Kopfschmerzen,
Schlaflosigkeit,
Verdauungsstérungen —
wer heute nach der
Ursache fiir seine
Beschwerden sucht,
wird meist im Internet
fiindig. Laut der Studie
,,E-Health Trends in
Europe® beziehen iiber
die Hélfte der EU-Biirger
medizinische Hinweise
aus dem Netz. Das
Informationsangebot auf
dem elektronischen
Gesundheitsmarkt ist
unermesslich, aber auch
nicht ungefahrlich. Denn
ohne medizinisches
Fachwissen lassen sich
die Suchergebnisse
nicht richtig einordnen.
Das Ph@nomen der
Hypochondrie im
virtuellen Raum hat
bereits einen eigenen
Krankheitsnamen:
Cyberchondrie. Und sie
ist weit verbreitet.
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Krankheitssuche mit Nebenwirkungen

Hypochonder fiihlen sich unverstanden - Leidensdruck verstarkt Symptome - Endlose Vielfalt moderner Informationsquellen hat Schattenseiten

Von STEPHANIE WESELY
uUnND RoLanp WINKLER

H aben Sie Krebs? Nein? Was
macht Sie so sicher? — mit die-
sen Fragen bringt man wahrschein-
lich jeden Menschen zum Zweifeln.
Ernst L. Kaufs, ein Hypochonder,
schildert solche Situationen in sei
nem Buch (.Ich habe Angst vor
Krankheit“). Antwortet der Ange
sprochene: ,Weil ich regelmagig al-
le Vorsorgeuntersuchungen wahr-
nehme*, wird ihm der Hypochon-
der zu verstehen geben, dass diese
Tests keine hundertprozentige Si-
cherheit bieten und aufzihlen, was
dabei alles iibersehen werden kann.
Wer bis zu diesem Zeitpunkt noch
nicht das Weite gesucht hat, wird es
zumindest kiinftig tun. Hypochon-
der fithlen sich daher von ihren Mit-
menschen oft nicht ernst genom
men und ungeliebt, sie ziehen sich
zuriick. Doch die Isolation verstarkt
ihre Beschwerden und die Angste...

A uch Christine Korner aus Mil-
sen St Jacob lebt stindig in
Sorge: einerseits um ihren Mann —
sie mochte stindig wissen, dass es
ihm gut geht -, ebenso um ihre vier
Kinder, die bereits im ,reifen Er-
wachsenenalter® sind, wie sie es
selbst bezeichnet. Melden sie sich
nicht regelmidgig oder erreicht sie
sie nicht telefonisch, hat sie Angst,
es konnte etwas Schlimmes passiert
sein. Doch im Zentrum ihrer Be-
fiirchtungen steht das eigene Herz.
Sie plagt der hartnackige Gedanke,
bei Auftreten bestimmter Sympto-
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Sucht man in Gesundheitsportalen im Internet nach Ursachen fiir Schmeizen in der Seite, relchen die Aussagen von Verspannung iiber Hiiftarthrose bis
hin zu Nierenleiden, gar Krebs. Hypochonder nehmen prinzipiell meist das Schlimmste fiir sich selbst an.

~Foto: Ronny Rozum



me wie pochender Puls, Herzrasen,
Gesichtsblasse, Frieren und Zittern
einem Herzinfarkt zu erliegen. Ein
Krankenhausaufenthalt sowie zahl-
reiche Untersuchungen und ein
umfangreicher Check up nach einer
vermeintlichen Herzattacke blieben
ohne klinischen Befund. ,Das beru-
higte mich nur kurzzeitig. Sobald
ich mein Herz einmal wieder stdr-
ker spiirte — was zum Beispiel bei
Angstsituationen der Fall ist -, be-
gann ich zu griibeln, zweifelte die
arztlichen Untersuchungsergebnis-
se an und deutete meine Symptome
selbst, gesteht die heute 65-Jahrige.
Trotz wiederholter negativer Unter-
suchungsbefunde suchte sie immer
wieder das Krankenhaus in dem
Glauben auf, es konnte bei der letz-
ten Untersuchung drztlicherseits
doch etwas tibersehen worden sein.

D ennoch ist Krankheitsangst
nichts Unnormales. Wie beim
Schmerz handelt es sich um ein
Warnsignal des Korpers, das ihn
schiitzen soll. Doch kann auch das
Gegenteil der Fall werden, wenn
sich das Signal als Krankheit ver-
selbststindigt. Angst vor Krankheit
kann zur manifestierten psychi-
schen Stérung werden. Soll das Le-
ben nicht vollig aus den Fugen gera-
ten, ist psychologische Hilfe drin-

gend anzuraten, mahnt Gaby
Bleichhardt, Psychotherapeutin und
Buchautorin aus Mainz.

‘ N ? ichtig sei es jedoch hervorzu-
heben, dass Hypochonder

nicht markieren, also Beschwerden
nur vorspielen. ,Sie leiden wirklich,
sind keine Liigner”, betont Christine
Wagner, Psychiaterin aus Lofnitz.
Fiir den Arzt bestehe die Hauptaufga-
be darin, die Krankheit zu verstehen.
Denn jeder Schmerz habe auch et-
was mit der Seele zu tun. So sei die-
ses Symptom oder auch die Krank-
heitsangst oft ein versteckter Schrei
nach Zuwendung, macht die Psychi-
aterin deutlich.

hristine Kérner betrachtete es
auch fiir sich als letzten Aus-
weg, sich einer stationdren Behand-
lung in einer psychosomatischen
Klinik zu unterziehen, nachdem
simtliche Herz-Checks keinen

Mutter mit etwas schwachen Ner-
ven hat meinetwegen wohl oft in
Unruhe gelebt und oft geklagt:
,Mein Herz, mein Herz! Ich muss
sterben. Das wiederum hat mich in
Angst versetzt, mit meiner Mutter
konnte wirklich etwas passieren
und ich bin schuld daran®, bringt es
die Betroffene auf den Punkt. Trotz
Therapie ist die Angst heute noch
nicht vollig passé: ,Ich achte, was
mein Herz betrifft, auf Dinge, die
andere bei sich gar nicht wahrneh-
men wiirden.”

E ine kognitive Verhaltensthera-
pie sei am erfolgreichsten. Kog-
nitiv heift, sein Erleben iiber Ge-

-danken und Vorstellungen positiv

zu beeinflussen, also neue Verhal-
tensmuster zu erlernen. ,Am An-

Hypochonder
markieren
nicht, sie leiden
wirklich.

Christine Wagner

krankhaften Befund ergaben. Bei ihr
lag die Ursache ihrer Angst vor ei-
ner schlimmen Herzerkrankung in
ihrer Kindheit begriindet. ,Ich
scheine ein sehr lebhaftes Kind ge-
wesen zu sein. Meine tiberbesorgte
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Gesundheit lasst
auch Schwan-
kungen im Be-
finden zu.

Katrin Rathgeber
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fang steht immer ein Erklarungs-

modell, das den Patienten von einer
rein organisch-medizinischen Be-
trachtung hin zu einer psychologi-
schen Erklirung seiner Beschwer-
den fiihren soll. Es geht um seine

Einsicht, dass auch sinnliche Wahr-
nehmungen, fantasievolle Vorstel-
lungen und eine standige Beschafti-
gung mit dem eigenen Korper kor-
perliche Verdnderungen bewirken
konnen®, erklart Katrin Rathgeber,
Psychologin am Zentrum fiir Psy-
chotherapie in Chemnitz. Dem kén-
nen sich in unterschiedlicher Abfol-
ge und Gewichtung weitere Maf-
nahmen anschlieffen: die Arbeit an
einem Gesundheitsbegriff, der auch
Schwankungen im kérperlichen Be-
finden zuldsst, Strategien gegen
stindige Riickversicherung und
iiberzogenes Kontrollverhalten, die
Konfrontation mit angstauslosen-
den Reizen und die Lenkung der
Aufmerksamkeit vom Kérper weg
nach auflen. Wichtig sei auch die
Arbeit an den Gedanken im Sinne

Krankheitsangst

beginnt oft in

Gaby Bleichhardt
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Informationsquellen, insbesondere
dem Internet, gehoren ebenso dazu.

I n der Verhaltenstherapie betrach-
tet man den Gedanken, krank zu
sein, als Hypothese und stellt ihm
die Alternative, die befiirchtete
Krankheit nicht zu haben, gegen-
iiber. Gemeinsam werden andere Er-
kldrungen fiir die korperlichen Be-
schwerden erarbeitet und durch Ex-
perimente untermauert. Auch das Si-
cherheit suchende Verhalten gelte es
abzubauen, denn keine Untersu
chung kann hundertprozentige Si-
cherheit geben, weiff Schide Nedjat,
arztliche Direktorin der Christoph-
Dornier-Klinik fiir Psychotherapie
Miinster.

»Hilfreich ist der Austausch mit
Gleichbetroffenen. In Zwickau befin-

Keine Untersu-
chung gibt hun-
dertprozentige
Sicherheit.

Schide Nedjat
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von positivem Denken und Fithlen
sowie Entspannungsiibungen,
Stressreduktion und Verbesserung
des korperlichen Wohlbefindens,
indem sich der Patient etwas Gutes
gonnt. Der sinnvolle Umgang mit

det sich eine Selbsthilfegruppe fiir
Menschen mit Angststorungen im
Aufbau. Interessenten kénnen sich
an die KISS wenden®, so Christine
Kérner, die gelernt hat, mit ihrer
Krankheitsangst besser umzugehen.



