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Alles Krise, oder was?

Der Krisenbegriff hat in den vergangenen Monaten, bedingt durch die Corona-Pande-
mie, wieder viel Beachtung gefunden. Unter dem Motto ,Alles Krise, oder was?“ fand
beispielsweise im Oktober 2020 die ,Woche der seelischen Gesundheit“ in der bayeri-
schen Landeshauptstadt Miinchen statt, die verschiedene Aspekte von Krise und Krisen-
versorgung beleuchtet hat. In diesem Themenheft der Nervenheilkunde werden Krisen
aus unterschiedlichen Blickwinkeln dargestellt.

Die Geschichte des Krisenbegriffs geht bis in die Antike zuriick; Krise als Chance, Krise
als Wendepunkt wurde wiederholt dargestellt [1]. Die Soziologie und Psychologie der
Krise ist seit den 1970er-Jahren wiederbeginnend mit Olkrise allgegenwirtig, und seit-
dem haben wir Finanzkrise, Fliichtlingskrise, Umweltkrise, Klimakrise, Corona-Krise und
eine Vielzahl von politischen Krisen erlebt. Warum also ein Themenheft zum Thema
Krise in dieser Zeitschrift?

Der Krisenbegriff verandert den Blick auf die psychiatrische Versorgung! Wenn ich Akut-
behandlung mit dem Blick auf die Krise definiere, dann wird das Verstandnis psychischer
Storungen beddirfnisorientierter und geht tiber eine eng gefasste medizinische Sicht-
weise hinaus. Eindriicklich wurde das in letzter Zeit im Bereich Suizidpravention erar-
beitet. Tobias Teismann, Thomas Forkmann und Heide Glaesmer stellen diesen Aspekt
in ihrem Beitrag dar: Moderne psychotherapeutische Interventionen zur Suizidpraven-
tion gehen nicht davon aus, dass die Behandlung spezifischer Krankheiten im Vorder-
grund stehen sollte, sondern, dass sich PraventionsmaRnahmen am besten unmittel-
bar an die sich durch suizidale Gedanken und Handlungen ausdriickende personliche
Not der Betroffenen richten.

Es gibt heute eine breite Diskussion, dass durch die Engfiihrung der Suizidpravention auf
eine bessere medizinische Versorgung psychischer Erkrankungen zahlreiche Suizidkon-
stellationen nicht erreicht werden [2] - beispielsweise vom CDC, der amerikanischen
Gesundheitsbehorde [3]. Dort wird angemahnt, dass die Pravention den Krankheits-
begriff als einen Aspekt unter mehreren sehen sollte — wie es auch die Perspektive der
Krise in der Psychiatrie beinhaltet. Stefan Weinmann stellt das ausfihrlich dar und lotet
aus, welche Chancen im Krisenbegriff fiir die Psychiatrie stecken: Von der Krise zu spre-
chen ist deutlich ressourcen- und recoveryorientierter als von der Krankheit oder St6-
rung. Michael Frey stellt den Aspekt fiir die Kinder und Jugendlichen dar, Michael Wel-
schehold berichtet, wie die Umsetzung des Krisendienstes in Bayern erfolgt. Nils Greve
ergdnzt dies um die gemeindepsychiatrische Perspektive. Der Artikel von Imke Heuer,
Candelaria Mahlke, Gwen Schulz und Thomas Bock fassen all dies nochmals aus der Sicht
der Betroffenen wunderbar zusammen.

Unser Fazit fir dieses Heft ist: Die Perspektive auf die Krise tut der psychiatrisch-psy-
chotherapeutischen Versorgung gut. Sie wirkt entstigmatisierend und sieht das Indivi-
duum in seinen jeweiligen Bedirfnissen. Bedauerlich ist es bis heute, dass die Kranken-
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kassen bei der Versorgung der Krisen, beispielsweise iber Krisendienste, sich vornehm
»heraushalten“. Hier ware es dringlich, dass sie ihren gesetzlichen Auftrag tibernehmen,
wie es beispielsweise der Psychiatriedialog des Bundesministerium fiir Gesundheit dis-
kutiert (www.psychiatriedialog.de).

Wir wiinschen viel Freude und viele Erkenntnisse bei der Lektiire dieses Heftes.

Peter Brieger, Susanne Menzel und Michael Welschehold, Miinchen
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