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Was konnen freiwillige Helfer fur

psychisch Kranke tun?

Die Sozialarbeiterin einer Psychiatrischen Klinik berichtet

Freiwillige Helfer fiir psychisch Kranke —
ist das denn iiberhaupt moglich? Bringen
Laien geniigend Riistzeug mit, erfordert
der Umgang mit psychisch Kranken nicht
viel eher Fachleute, psychologische Schu-
lung?

Aufgrund der Erfahrungen in unserer Kli-
nik glauben wir dies nicht. Seit Jahren be-
treuen hier Helfer individuell einzelne
Patienten. Es sind meist Frauen, zu einem
grossen Teil Rotkreuzhelferinnen, aber
auch solche, die anderweitig organisiert
sind oder die sich direkt an uns wenden.
Sie haben in der Regel keine psychiatri-
schen Vorkenntnisse, jedoch das, was man
Lebenserfahrung nennen konnte. Sie ken-
nen ihre Fahigkeiten und Grenzen, sind
interessiert und engagiert in der Bezie-
hung zu andern Menschen und mochten
etwas Sinnvolles fiir andere tun. Sie neh-
men in der Klinik einen wichtigen Platz
ein, den sie eben gerade deshalb ausfiillen
konnen, weil sie keine Fachleute sind. Sie
bieten ihre Hilfe auf einer andern Ebene
an, «mehr auf der gleichen Ebene», wie es
eine Helferin formuliert.

So kann etwa ein gemeinsames Erlebnis
das Miteinander fordern, ein Einkaufs-
bummel in der Stadt, unangenehme Erle-
digungen auf einem Amt, Basteln eines
Mitbringsels fiir Angehorige, eine Arbeit,
die vielleicht nicht nur den Patienten, son-
dern auch die Helferin etwas Miihe kostet.
Er ist also fiir einmal nicht der Unterle-
gene oder nur Nehmende. Auch dusserst
sparsame Patienten spendieren ihrer Hel-
ferin gerne einmal einen Kaffee. Eine
langjihrige, erfahrene Rotkreuzhelferin
berichtet: «Vor einigen Jahren habe ich
einen 64jidhrigen Tessiner betreut. Er
wurde mir als depressiv und hypochon-
drisch geschildert. Man schlug mir vor,
Spiele mit ihm zu machen und bei scho-
nem Wetter Spaziergdange im Park. Meine
ersten Besuche waren nicht sehr erfolg-
reich. Spiele fand der Patient «stupido»
und in den Park gehen wollte er zuerst
auch nicht. Er wollte nur von seinen ver-

14

schiedenen Krankheiten und Schmerzen
erzdhlen. Immer iiberlegte ich mir, wie ich
ihn aktivieren und ablenken konnte.
Schliesslich bat ich ihn, mich zu korrigie-
ren, wenn ich im Italienisch Fehler mache.
Dies schien ihm einigermassen Spass zu
machen — und meinem Italienisch tat’s
auch gut! Es kam so weit, dass er mir auf
Spaziergingen im Park lange Sidtze vor-
sagte, die ich unter seinem erhobenen Fin-
ger wiederholen musste. Die Sache be-
schiftigte ihn so sehr, dass seine Klagen
iber seinen Gesundheitszustand immer
sparlicher wurden.»

Mit «Hilfe auf anderer Ebene» meinen
wir auch die Beziehung nach aussen. Ob-
wohl Mauern in der Psychiatrie immer sel-
tener werden, sind sie aus dem Bewusst-
sein vieler Patienten nicht verschwunden.
Manche haben sich mit ihrem Schicksal
abgefunden, fiihlen sich innerhalb der Kli-
nik aufgehoben und geborgen. Andere
spiiren mehr das Ausgeliefertsein an eine
allmichtige Institution, was bei ihnen Ver-
lassenheit, Unterlegenheit und Zorn
weckt. Hier kann in gliicklichen Fillen ein
freiwilliger Helfer Erstaunliches fertig-
bringen, indem er eine Zeitlang als Blitz-
ableiter wirkt. Solche Patienten kbnnen es
hédufig zuerst nicht fassen, dass sich
jemand fiir sie interessiert und allein ihret-
wegen kommt, sie reagieren mit Schwei-
gen, Ablehnung, bissigen Bemerkungen.
Kommt es aber zur Erfahrung, dass der
Helfer wirklich zuverldssig zu einem hélt
und auch einmal eine schlechte Laune er-
tragt, wendet sich das Blatt: der Besuch
wird ungeduldig erwartet und geschitzt,
und man geniesst auch ein wenig die
Eifersucht der Mitpatienten.

«Tun» konnen wir eigentlich nicht viel,
wichtig sind das Dasein und vor allem das
Zuhoren, meint eine unserer Helferinnen.
Zuhoren heisst in diesem Zusammenhang
auch einmal Schweigen aushalten, ohne
gleich mit Fragen und Ratschldgen zu
uiberfahren, heisst hellhorig sein flir bis-
weilen sehr zaghafte Kontaktversuche und

offen fiir vielleicht skurrile Ideen und un-
gewohnte Ansichten. Es braucht oft viel
Geduld, Kontakt mit einem psychisch
Kranken herzustellen und zu erhalten,
verschiedene Briicken miissen ausgeniitzt
werden. Im folgenden Bericht einer Helfe-
rin kommt etwas davon zum Ausdruck:
«Mit Herrn Meier verbringe ich alle 14
Tage einen Nachmittag. Er scheint sich
darauf zu freuen. Obwohl ich &dusserst
piinktlich bin, erwartet er mich immer
lange vorher hinter der Glastiire und saust
los, sobald er mich erkennt. Leider ist er,
trotz etlicher Bemerkungen, immer unra-
siert (mein Apparat ist schlecht). Sein
Programmvorschlag hitte Prioritdt, aber
es kommt nie einer (Ihre Ideen sind bes-
ser). Es dauert immer eine Weile, bis er
mich danach fragt, all seine Fragen brau-
chen eine Anlaufzeit, sie sind kurz, be-
stimmt und richtig, ebenso wie seine Ant-
worten, die auch immer langer Vorberei-
tung in seinem Innern bediirfen.

Meist gehen wir spazieren mit meinem
Hund, den Herr Meier beinahe zirtlich
liebt und vermisst, wenn er einmal nicht
dabei ist. ,Wo ist Miiffi?’ ist oft seine erste
Frage. Die Pflichtleistungen jeden Hundes
auf Spaziergingen faszinieren.

Herr Meier hat ein ausgezeichnetes Orien-
tierungsvermogen, fiirchtet sich aber
trotzdem vor dem Verirren oder Zuspat-
kommen. Wir spielen damit und lachen.
Wir spielen auch mit Zahlen, die er immer
noch beherrscht. Im Aquarium, wo wir
einmal sehr lange und beinahe ungestort
verweilten, ,erwachte’ er aus einer beinahe
gliicklichen Versunkenheit. Er achtet jetzt
auch auf Vogelstimmen im Wald. Die
kleine Beziehung zur Natur bringt ihn
vielleicht wieder etwas ,auf den Boden’,
oder ndher dazu.

Herr Meier verfiigt tiber das Vokabular
eines gebildeten Menschen. Seine Interes-
sen sind verkiimmert, abgestumpft durch
die Krankheit oder auch durch die Medi-
kamente. Er ist dusserst sparsam, aber
auch befriedigt, wenn mir aus einer Unter-



nehmung keine Kosten erwachsen. Er ver-
fiigt iliber einen trockenen, bewussten
Humor und geniesst es, wenn ich laut
lachen muss. Dazu kennt er eine altmodi-
sche, chevalereske Hoflichkeit. Sein Gang
ist schleifend. Auf meine Frage, ob er
fiirchte, der Erde weh zu tun, konnte er’s
nicht dndern. Auch Tiefatmen ist ihm kein
Begriff.

Im Museum, das wir nach sorgfiltigem
Abtasten besuchten, kam sein Interesse an
Historischem zum Vorschein, an Waffen,
Uniformen, Schlachtenordnungen und
Trophéden. Die eineinviertel Stunden er-
schopften ihn, sein innerer Vulkan schien
in Aufruhr. Wir sprachen nicht auf dem
Heimweg. Sehr schmutzige Schuhe (das
passiert uns!) zu putzen und Werkstattar-
beit mag er nicht leiden.»

Freiwillige Helfer springen bei uns also
vor allem dort ein, wo die Fiaden zu Ver-
wandten oder frithern Freunden gerissen
sind oder schon immer schwach waren. Sie
konnen Angehodrige aber auch erginzen
und haben es da wahrscheinlich manchmal
leichter als diese, weil sie unbelastet und
unvoreingenommen Kontakt aufnehmen
und dem Patienten den Eindruck von
Neubeginn und neuen Chancen geben
konnen. Das ist besonders wichtig fiir
Kranke, die Riickfille hatten oder langere
Zeit in der Klinik bleiben miissen und de-
nen von den Menschen der gewohnten
Umgebung aufgrund von Enttduschung
und Angst, die sie vielleicht erlebten,
kaum mehr Kredit gegeben, nichts mehr
zugetraut wird.

Freiwillige Helfer sind bei uns nicht pri-
mir dazu da, Personalmangel zu lindern;
kommt es trotzdem manchmal zu einer
zeitlichen Entlastung — indem zum Bei-
spiel einige Helferinnen turnusmassig tiber
lingere Zeit eine desorientierte Frau in
eine auswirtige Therapie begleiten und sie
mit der Zeit sogar so weit bringen, dass sie
statt des Taxis das Tram beniitzen kann,
ist dies eine willkommene Nebenerschei-
nung. Sie festigt das gute Verhdltnis zwi-
schen Helfern und Mitarbeitern, und die-
ses ist fiir den Erfolg der Einsitze zweifel-
los mitentscheidend. Oft wirken allein
schon das Interesse des Helfers fiir den
Patienten und fiir die Belange der Klinik
ermutigend auf uns.

Ausserhalb der Klinik, in Familie und Be-
kanntenkreis, sind freiwillige Helfer ein

Beweis dafiir, dass man sich gefahrlos
«hinter die Mauern» begeben, in eine
Psychiatrische Klinik hineinwagen darf
und dabei sogar fiir sich selber noch etwas
gewinnen kann. Auch auf diese Weise, in-
dem sie also Verstindnis fordern, konnen
freiwillige Helfer indirekt etwas fiir psy-
chisch Kranke tun.

Wie erhalten wir uns

geistig gesund?

Dr. med. H. O. Pfister, alt Chefstadtarzt

Unserer Betrachtung haben wir vorauszu-
schicken, was die geistige Gesundheit des
Menschen am empfindlichsten schadigt.
Dabei diirfen wir nicht nur an unser eige-
nes Verhalten denken. Von ebensogrosser
Bedeutung ist, dass ein Teil der psychisch
krank machenden Einfliisse von der mit-
menschlichen Umgebung ausgeht. Falsch
wire aber auch, nur die von der Aussen-
welt drohenden Gefahren zu beachten.
Was wir an der Schmailerung unseres gei-
stigen Wohlbefindens selbst verschulden,
ist betriachtlich. Die Vielgestaltigkeit des
Daseins ldsst natiirlich keine umfassende
Darstellung zu.

In keinem Abschnitt unseres Lebens sind
wir von Angriffen auf unsere geistige Ge-
sundheit ausreichend geschiitzt. Das Ent-
stehen psychischer Erbkrankheiten ldsst
sich nicht verhindern, solange man das
Recht auf freie Willensbildung, auf Zeu-
gung und Empfingnis hochhilt. Erfreu-
licherweise kennt man schon bei einigen
Erb- und Geburtsschédden die zur Geistes-
schwiche fithrenden Vorginge. So lasst
sich beispielsweise bei der Phenylketonu-
rie, einer rezessiv vererbten Stoffwechsel-
storung, mit friihzeitig einsetzender Diit-
nahrung die Entwicklungshemmung des
kindlichen Gehirns voOllig beheben. Mit
operativen Eingriffen beschleunigt man
langwierige Geburten, bevor Sauerstoff-
mangel im kindlichen Gehirn nichtwieder-
gutzumachenden Schaden stiftet. Friihge-
burten schiitzt man in einem Inkubator
wie in einem Brutschrank vor Unterkiih-
lung, was ebenfalls das Kind vor spéterer
Schwachbegabtheit bewahrt. Da Friihge-
burten gehduft bei Raucherinnen auftre-
ten, ware es freilich besser, wenn Miitter
withrend Schwangerschaft und Stillperiode
ganz auf den Tabakgenuss verzichteten.
Ein nicht erblicher, aber ebenso in frither
Kindheit auftretender Intelligenzmangel
ist der Kretinismus, eine mit Kropfbildung
und fehlender Schilddriisenfunktion ein-
hergehende = Stoffwechselkrankheit, die
friiher in manchen Gegenden der Schweiz

sehr hdufig anzutreffen war. Er ist seit
Einfiihrung der Prophylaxe mit jodhalti-
gem Kochsalz nahezu verschwunden. Das
Down-Syndrom oder, wie man landlaufig
immer noch sagt, den mongoloiden
Schwachsinn, kann man hingegen noch
nicht verhiiten. Es handelt sich dabei um
eine fehlerhafte Zusammensetzung der
Erbmasse im Chromosomensatz. Das
Missgeschick ereignet sich in den Ge-
schlechtsorganen der meistens schon ilte-
ren Eltern bei der Reifeteilung der Ei-
oder Samenzelle. Es besteht zwar die
Moglichkeit, das Leiden schon in den er-
sten Monaten nach der Befruchtung zu er-
kennen und die Schwangerschaft &drztlich
abzubrechen; dem zur Welt gekommenen
lebensfihigen mongoloiden Kind kdénnen
wir anderseits doch noch zu einem
recht guten geistigen Wohlbefinden ver-
helfen, wenn wir ihm heilpiddagogisch be-
friedigende Lebensinhalte verschaffen.
Beschiftigen wir es seinen Fihigkeiten
entsprechend, so gewinnt es Selbstver-
trauen und Freude. Wesentlich ist, dass
wir es in Schutz nehmen vor Verwahrlo-
sung, Vernachldssigung, Spott und Ver-
einsamung. In fritheren Zeiten waren die
Mongoloiden wegen ihrer kaum zu be-
herrschenden Unruhe und ihres Zersto-
rungsdrangs hochst ungliickliche Men-
schen, fiir ihre Umwelt oft eine nervlich
zermiirbende Plage.

Ahnliches ldsst sich tiber das wenig anpas-
sungsfihige Verhalten mancher schizo-
phrenen oder manisch-depressiven
Patienten sagen. Nach Abklingen der aku-
ten, erregt angriffigen oder triibsinnig
norglerischen Phasen bediirfen sie mit-
menschlicher Bejahung. Solchen Kranken
das Abstossende ihres irren Verhaltens
vorzuwerfen und nachzutragen, wire
ebenso unangebracht, wie wenn man
einem Schielenden oder Hinkenden,
einem Hustenden oder Keuchenden das
Gebrechen vorhalten wollte. Obwohl
manche Geisteskranke in medizinischem
Sinne unheilbar sind, so kann sich ihr Zu-
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