Sind die Probleme ehearspezifisch, dann ist eine
tiefenpsychologisch fundierte Therapie sinnvoll.gdst Anhaltspunkte, bei denen man sofort
aus der Therapie aussteigen sollte: Wenn der Teetdgeispielsweise versucht, sich sexuell
zu ndhern, sich aggressiv oder zynisch verhélt.

Tipp: Die Auswahl des Therapeuten ist sehr indiglduAm besten ist, man lernt mehrere
kennen. Adressen gibt es im Branchenverzeichnisy Isychologenverband oder bei den
Krankenkassen. Der Therapeut sollte mdoglichst mNEhe wohnen, da man von mehreren
Sitzungen ausgehen muss. In der Regel geht manimu sb genannte probatorischen
Sitzungen und entscheidet sich dann. Die Wahl desapeuten hangt nattrlich auch von der
Problematik ab. Es gibt Therapeuten, die sich astimmte Probleme wie Sexualitat oder
Essstorungen spezialisiert haben.
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Freud'sche Psychoanalyse

Die Psychoanalyse nach Sigmund Freud ist am ehedtex; was die Laien unter
Psychotherapie verstehen. Der Patient liegt aufCaerch, der Psychoanalytiker sitzt so, dass
der Patient ihn nicht sehen kann. Der Patientfsallassoziieren, erzahlen, was ihm gerade
einfallt. Der Therapeut bleibt dabei wohlwollendtdinziert. Diese Therapieform spielt heute
eine eher untergeordnete Rolle. lhre positive Widklasst sich aus heutiger Sicht nur sehr
begrenzt nachweisen.

Der Wissenschaftler und Autor K.-P. Kolbatz schrdierzu in seinem Buch "Burn-out-
Syndrom" - Infarkt der Seele -:

Besinn dich auf dich selbst und ergriinde was dsathlich Freude bereitet. Du rauchst
gerne eine Pfeife, dann mach dir die Freude, letim i deinem Sessel zuriick und geniel3e
dein Pfeifchen. Du trinkst gerne ein Glas Rotweid wgehst gerne Essen, dann tue es !
Sammle wieder deine Briefmarken oder Antike Stloke erfreue dich bewusst an jedes
neue Stick. Nur so werden wieder "Glickshormoneérd®nin) gebildet und deine
Depressionen mit allen Begleiterscheinungen versutem von selbst und ganz ohne
Psychopharmaka.

Wer immer ,Mister Perfekt* sein will, kann in deeBel schlecht Prioritaten
setzen und ,Burn-out” ist vorprogrammiert.

Den Unterschied zwischen Perfektionismus und ekrankhaften Zwangsstérung sieht
Kolbatz, Autor des Buches "Burn-out-Syndrom", ima& der Symptome: Jemand, der von
"Perfektionismus*” betroffenen ist, kommt im tagkchLeben zurecht. Bei Zwangserkrankten
ist das dagegen nicht der Fall." Allerdings sin& dibergange zur Zwangserkrankung
flieBend und kann schnell in innere Unordnung untlist umschlagen.

"Wer sein Leben in Ordnung bringen will, muss ersteinmal sein Haus aufraumen”,
besagt eine chinesische Weisheit.

Tatsachlich gibt es einen Zusammenhang zwischefirderen” Unordnung und der Unlust,
das eigene Zuhause oder den Arbeitsplatz regelmaRignnotigem Ballast zu befreien.

Doch fir die meisten Menschen ist das Thema Aufgiumegativ behaftet - zu viel Zeit

kostet es, sich durch die oft hoch aufgestapeltapidfberge zu kampfen, nur um sich
letztendlich dann doch im Detail zu verlieren urelnkEnde zu sehen. Das Denken "Ich
wirde ja gerne aufraumen, weil3 aber nicht, wie'mach Ansicht des Psychologen Gunter
Kdnig aus Schwabisch Hall fur viele Menschen. "Ddiedfen zwei Tricks: Man sollte es sich

schon machen und etwa gute Musik dazu hoéren, undsollte jemanden dabei haben, der
einem hilft und dann auch nicht jedes einzelnetBlatchliest.”
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Ordnung - vor allem am Arbeitsplatz - schafft nicht nur den fir eine volle
Arbeitsleistung notigen Uberblick, sondern auch zusatzliche Energie und eine hohere
Motivation. Die Fengshui-Expertin Rita Pohle aus Stuttgart berat Firmen und
Mitarbeiter beziglich der Arbeitsplatzeinrichtung und -gestaltung und versucht ihren
Klienten klar zu machen, dass sich Erfolgserlebnisse nur an einem aufgeraumten
Arbeitsplatz einstellen: "Wenn ich standig etwas suche, dann werde ich doch nie
fertig mit meiner Arbeit", sagt sie.

Zudem sei es nicht gut fir die Psyche und &ul3erst demotivierend, wenn man schon
morgens ins Chaos komme und von vorneherein kein "Land" sehe. "Wenn jemand
nicht einmal mehr die Farbe seiner Schreibtischunterlage kennt, dann wird es sehr
kritisch." Rita Pohle rat deshalb, den ganzen Tisch erst einmal komplett leer zu
raumen, ihn zu putzen und dann einzelne Stapel - sortiert nach Prioritaten und
Themen - zu machen. Die Beraterin ist davon Uberzeugt, dass ein "Schreibtisch-
Chaot" wegen der standigen Suche nach Unterlagen pro Tag mindestens eine halbe
Stunde an reiner Arbeitszeit verliert.

Von rund 20 Prozent weniger Arbeitsleistung spricht der Arbeitsmediziner Thomas
Hacklander vom Arbeitsmedizinischen Zentrum (AMZ) in Gelsenkirchen. Er trifft bei
seinen Arbeitsplatzbegehungen taglich auf unaufgerdumte Schreibtische und viel
Chaos. "Aber es wird zunehmend besser, die Menschen lernen offenbar wieder,
mehr Ordnung zu halten", so Hacklander.

Nicht sehr ordnungsliebend ist hingegen Wolfgang Frings; der 56-jahrige Journalist
stapelt in seinem Biro turmweise alte Zeitungen, Papiere, Mitschriften, Kalender und
Schreibblécke und hortet Kugelschreiber in seinen Schubladen. "Dieses Denken,
dass man alles aufheben sollte, weil man es irgendwann noch einmal gebrauchen
konnte, habe ich von meinem Vater", sagt Frings. Und so schafft er sich regelmalig
ein wildes Chaos, das aufzuraumen ihm meist sehr schwer féllt. "Erst, wenn ich
etwas wirklich Wichtiges suche und das dann in diesem Wust nicht finden kann, ist
fur mich der Punkt erreicht, an dem ich mich zum Wegwerfen zwinge", erzahlt er.

Es ist dieses "Aha-Erlebnis", das Frings nach eigenen Angaben braucht und ohne
das er keine Chance hat, einen Weg aus seiner personlichen Unordnung zu finden.
"Aufzurdumen und wegzuwerfen, fallt mir sehr schwer." Dabei gibt er allerdings auch
zu, dass er sich nach seinen etwa einmal pro Jahr inszenierten Aufraumaktionen
sogar richtig gut fahlt - wenngleich ihn auf der anderen Seite immer auch eine ganz
bestimmte Sorge umtreibt. "Man fragt sich insgeheim standig, ob man nicht doch
etwas Wichtiges in den Papierkorb geworfen haben kdonnte."”

Trauma
Ein Trauma (griechisch: Wunde) ist ein Ereign&s den Menschen in seiner Entsetzlichkeit
Uberwaltigt und seelisch verletzt. KriegserlebnisSenen ebenso Traumata mit Burn-out und

Depressionen auslosen wie Naturkatastrophen, Gavadler oder Missbrauch.
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Mit einer gewissen Zeitverzdégerung, manchmal sogiat Jahre spater kann sich eine
posttraumatische Belastungsstorung entwickeln. g&igt mit korperlichen und seelischen
Beschwerden einher. Die Traumatisierten erleben Stthrecken immer wieder, haben
Albtraume und Schlafstérungen, werden depressieifegr zur Flasche oder zu Tabletten,
sind reizbar, fuhlen sich schuldig, stumpfen emmloab und haben Schwierigkeiten,
Bindungen zu anderen Menschen einzugehen.

Ein Trauma ist keine Krankheit, sondern eine noenfaeaktion auf ein auf3ergewdhnliches
Erlebnis. In etwa der Halfte der Falle gelingt esndBetroffenen, das Erlebte ohne
professionelle Hilfe zu bewaltigen. Klingen die tiesebenen Symptome aber auch nach
mehreren Monaten nicht ab, hat sich wahrscheimink posttraumatische Belastungsstorung
entwickelt. Dann kann eine psychotherapeutischeBalung ratsam sein.

Sie soll den Betroffenen helfen, das Erlebte asmachen, die Erinnerungen verarbeiten und
in die Lebensgeschichte einzuordnen und mit denitdarbundenen Angsten und Gefihlen
umgehen zu lernen.

Man funktionierte, wollte die Eltern, die schon ggreu tun hatten, nicht belasten. Man war
brav, um ihren Kummer nicht noch zu verstarken. &genen Gefiihle? "Verdrangt." Spater,
oft Jahrzehnte spater, kommen die Magenschmerzegrah®, unerklarliche depressive
Verstimmungen, Angste, die schon bei Flugzeug- Siemengerauschen, in das Bewusstsein
brechen, Panik - fast alle kennen das.

"Ich habe verdrangt, um zu leben. Jetzt bin ich ershopft vom Schweigen. "die Wunden
der Seele lassen sich nicht verbinden" schreibt hiru Klaus-Peter Kolbatz in seinem
Buch "Kriegskinder" .

Heute frage ich mich, sagt Kolbatz, warum ich segé geschwiegen habe? Wollte oder
durfte ich nicht dariiber reden? Beides. Ich hattegdfiihl mit meiner Mutter. Sie erzahlte
immer wie furchtbar es fir Sie war ohne dabei zuitksichtigen, dass ich alles miterlebt
habe.

Schicksalhafte Einzelheiten bleiben aus und IhredBungen enden meistens mit
Lobeshymnen fur die Zeit unter Hitler und das asrk Kriminalitat und Vergewaltigungen

gab.

Die Frauen konnten ohne Angst nachts auf die SgaRen.

Meine Mutter gonnt sich auch heute noch kein Mifigeinit mir. Das Grauen hatte ja seinen

Ausgang von ihrer eigenen Regierung genommen, ideEltern jahrelang zugejubelt hatten
oder gegen die sie zumindest nicht protestiertimabe
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Verdrangte Leiden
Kindheitstrauma mit Folgen

Es ist furchtbar, Vater, Mutter oder auch Gesclevigu verlieren. Aber wie schlimm ist es,
all diese traumatischen Erlebnisse verdrangen zssem? Kriegskinder leiden oft still und
ungehort. Erst in spaten Jahren wird sich so maniagher die Erlebnisse und deren Folgen
bewusst. Viele Menschen brauchen hierfir profestiemilfe.

Menschen, die zwischen 1935 und 1945 geboren wurdemden die Generation der
Kriegskinder genannt. Bei vielen von ihnen lebt &hrecken der Kriegserlebnisse fort.
Neuere Studien gehen davon aus, dass rund 20 Prdieser Generation bis heute an
seelischen und korperlichen Folgen leiden.

Doch erst jetzt, 60 Jahre nach Ende des Zweitentkféges, beginnen Experten
verschiedener Fachrichtungen, das ganze Ausmal¥yagddie der damals rund 13 Millionen
Kriegskinder wahrzunehmen. Schatzungen zu Folgehsarc etwa 20 bis 25 Prozent der
damaligen Kinder unter dauerhaft geschadigten fareih, sozialen und materiellen
Bedingungen auf.

Einfach nur funktionieren

Kriegskinder konnten meist nur Uberleben, indem isiee Gefiihle und Erinnerungen
unterdrickten.

Eine Mdglichkeit, das Erlebte zu verarbeiten oden &/erlust von Bezugspersonen, von
Heimat, Sicherheit und Geborgenheit zu betraueai, g@s nicht. Eltern, Verwandte und
Freunde waren zu sehr mit dem eigenen Leid besghdfullerdem, so hoffte man, wirden
die Kinder schnell vergessen. Es galt nach vorneschauen, zu funktionieren, ein neues
Leben aufzubauen.

Noch heute leiden viele Menschen unter ihrer Kikegtheit voller Angst und Einsamkeit.

Viele Kriegskinder haben dadurch die Erlebnisse eapglten oder verdrangt. Die
Langzeitfolgen der frihen Traumatisierungen zeigéch bei vielen Betroffenen heute
oftmals in "posttraumatischen Belastungsstérungetlherklarliche Schwindelanfalle,
Herzrasen, Angststorungen, Panikattacken und Dsipresn konnen Symptome dafir sein.
Haufig treten sie erst im Alter auf. Die Beschwerdénnen tber Jahre andauern und bei den
Betroffenen zu lebenslangen Beeintrachtigungerefiihr

Auswirkungen auf Generationen

Hinzu kommt: Wer einst Hunger, Durst und Kélte leele musste, hat haufig auch das Gespur
fur den eigenen Kdorper verloren. So nehmen Manmesed Generation meist keine Rucksicht

auf ihren Korper und suchen seltener den Arzt Au€h Frauen spiren die Bedurfnisse ihres
Kdrpers oft nicht. Sie verwdhnen sich seltener kiiishen schlecht Hilfe annehmen.
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Die traumatischen Erlebnisse des Zweiten Weltkgepaben nicht nur das Leben der
Kriegskinder beeinflusst. Sie pragen haufig auch ldgben der nachfolgenden Generationen.
Studien zeigten beispielsweise, dass Menschenadge nach dem Krieg geboren wurden,
von den Kriegserlebnissen ihrer Eltern trdumen. Beschreibt auch die Autorin ,Irina von
Thorma® in ihrem Buch ,Nachkriegkinder von nirgenalw Ob die Traumatisierungen von
Opferfamilien oder die Schuld von Taterfamilienclawie Kinder tragen an der Last ihrer
Vorfahren.

Hilfe und Selbsthilfe

Die Behandlungsmethoden reichen von stationarer amdulanter Psychotherapie Uber
spezielle Traumatherapien bis zu Trauerarbeit Béamust von Familienangehdrigen. Auch
schreiben kann den Betroffenen helfen. Manche ‘¢séia eine Autobiografie fur die Familie
oder lesen geeignete Literatur. So schaffen siefgsden Kriege zu verstehen und die
traumatischen Erlebnisse zu verarbeiten.

Fur die Betroffenen kann dies befreiend und emtastvirken und den nétigen Raum offnen,
sich - wenn auch spat - dem eigenen Leben zuzuwender es heute schafft, sein Trauma
zu bewaltigen, hat zudem die Chance, einen Taikeseierlorenen Kindheit nachzuholen, so
die Meinung der Experten.

Seelenschmerz kann Krebs begunstigen, sagt der Buout -und
Schmerzforscher Klaus-Peter Kolbatz.

Krebs entsteht meistens durch vorausgegangene ssehe Belastungen,
sagt Kolbatz.

&

Ein an Burn-out, Depressionen und Angstzustanddeheier Patient wirkt verkrampft.
Verkrampfung der Blutgefal3e fihrt zu Sauerstoffnehng

Die Theorie ist Folgende: Normalerweise wird Energn einer Koérperzelle in den so
genannten Mitochondrien hergestellt. Fur die Emgrgivinnung braucht die Zelle Sauerstoff.
Wenn die nétige Sauerstoffversorgung zu gering wadr abbricht, kann die Zelle allerdings
zur Energiegewinnung auf die so genannte Glykolysesteigen. Hierbei wird ebenfalls
Energie gewonnen. Die Zelle kann also weiter Erepgoduzieren, nur die Mitochondrien
werden durch den Sauerstoffmangel funktionslos.

Genau dies aber sorgt dafir, dass solche Zellemen Krebstumor ausarten kénnen. Denn
die Mitochondrien sind normalerweise auch fur dengenannten programmierten Zelltod
verantwortlich. Hierbei totet sich die Zelle seliahdig ab, beispielsweise wenn sie durch
unkontrollierbares Wachstum den Korper bedroht.di@ser programmierte Zelltod also in
einer Zelle ohne funktionierende Mitochondrien mnicimehr méglich ist, geht das
unkontrollierte Wachstum weiter und entwickelt secheinem Tumor.
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Die Forscher aus Kanada haben solche Tumorzellem mit einem Stoff namens
Dichloracetat (DCA) behandelt. Auf die Behandlung wurden im Versuch verschiedenste
Tumorzellen abgetotet, darunter Zellen von Lung@&wyst- und Gehirntumoren. Gesunde
Zellen dagegen wurden nicht abgetotet.

Als die Forscher die Zellen untersuchten, fanderdse Erklarung hierfiir: Das Dichloracetat
hatte die durch den Sauerstoffmangel geschadigteachbndrien wieder aktiviert. Diese
fuhrten daraufhin den programmierten Zelltod dwnod téteten den Tumor damit ab.

Friher war bereits bekannt, dass die Mitochondnefumorzellen nicht mehr funktionieren,
jedoch hatte man dies eben auf schadigende Genomgiat in den Mitochondrien
zuruckgefuhrt (Mitochondrien haben ein eigenes @Genala sie vermutlich friher
eigenstandige Lebewesen waren). Dies allerdinggirscljetzt widerlegt, denn bei einer
Genschédigung hatte der Stoff die Mitochondriemtnicehr aktivieren kénnen.”

"Endlich wieder Kraft und Lebensfreude -
Wege aus der Krise"

Ausgebrannt! In Zeiten wirtschaftlicher Unsichetheihoher
Arbeitslosigkeit und vielfaltiger Doppelbelastungdurch Arbeit unc
Familie nimmt der psychisch®ruck auf die Arbeithehmer z
Unmerklich verandert sich fir viele Beschéftigter ddltag. Sie
=" fuhlen sich leer und ausgebrannt, nervlich und &digh total an
| Ende. Der iiberméchtige Stress verhindert, dassigiefir die Firme
hoch motiviert und enggert einsetzen. Innerlich haben sie langsi
Kindigung vollzogen.

"Ausgebrannte” Menschen sind in der modernen Asteilt nicht
mehr vermittelbar und belasten die Volkswirtschdfas friher ger
als Helfersyndrom bezeichnet wurde, weil es tUbegenein sozialer
Berufen, wie Krankenpfleger, Arzt oder Lehrer zodi&n war, trit
heute in allen Berufssparten auf.

"Ich bin fix und fertig"

Viele Jahre hat er alles gegeben, ohne Ricksidhtdiauanderen, ohne ein Gespir fur die
eigenen Grenzen. Jetzt war er ausgebrannt. DessSirel die anderen Belastungen in dem
Spannungsfeld zwischen Beruf und Familie konnteient mehr bewaltigen. Immer auf der

Uberholspur. Vollig erschopft, ohne Reserven sobte das Unternehmen dennoch auf
Erfolgskurs bringen ...

Sie wollte immer fur andere da sein. Deshalb hatgeauch einen der helfenden Berufe
ergriffen, erst auf der Sozialstation, dann in ideankenpflege gearbeitet. Schon immer hatte
sie sich fur alles und jeden verantwortlich gefiibkeshalb war sie gescheitert ...
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Ausgebrannt

Besonders Menschen in helfenden Berufen, wie Lel8erialarbeiter und Geistliche, die
nicht gelernt haben, sich in ihrem Arbeitsfeld ajppmzen und deshalb im Laufe der Zeit
"ausbrennen", leiden haufig unter dem Burn-out-8ymd Fir Kinder und andere ihnen
anbefohlene Menschen wollen sie immer nur das Be&ite haben oftmals Ubersteigerte
idealistische Erwartungen und hoffen auf positiiecineldungen. Sich selbst zu schiitzen
und sich richtig abzugrenzen, ohne ein schlech&gisden zu haben, fallt vielen schwer.

Burn-out - ein altbekanntes Phdnomen
Schon vor hundert Jahren wurde bei Lehrern dassarmte Burn-out-Syndrom festgestellt.
In den vergangenen 20 Jahren wurde Burn-out jedoainem zunehmend weit verbreiteten,
gesellschaftlich relevanten Problem.
Burn-out - was ist das?
Menschen aus helfenden Berufen (Lehrer, Krankegeflersonal, Sozialarbeiter u. a.), die
sich anfanglich fur ihren Beruf engagierten, enk&lo im Laufe der Zeit Gefiihle von
Resignation, Leere, Erschopfung sowie psychisché psychosomatische Beschwerden.
Dieses Phdnomen wird Burn-out genannt.
Burn-out ist ein mehrdimensionales Ph&dnomen!
Klar abgegrenzt ist der Begriff des "Burn-out" nagbht. Das Krankheitsbild ist schwer zu
umreif3en und einzugrenzen. "Burn-out” ist ein Zudtaer inneren Leere, der seelischen
Verausgabung. Die Betroffenen haben keine EnengieKraftreserven mehr. Begleitet wird
dieses Syndrom mitunter durch psychosomatische hBesden wie einem Horsturz,
Tinnitus, Magenschmerzen, Ruckenprobleme ...

Viele Menschen, die unter erheblichen beruflichemud® stehen, kdnnen sich bei dieser
Beschreibung des Burn-out-Begriffes wiederfindemghasolche, die nicht in Sozialberufen
tatig sind.

Symptome und Ursachen
Symptome des Burn-out sind:

« anhaltende Mudigkeit und emotionale Erschépfung,

« eine negative, distanzierte bis zynische Einstgligegeniber den Klienten/Schilern
(Depersonalisation),

« eine reduzierte personliche Leistungsfahigkeit.

Laut Schatzungen leiden bis zu 25 % der 36.000ED@@rbstatigen in Deutschland unter
Burn-out.

« Immerhin 30 bis 35 % der Bevolkerung klagen Gbgcpische Belastungen

+ 60 % klagen Uber depressive Stimmung, Schlafst@mngervositat, Unruhe,
Reizbarkeit

« 70 % leiden zumindest zeitweise unter Verspannungéaokenschmerzen und/oder
Abgeschlagenheit.
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Burn-out hat viele Ursachen

Wesentliche Ursachen fur die Erschépfung am Arpkitz sind u.a. die durch
Informationstechnologien und Globalisierung entdearen Zwange im Beruf: Ubersteigerte
Anspriche an die Karriere, Konkurrenzdruck und dgensangste. Zusatzlich wirkt sich die
Doppelbelastung durch Beruf und Familie, besonflard-rauen negativ auf die psychische
Widerstandsfahigkeit aus. Die gegenseitigen Ans@ider Partner in der Familie kbnnen
nicht mehr erfillt werden.

Trotzdem ist auffallig, dass es einige Menschert, gilie mit solchen Situationen besser
zurechtkommen als andere. Beispiel: Lehrer. Eieigeichen den Altersruhestand mit Elan -
wéhrend andere in &hnlicher Situation schon meht@WJahre zuvor "ausgebrannt” sind.

Die Art und Weise, wie man mit Belastungen und sigh selber umgeht, haben erheblichen
Einfluss darauf, ob man "ausbrennt" oder nicht.rBamt ist ein Zustand im Spannungsfeld

zwischen den gesellschaftlichen und beruflichenofagrungen einerseits und den Strategien
und Mdglichkeiten des individuellen Menschen, damiizugehen.

Zahlreiche Untersuchungen weisen darauf hin, delgeride Personlichkeitsstile mit einem
erhdhten Risiko "auszubrennen" verbunden sind:

- Perfektionistische Einstellungen ("ich muss allebtrg und 100-prozentig machen,
darf mir keine Fehler erlauben, bin fir alles vénaontlich, muss allem gerecht
werden ...)

« Geringe Kompetenzerwartung ("ich schaffe es ja docht, ich habe gar keine
Chance ...")

« Eine externale Kontrolliberzeugung ("ich bin nur ganz kleines Rad im Getriebe,
das Ministerium, mein Schulleiter ... bestimmenriheh, ich bin nur eine
Marionette ...")

- Ein sehr ausgepragtes Harmoniebedurfnis ("alle emnigafrieden sein, ich darf
niemanden kranken ...")

Burn-out bei Lehrern

Viele Lehrerinnen und Lehrer erleben sich heuteoscim junger
Dienstjahren als "ausgebrannt”. Untersuchungereneidass berei
die Héalfte aller Lehrerinnen und Lehrer im Altenv40 Jahren davc
ausgeht, niot den regularen Altersruhestand erreichen zu kdr
"Aktuell werden (je nach Bundesland) nur 5 bis 30@zEnt alle
Lehrerinnen und Lehrer regular mit 65 Jahren pemsit Fur eine
vorzeitige Pensionierung auf Antrag mit 63 Jahrets@&heiden sic
zwischen 24 und 59 Prozent. 31 bis 56 Prozent gehemusdg/on
Dienstunfahigkeit in den Vorruhestand, die weitausisten wege

2 f-_;,';_ O ‘psychischer und psychosomatischer Beschwerdensidiezumeis
- selbst als Burn-out erleben.
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Ausgebrannte Lehrer

Nur jeder zehnte Lehrer kann bis zur Pensionierarigiten. Alle anderen sind vorzeitig
dienstunfahig - meist wegen Nervenerkrankungen.e Eanbeitspsychologische Umfrage
ergab, dass heute jeder sechste Lehrer bereitsrsadium von Stress erreicht hat - den so
genannten "burn-out”.

Ursache fiir Stress sind oft schlechter Fuhrungastder Schule, Gberhdhte Erwartungen von
Schilern und Eltern und tbervolle Lehrplane. Wiker sker Schulalltag einen Lehrer stresst,
ist aber unterschiedlich und hangt sehr davon ale eer betreffende Mensch mit
Anspannung umgeht. Psychologen beschreiben inrdigssammenhang mehrere Typen.

Aggressiv oder depressiv in den Kollaps

Der so genannte Typ A sieht sein Leben als Kamijpf.itth sind Kollegen nur Konkurrenten,
die er Ubertreffen will. Diese hohen Erwartungendaneigene Leistung flihren oft zu Herz-
Kreislauferkrankungen. Einen negativen Umgang rriées$ hat dagegen Typ C: Er fuhlt sich
dem Stress ausgeliefert und bleibt passiv. Dabhertmeist so, als ginge ihn das alles nichts
an - in Wirklichkeit fuhrt die Belastung bei Typdit zu Depressionen.

Wege aus der Stress-Falle

Den aufleren Faktoren ist man meist ausgeliefegt,imiere Einstellung jedoch kann man
andern. Kurzfristig helfen Entspannungsiibungen Moaga und autogenes Training. Auch
sollte man sich im Arbeitsalltag kurze ErholunggEugonnen, in denen man ganz bewusst
nicht Gber Arbeit und Schuler spricht.

Ursache von Gefiihlen erkennen

Langfristig muss man jedoch auch eingefahrenen Den#i Verhaltensablaufe &ndern - eine
langwierige Aufgabe. Dazu gehort zum Beispiel, dasm seine emotionale Intelligenz
schult. Das bedeutet, seine Gefuhle zu erkennerzurakzeptieren, aber auch ihre Ursachen
herauszufinden. Wenn der Lehrer weil3, welches \t'ema&on Schilern und Kollegen Stress
auslost, kann er besser damit umgehen und ist ihichhausgeliefert.

Stress-Quellen austrocknen

Oft wurzelt der Stress aber auch in Uberzogenesneig Erwartungen: Ein Lehrer darf eben
schon Fehler machen, er darf auch sauer sein. ¥iee Erwartungen an die eigene Leistung
der Realitat anpasst, hat schon viele Stress-Quellesgetrocknet. Dabei hilft auch ein
Stresstagebuch: Wenn man schriftlich festhalt, gichen Situationen man gestresst war,
erkennt man wiederkehrende Muster. Stress-Quedbnat, Stress gebannt.

Untersuchungen haben gezeigt, dass "ausgebranateer.im Vergleich zu Kollegen, die
Belastungen des Berufes besser bewadltigen, in Wreeit keineswegs engagierter waren.
Vielmehr haben sie idealistischere und dabei oftiger konkretere Erwartungen. Sie hoffen
mehr auf Erfolge und positive Riickmeldungen voriededer Schiiler.
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Aus diesen Befunden ergeben sich Ansatzpunkte fé@veRtion und Behandlung von
erkrankten Lehrerinnen und Lehrern.

Behandlung von Burn-out

So schwierig es auch ist, Situationefwie sie nun einme
sind" - zu akzeperen, so aufreibend ist es, auf ein Wur
von auflen zu hoffen, auf disziplinierte, stets rggsierte
Schiler, kooperierende Eltern, nachhaltige Anerkagnin
der Gesellschaft - und vieles andere mehr.

Das Erlernen von Entspannungstechniken, eindasgserun
| von Fertigkeiten zur Konflikt-und Problemlésung, e
besseres Gespur fir die Grenzen der eigenen Baidlastib-

all dies ist wichtig und hilfreich. Entscheidend, isich del

eigenen problematischen Muster bewusst zu werddrsien-

Schritt fur Schritt - zu &ndern.

Tipps:

« Ziehen Sie Grenzen, geben Sie Arbeit ab, auch wWananderen die Arbeit nur "halb
SO gut machen".

- Legen Sie regelméRig Pausen ein - nicht nur tagiicige Minuten, sondern planen
Sie auch groRere Auszeiten wie einen Urlaub.

« Suchen Sie sich Freizeitbeschéaftigungen wie Kobesrtiche oder Sport.

« Setzen Si€rioritaten- nicht nur in der Arbeit, sondern auch in derifeg.

« Horen Sie auf lhren Kdrper. Gonnen Sie sich ausesid Schlaf. Ernahren Sie sich
gesund und ausgewogen. Lassen Sie sich Zeit besenEs

- Lernen Sie, "Nein" zusagen - ohne Schuldgefihle.

« Lernen Sie, sich nicht nur an der Anerkennung ardar messen.

- Entspannungstechniken wie Yoga und autogenes Mmgakiinnen helfen.

« Wenn Sie alleine gar nicht in der Lage sind, dablm zu handeln, holen Sie sich
Hilfe, zum Beispiel durch eine fachliche psycho#pautische Behandlung.

Wenn flir "ausgebrannte” Menschen eine erholsameentgpannende Auszeit nicht mehr
ausreicht, um gesund zu werden, kdnnen Burnoueftath in Spezialkliniken lernen, sich
mit den neuen, veranderten Bedingungen am Arbaitsplurecht zu finden.

Beispiel: Klinik Roseneck. Hier werden im angebetenrherapieprogramm therapeutische
Einzelgesprache und unterschiedliche Gruppen-Therapsteine kombiniert. Je nach
personlicher Ausgangssituation wird gemeinsam et @ezugstherapeuten ein individuelles
Programm zusammengestellt
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Zwischen "Burnout" und "Boreout” - Leiden am Arbeit splatz

Leiden am Arbeitsplatz ist weit verbreitet. Werget nur an Uberforderung und den da
verbundenen Stress denkt, hat offenbar nicht diezeyawirklichkeit im Kopf. Auct
Langeweile macht krank.

Trotz Arbeitsverdichtung und teigender Zahlen bei der Stresskrankheit "Burn
(Ausbrennen), gibt es auch das scheinbare GegenteilBoreout"
("Auslangweilen"/"Uberlangweilen”). Das Phanomentster Experten umstritten. In eir
Leistungsgesellschaft ist es aber ganz und gat prestigetrachtig. Egal ob "Boreout” ot
"Burnout” - die beiden seelisch-kdrperlichen Balagen am Arbeitsplatz ahneln sich.

Mehr als jeder zehnte Beschéftigte leidet nach d&mnsier Schweizer Unternehmensber
Philippe Rothlin und Peter Werder unter Langeweal® Arbeitsplatz. Das "Boreout"-
Syndrom fuhre zu Mudigkeit, Gereiztheit und Lustéeit - dhnlichen Symptomen w
"Burnout”. Der Volkswirtschaft entstehe ein SchaderMilliardenhéhe, sagen die beid
Autoren ("Diagnose Boreout. Warum Untederung im Job krank macht”). Allein f
Deutschlands Dienstleistungssektor haben sie eiment& von etwa 180 Milliarden Eu
jahrlich errechnet.

Die Langeweile stellt sich demnach schleichend eim Anfang versuchten d
Beschatftigten, sich am Arbeitsptaggemditlich einzurichten und Privates zu erledig@&uach
irgendwann sind alle Reisen gebucht und alle Gebprgefuhrt. Und dann wird die Zeit |
zum Feierabend immer langer”, sagt Rothlin. Langlewsei viel schwerer zu ertragen
Stress. Vor allensei es anstrengend, "stéandig so zu tun, als obsenuatun ist". Die
Betroffenen sind nicht faul, wiirden jedoch dazu gelmh, sagt Werder. Gerade Chefs mus
deshalb dafirr sorgen, dass Untergebene ausgelastet

So mancher Untergebene weil3, dass HBut" und "Boreout” zusammenhangen koni
Reil3t die Chefin oder der Chef vieles an sich uekglert nicht, brennt die Flihrungskr
aus, wahrend die Mitarbeiter unterfordert sind.

Der Arzt und Buchautor Thomas Bergner ("Burnoutverdion. Das Neun-Stufelarogramn
zur Selbsthilfe") halt "Boreout" indes nur fir démarketinggerechten Namen" eines a
Phanomens. Die Unzufriedenheit durch unausgelastatkbnne manchmal sogar Sympt
einer Depression sein, sagt er. Ansonsten aberenpgidsr ehrlich zgich selbst sein und si
den wahrscheinlich inneren Widerstand gegenuber Bemf eingestehen. Es gelte, s
entweder im Job starker zu engagieren oder aberf Bder Stelle zu wechseln.

Bergner sagt, ein Vorteil der Langeweile sei es @riim, kein Burnout” zu bekommel
Dabei handle es sich ndmlich um eine schwere, Hdeweaddliche Erkrankung. Gan:
Branchen in Deutschland wie das Gesundhestder Bildungswesen drohten inzwiscl
"auszubrennen", sagt Bergner. Jedes Jahr entstivitliemdenkosten.
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Ein Drittel aller Frihverrentungen erfolge wegerlseher Erkrankungen. "In Deutschle
tut jedoch kaum jemand etwas dagegen. Es sch&rgirgen die Entscheidungstrager da
aus, dass Menschen beliebig ersetzbar sind."

Bergner betont, die Ublichen Anséatze zur Stresswelenung reichten beim "Burnout"-
Syndrom nicht aus. Sie seien allenfalls als Schelzkggrenzung geeignet. Vorbeugend w
nur, individuell anzusetzen. "Jeder muss rechtgeitkennen, was er wirklich kann und v
im Leben.” Man muisse im Einklang mit sich leben und tighgen seine eigentlich
Bedurfnisse.

Die Angst in der Seele

Gesundheit : Sind in "Omas Teemischung" u.a. auch f§flanzliche Tumorhemmer"
enthalten?

Forscher entdecken Prinzip pflanzlicher Tumorhemmer:

Hamburg - Hamburger Krebsforscher haben entdeckt, vie pflanzliche
Substanzen das Wachstum von Tumoren hemmen (Symbdtt).

In der Pflanzenheilkunde sei die Wirkung so genannt
Polyphenole als Tumor vorbeugende und hemmegnde
Wirkstoffe bekannt, teilte das Universitatsklinikum
Hamburg-Eppendorf am Dienstag mit.

Die Forscher um Prof. Georg Meyr konnten jetzt
nachweisen, dass Polyphenole bereits in geringer
Konzentration Enzyme in der Zelle hemmen, die |das
Zellwachstum ermdoglichen. Die Enzyme sind den
Forschungsergebnissen zufolge nétig, um bestimmte
Signalmolekile fir das Zellwachstum zu bilden. Die

Arbeit ist im "Journal of the Biological Chemistry
Biochips ermdglichen schnellegersffentlicht.

Blick in die Gene

Auch Polyphenole, die bisher nicht in der Pflanzslkinnde eingesetzt wurden, zeigten
hemmende Wirkung. Meyr und seine Kollegen arbeitei@ ihre Untersuchungemit
Leukadmie-, Lungenkrebsind Brustkrebszellen. Zu den Polyphenolen zahlen Beispiel
ECG und EGCG aus Griintee, Gossypol aus Baumwoltsakhhgericin aus Johanneskrg
Chlorogensaure aus Weidenrinde und Quercetin ausidee.

In Omas Teemischung sind hiervon u.v.a. auch einige
Bestanteile enthalten !.
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Gesundes aus der Natur - Heilkrauter richtig anwenén

Gegen jede Krankheit ist ja angeblich ein Kraut gevsen. Vo
Heilpflanzen und Kréutern versprean sich viele Mensche
Linderung fur ihre Beschwerden. Die eigene Aufzucin
heimischen Blumenbeet und die Verarbeitung geemnititen unc
Blatter zu Tees und chemiefreien Cremes ist niaht maturnah
sondern schont auch den Geldbeutel.

Doch was fii den einen gut ist, kann dem anderen schaden
Allergiker gilt grundsatzlich vor einer AnwendungrvHeilpflanzer
sicher zu gehen, dass keine UberempfindlichkeBeézug auf de
speziellen Stoff besteht. Um bei &uf3erlichen Anweigen

einer Kontaktdermatitis vorzubeugen, sollte dasaifenextrakt an einer nicht befallenen
Stelle des Korpers getestet werden. Auch ist bar sehmerzhaften Beschwerden und
Erkrankungen nicht eigenstandig eine Diagnose kenfaind daraufhin selbst zu therapieren,
sondern ein Arzt aufzusuchen.

Neben der allergischen Komponente ist aber auchichéige Dosierung entscheidend, denn
was in kleinen Mengen heilend wirkt, kann in gr@®ePortionen das Gegenteil hervorrufen.
Das gilt besonders bei Pflanzen, die &therische @mhalten, wie beispielsweise
franzésisches Basilikum, Rosmarin, Thymian und Ydopmanchen Féllen kann eine zu
gro3e Menge einer gesundheitsforderlichen Pflaragars giftig sein, wie etwa bei der
Kapuzinerkresse: Als Tee zubereitet I6st sie Sohlbei einem Katarrh. Dafur wird eine
Handvoll Blutenblatter mit einem halben Liter kondem Wasser Ubergossen und eine halbe
Stunde ziehen gelassen. Eine Dosis von drei bishéassen am Tag sollte nicht tberschritten
werden, empfiehlt Helen Farmer-Knowles, britischeorAa-Therapeutin und Autorin des
Buches "Der heilsame Garten". Sonst konnen Ubeilkait Erbrechen die Folge sein. Denn
die Kapuzinerkresse wird von Krauter-Experten athivach giftig" eingestuft.

Gleich mehrere Beschwerden sollen mit den Schwedatden gelindert werden kdnnen. Es
handelt sich dabei um einen flissigen Extrakt augere Kombination verschiedener
Heilkrauter in einer Alkohollésung, der daher au8thwedenbitter" genannt wird. Bereits
im Mittelalter wurde diese Mischung gegen vieleHeankheitssymptome eingesetzt.

Auch heute noch fordern die Krauter aufgrund dénatenen Bitterstoffe die Verdauung und
starken das Immunsystem. Daher eignet es sichlgirate Hilfe bei Erkaltungen. Sind die
Atemwege verstopft, kdnnen ein paar Tropfen auéminNattebausch inhaliert Linderung
verschaffen. Bei Stirnh6hlenentzindung sind mehsrtidlich einige Tropfen auf Stirn- und
Nasenricken zu verreiben.
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Das verflissigt den Schleim und er kann so leichi¥lie3en. Ein Teeltffel des Elixiers in
ein Glas Wasser gegeben und damit gegurgelt,datien Halsentztindung. Aulerlich soll es
unter anderem bei Neurodermitis und Muskel- soweéekschmerzen helfen.

Trotz dieser vielseitigen Einsetzbarkeit von Schevddautern ist es besser, die
Vertraglichkeit fur sich selbst zu testen. Bei einAllergie gegen Safran ist auf

Schwedenbitter besser zu verzichten, denn das GesgtliBestandteil der Mischung. Ferner
sind in den Tropfen Aloe, Manna, Sennesblatter,o@hzerwurzel, Campher, Zittwerwurzel,

Theriak venezian, Eberwurzwurzel, Angelikawurzet iyrrhe enthalten. Da Campher im
Verdacht steht, krebserregend zu sein, wird begem Fertigmischungen auf diese Zutat
verzichtet. Zu beachten ist auch, dass aufgruncedtsaltenen Alkohols die Fahrtichtigkeit
eingeschrankt werden kann. Wer beruflich an Masghiarbeitet, sollte dies besonders
beachten.

Die Pfefferminze kennt fast jeder Mensch als TéeHilpflanze weniger. Dabei sorgt schon
der Tee bei speziellen Leiden fir Linderung. Beréih Mittelalter wusste die Abtissin
Hildegard von Bingen die Wirkung des Lippenbliutleusschatzen. Sie empfahl die Minze bei
allen Beschwerden im Magen-Darm-Bereich, die vorm&geruch tber Appetitlosigkeit bis
hin zu Blahungen, Durchfall, Ubelkeit oder Reizdaeithen. Die in der Pflanze enthaltenen
Gerbstoffe und atherischen Ole wie das Mentholesougfiir, dass die Leber mehr Gallensaft
produziert. Er ist fur die Verdauung, besonders fattihaltiger Nahrung, unentbehrlich. Zum
Einreiben wird das Minzol in der Volksmedizin sdahrhunderten gegen Kopfschmerzen
benutzt. Das wohl bekannteste Mittel dieser Art eyjegKopfweh ist das japanische
Heilpflanzendl.

Mit Krautern in Form von Tees lassen sich viele degerden lindern. Besonders bei
Erkaltungskrankheiten mit Fieber, Muskel- und Géestthmerzen, Kopfschmerzen und
Mattigkeit hilft das Heil3getrank. So stoppen beitgweise Linden- und Holunderbliten den
Hustenreiz und wirken schweil3treibend. Thymian ksampflosend und hemmt das
Bakterienwachstum. Lunge und Bronchien werden ddddresonders gut angesprochen.
Kamillen- und Salbeitee nitzt vor allem bei Schlegmtentziindungen im Rachenbereich.
Anis und Fenchel wirken auswurffordernd bei Husterd entbldhend im Magen-Darm-
Bereich. Je nach Geschmack kann der Tee zusatmiithHonig, Holunderbeersatft,

Johannisbeersaft, Sanddorn- oder Schlehensiru@gesiiden.

Als Bezugsquelle fur Krauterteemischungen wird digotheke empfohlen. Dadurch sei
gewahrleistet, dass die Krauter den arzneimittbtlieben Vorgaben entsprechen und nicht
mit giftigen oder schadstoffbelasteten PflanzeateNerunreinigt sind. Um die wohltuende
Wirkung von Tees geniel3en zu kénnen, ist auch eaigige Lagerung und Zubereitung
notig. Da Tee sehr empfindlich ist, muss er kiatdcken und in luftdicht verschlieBbaren
Dosen aufbewahrt werden. Solange er gut und frisetht, kann er verwendet werden.
Aufgebruht werden sollte Tee immer mit sprudelnd&fasser, so haben krankheitserregende
Keime keine Chance. Das gilt auch fur Griintee. Usn Gerbstoffgehalt und damit den
bitteren Geschmack zu regulieren, empfiehlt es, gleln ersten Aufguss wegzuschitten und
erst den zweiten Aufguss zu trinken.
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