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Vorwort

»Yoga«, so Patafjjali, »ist die Beruhigung der Gedankenwellen des Geistes.«
Seine altertiimliche Ausdruckweise mége man ihm verzeihen, schlieflich hat
der indische Weise seinen klassischen Satz vor etwa 2000 Jahren auf Sanskrit
niedergeschrieben. Seine Aussage ist jedoch immer noch hochaktuell. So ist
unkontrollierbares Griibeln oder Gedankenkreisen ein Hauptsymptom der De-
pression und fiithrt fiir die tiber acht Millionen Betroffenen allein in Deutsch-
land oft zu einem besonders quilenden und lihmenden Zustand. Yoga kann
hier helfen, die kreisenden Gedanken zumindest voriibergehend abzustellen
und mittelfristig Depressionen zu lindern. Und dabei handelt es sich keines-
wegs um Wunschdenken oder Esoterik: Zahlreiche klinische Studien stiitzen
diese Idee und zeigen, dass Yoga depressiven Menschen effektiv helfen kann —
bei leichten depressiven Verstimmungen als alleiniges, bei depressiven Storun-
gen als erginzendes Mittel, zusitzlich zu Psychotherapie und Psychopharmaka.
Yoga lindert depressive Symptome, verringert die begleitende Angst und ver-
lingert die symptomfreie Zeit zwischen zwei depressiven Episoden — und zwar
starker als andere »Sportarten« oder »Entspannungsverfahren«. Daher enttiuscht
es, dass Yoga in Deutschland, im Gegensatz zu anderen Lindern, bisher kaum
Einzug in die Depressionsbehandlung gefunden hat.

Umso erfreulicher hingegen ist es, dass sich mit Anna Trokes eine der ein-
flussreichsten und erfahrensten Yoga-Lehrerinnen und -Autorinnen Deutsch-
lands dieses wichtigen Themas annimmt. Anna Trokes unterrichtet Yoga seit
mehr als 40 Jahren und hat in ihren Biichern bereits hiufig einen Schwerpunkt
auf dessen heilende Wirkungen gelegt. Personlich kennenlernen durfte ich sie
erst letztes Jahr auf einer Podiumsdiskussion zum Thema »Yoga wirkt? Yoga in
Privention und Therapie«. Ich war als Diskutant und Vertreter der Wissenschaft
eingeladen, Anna Trokes nahm als Zuhorerin teil und meldete sich in der ab-
schlieBenden Frage-und-Antwort-Runde mit einer ergreifenden Darstellung
ihres personlichen Weges zum Yoga und den Wirkungen, die Yoga in ihrem
Leben entfaltet hat, zu Wort. Ich bin iiberzeugt, dass zahlreiche Giste der Ver-
anstaltung insbesondere durch diesen ebenso spontanen wie eindriicklichen
personlichen Erfahrungsbericht einen Eindruck davon bekommen haben, wie
Yoga wirkt und wirken kann. Auch in ihrem neuen Buch ist die unmittelbare
Anwendbarkeit und Praxisnihe, ja Lebensnihe, des Dargestellten hervorzu-
heben — schlieBlich ist Yoga vor allem Praxis und nur nachgeordnet Theorie
und Philosophie.

Dennoch freue ich mich, dass auch meine geistige Heimat, die medizinisch-
psychologische Forschung, zu Wort kommen darf und Anna Trokes insbe-
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sondere die moderne Hirnforschung und deren Bezug zu Depressionen und
zum Yoga ausfithrlich darstellt. Es sollte eigentlich wenig tiberraschen, dass
das Praktizieren von Yoga und Meditation direkt die Form und Funktion des
Gehirns beeinflussen kann, denn schlieBlich ist das menschliche Gehirn hoch-
gradig formbar und verdndert sich auch, wenn wir neue Sprachen, Geige oder
Tischtennis lernen. Das Gehirn veridndert sich sogar, wenn wir fernsehen oder
spazieren gehen. Dennoch hat gerade die Erkenntnis, dass Yoga zu iiben oder
zu meditieren spezifische Bereiche des Gehirns nachweislich und reproduzier-
bar anatomisch verindert, zu einer deutlich héheren Akzeptanz des Yoga in
der Wissenschaft wie auch in der Allgemeinbevolkerung gefiithrt. Endlich ist
da etwas, was man greifen kann und was auch erklirt, wie und warum Yoga
wirkt — gerade auch bei Menschen mit Depressionen.

Die Botschaft ist trostlich und herausfordernd zugleich: Alles, was wir tun,
beeinflusst und formt unser Gehirn; allein durch unsere Taten und Gewohn-
heiten konnen wir entscheiden, ob wir unser Gehirn und damit unser Leben
zum Schlechteren oder zum Besseren verindern. Das neue Buch von Anna
Trokes kann helfen, hier den Weg zum Besseren einzuschlagen — und diesen
Weg beizubehalten.

Privatdozent Dr. Holger Cramer Essen, Juli 2017
Forschungsleiter der Klinik fiir Naturheilkunde und Integrative Medizin,
Kliniken Essen-Mitte, Medizinische Fakultit der Universitit Duisburg-Essen
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Einleitung

In der westlichen Welt nehmen Depressionen in den letzten Jahrzehnten dra-
matisch zu. In Deutschland ist die Depression inzwischen neben den Angst-
storungen die hdufigste psychische Erkrankung. Jede vierte Frau und ca. jeder
achte Mann erleidet im Laufe des Lebens eine depressive Erkrankung. Am
Gesamtkrankenstand in Deutschland im Jahr 2016 hatten Beschiftigte mit der
Diagnose Depression einen Anteil von ca.17 Prozent. Die Zahl der Fehltage hat
sich nach einer Analyse der DAK-Gesundheit in den letzten 20 Jahren mehr als
verdreifacht.! Weltweit leiden etwa 350 Millionen Menschen an Depressionen.
Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) rechnet damit, dass Aftektstérungen
wie Depressionen bis zum Jahr 2020 sogar die zweithiufigste Krankheitsursache
sein werden, direkt nach Herz-Kreislauf-Erkrankungen. Allein in Deutschland
und Frankreich kostet die Behandlung pro Jahr mehrere Milliarden Euro.?

Eine der wesentlichen Ursachen scheint die seit Jahrzehnten ungebremste
Zunahme von Stress zu sein. Weitere Griuinde sind darin zu sehen, dass in un-
serem westlichen Alltag die sozialen Netzwerke immer loser werden und weni-
ger Halt geben. So erlebt sich der Einzelne oft mit seinen Problemen auf sich
selbst zuriickgeworfen. Gleichzeitig nehmen der Leistungsdruck in Bezug auf
Flexibilitit und die Fihigkeit zum Losen von Problemen bei immer weniger
vorhersehbaren und planbaren Lebenswegen zu. Auch das macht Menschen
eine Menge Stress.

Beruf, Familie und sogar noch die Organisation der eigenen Freizeit stellen
immer hohere Anforderungen an den Einzelnen, der sich dadurch zunehmend
tiberfordert und hilflos fiihlt.

Forscher gehen beim Entstehen von Depressionen auch vom Syndrom »er-
lernter Hilflosigkeit« aus. Dieser Begriff taucht in den letzten Jahren immer
hiufiger im Zusammenhang mit Depression auf, sodass man schon von epide-
mischen AusmaBen dieses Syndroms sprechen kann und es so auch dringlicher
wird, dass vermehrt nach Ursachen und nachhaltigen Behandlungsmdoglichkei-
ten gesucht wird. Ich gehe spiter darauf auch noch niher ein.

Es stellte sich inzwischen auch heraus, dass die Wirkung von Psychophar-
maka wesentlich geringer ist als allgemein angenommen. Das gilt sowohl fiir
die Linderung von Symptomen als auch fir die Nachhaltigkeit der Wirkung
von Medikamenten bei leichten und mittelschweren Depressionen — woran die

1 Quelle: Tagesspiegel vom 28.01.2017, S. 30.
2 Quelle: »Depression — Neue Hoffnung«, Ein Film von Dorothee Kaden und Carsten
Schollmann bei ARTE 2016, gesendet am 08.04.2017, 21:45 Uhr.
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Mehrheit der Erkrankten leidet. Trotzdem sind die Verschreibungszahlen in
den letzten Jahren stark angestiegen. Laut OECD-Gesundheitsstatistik wur-
den beispielsweise in Frankreich im Jahr 2013 rund 1,2 Milliarden Tagesdosen
an Antidepressiva verschrieben. Das waren 25 Prozent mehr als im Jahr 2000.
In Deutschland wurden im gleichen Zeitraum sogar ca. 1,5 Milliarden Tages-
dosen verschrieben und es wurde im Vergleich zum Jahr 2000 ein Anstieg um
138 Prozent verzeichnet! — Tendenz weiter steigend.’

Was kann helfen?

Bei der Suche nach geeigneten Alternativen zur jahrelangen Einnahme von
Psychopharmaka mit ihren vielfiltigen Nebenwirkungen zeigte sich auf wis-
senschaftlich gut abgesicherter Basis*, dass eine regelmiBige Ubungspraxis, die
Bewegung, Entspannung, Achtsamkeitstraining und Meditation umfasst, ver-
gleichbare unmittelbare Wirkungen haben kann und beziiglich der Nachhaltig-
keit jedoch deutlich bessere Ergebnisse zeigte.® Ein solches Training bewirkte
zuverlissig eine Verinderung in der Empfindung des eigenen Selbstwertes be-
dingt durch die wahrgenommene Selbstwirksamkeit. Es verbessert die Fahigkeit,
sich selbst wahrzunehmen und kérperliche sowie emotionale Bediirfnisse frith-
zeitiger und differenzierter zu erkennen.

Besonders effektiv ist ein solches Training, wenn es einhergeht mit einem
Prozess der Achtsamkeitsschulung und einer darauffolgenden kognitiven Um-
strukturierung. Das bedeutet, dass wir lernen, unsere inneren Glaubenssitze
bewusst wahrzunehmen und in ihren Auswirkungen auf unser Gestimmtsein,
und damit unser ganzes Befinden, zu erfahren. Dadurch kommen wir in die
Lage, unsere unglinstigen — weil destruktiven und vielleicht sogar toxischen —
inneren Einstellungen zu erkennen, und konnen lernen, ihnen allmihlich die
Macht zu entziehen, sodass es uns moglich wird, achtsamer, fiirsorglicher und
liebevoller mit uns umzugehen.

Der Yoga hat genau diese Komponenten zu bieten. Seine Ubungspraxis ba-
siert auf einer jahrtausendealten Philosophie, die sich immer schon eher als eine
Psychologie verstand, im Sinne einer Theorie, die Menschen hilft, ihr Leben zu

3 Quelle: »Depression — Neue Hoffnung«, Ein Film von Dorothee Kaden und Carsten
Schollmann bei ARTE 2016, gesendet am 08.04.2017, 21:45 Uhr

4 Vgl. hierzu auch: Klatte, R./Pabst, S./Beelmann, A. und Rosendahl, J.: Wirksam-
keit von korperorientiertem Yoga bei psychischen Stérungen in: Deutsches Arzteblatt, Jg. 113,
Heft 12, S. 195—202

5 Mehr dazu bei: Michalsen, Prof. Dr. Andreas: Heilen mit der Kraft der Natur, S. 267f.
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verstehen, zu ordnen und positiv zu gestalten. Entsprechend unterstiitzt die
Yoga-Philosophie schon seit jeher die notwendigen Prozesse des Erkennens,
Annehmens und Wandelns, die es moglich machen, dass wir uns aus dem Netz
schiddlicher und krank machender innerer Einstellungen befreien kénnen und
lernen, diese durch achtsame und heilsame Sichtweisen zu ersetzen.

Zu diesem Umstrukturierungsprozess trigt auch die Korperarbeit des Yoga
entscheidend bei. Sie umfasst nicht nur die vielen Korperhaltungen (Asanas)
und Bewegungsabliufe, die heute weltweit in unzihligen Yoga-Studios und
Fitnesscentern angeboten werden, sondern vor allem den bewussten Umgang
mit der Atmung (Pranayama), vielfiltige korperliche Entspannungsmethoden
und — dem Yoga untrennbar verbunden — die Meditation.

Dass diese Methoden des Yoga in ihrem seit vielen Jahrhunderten bewihrten
Zusammenspiel helfen konnen, uns aus depressiven Zustinden wirksam und
nachhaltig herauszufiihren, konnte ich in meiner Lehrtitigkeit immer wieder
beobachten.

Eigene Erfahrung mit Depression

Vor allem aber konnte ich die Wirkweise dieser Methoden auch wiederholt am
eigenen Leib (und der eigenen Seele) erfahren, da ich selber seit meiner Kind-
heit immer wieder mit depressiven Episoden unterschiedlichster Schweregrade
zu kimpfen hatte. Seit meinem 20. Lebensjahr lerne und iibe ich kontinuier-
lich Hatha-Yoga in seiner gesamten Bandbreite und beschiftige mich schon
fast genauso lange mit der Yoga-Philosophie. Ich lehre Yoga nun schon seit
1974 in Seminaren und Yoga-Kursen. Seit 1984 bin ich in den verschiedensten
Ausbildungsgingen der Yoga-Lehrausbildungen aktiv und habe dadurch viele
hundert Menschen auf ithrem Weg begleiten konnen. Bedingt durch meine
eigenen Erfahrungen mit Phasen der Depression, bin ich nattirlicherweise sehr
empfindsam bei diesem Thema und erkenne schnell und sicher, wenn ein an-
derer Mensch sich in einem Zustand befindet, der im Yoga »Verdunklung des
Geistes« (Daurmanas) genannt wird. Und deshalb bin ich wahrscheinlich auch
besonders sicher in meiner Wahrnehmung und darin, zu erkennen, welche der
vielen Methoden, die uns der Yoga bereitstellt, unterstiitzend und hilfreich
wirken. So konnte ich im Laufe der Jahrzehnte ein breites Erfahrungswissen
ansammeln, das sowohl in meinem Selbststudium als auch der Wegbegleitung
vieler Menschen gegriindet ist.
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Die Yoga-Ubungen, die ich in diesem Buch fiir Korper, Geist und Seele vor-
stelle, sind durchgingig solche, mit denen ich selber immer wieder gute Er-
fahrungen gemacht habe. Um zu verstehen, warum sie wirken, habe ich mich
in den letzten Jahren sehr intensiv mit den Erkenntnissen der Neurowissen-
schaften, der Mind-Body-Medizin, der Stressforschung, der Psychoneuroim-
munologie, der Positiven Psychologie und der Achtsamkeitslehre (nach Jon
Kabat-Zinn) beschiftigt. Ich werde einige der aktuellen Forschungsergebnisse
vorstellen, die zeigen, wie Depressionen entstehen und was wir tun konnen,
um unser Gemiit wieder aufzuhellen. Auch wenn es sich meist nicht mit un-
seren personlichen Erfahrungen deckt, wissen wir heute, dass eine Disposition
zur Depression kein unverianderliches Schicksal darstellt.

Damit sich jedoch die depressiven Episoden nicht immer und hiufiger wie-
derholen und eventuell sogar im Laufe der Zeit schlimmer werden, muss diese
Krankheit aber auch wie jede andere behandelt werden, und zwar vorrangig
von einem Psychologen oder Psychotherapeuten.

Inzwischen ist mir auch klar geworden, dass die depressiven Episoden wohl vor
allem deshalb immer wieder auftauchten, weil ich mir nicht bewusst war, dass
eine Depression eine behandlungsbediirftige Erkrankung ist. Folglich nahm
ich keine idrztliche oder psychotherapeutische Unterstiitzung in Anspruch und
konnte nur bemerken, dass diese Phasen immer dann auftauchten, wenn ich
mich aufgrund von Stress oder Uberlastung sowieso schon angegriffen und
schwach fihlte. Erst als die depressiven Episoden immer hiufiger kamen und
immer intensiver wurden, ahnte ich, dass Handlungsbedarf besteht. Die drztli-
chen Untersuchungen brachten dann ein ganzes Biindel an korperlichen, hor-
monellen und psychischen Ursachen zutage. In der Psychotherapie, die ich
daraufthin begann, habe ich mir zum ersten Mal eingestanden, dass manche
Erlebnisse in meinem Leben mich so schwer beschidigt hatten, dass ich nicht
aus eigener Kraft in der Lage war, sie zu verarbeiten, und sie deswegen immer
weiter — wie eine unselige uralte Saat —in der Tiefe meines Geistes und meines
Gemdits wirksam blieben. Gleichzeitig hatte mich jedoch meine jahrzehnte-
lange Yoga-Praxis so weit stabilisiert, dass ich jedes Mal aufs Neue der grolen
Versuchung widerstehen konnte, meinem Leben ein Ende zu setzen — so wie
es in meiner Familie schon so oft geschehen war. Und das ist einer der we-
sentlichen Griinde, warum ich wirklich weil3, dass Yoga auch »bei Depressionen
einen klaren therapeutischen Effekt hat«.

6 Michalsen, Prof. Dr. Andreas: Heilen mit der Kraft der Natur, S. 268
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Begriff der adjuvanten Therapie

An dieser Stelle ist mir wichtig, darauf hinzuweisen, dass Yoga in seiner hohen
Komplexitit des Zusammenspiels psychologischer, philosophischer und korper-
licher (somatischer) Faktoren in aller Regel nicht als reine Therapie angewandt
wird, auBler vielleicht im Kontext einer ayurvedischen Heilbehandlung in einer
entsprechenden Klinik. In diesem Sinne verstehe ich die Austithrungen in die-
sem Buch nicht als therapeutische Angebote, sondern vielmehr als eine Erwei-
terung und Begleitung einer fachirztlichen Behandlung(!), somit also als eine
adjuvante Therapie’.

Yoga kann uns zwar helfen, die Ursachen unserer Depression zu erkennen,
sie dadurch zu entkriften und durch eine kontinuierliche Ubungspraxis auch
die Symptome abzumildern. Yoga ist aber nicht geeignet als alleinige Behandlungs-
methode zur Heilung einer Depression. Die medikamentdse und/oder psychologi-
sche Therapie sollte weiterhin in fachirztlicher Obhut bleiben.

Diese Einschrinkung hingt einerseits mit dem Selbstverstindnis des Yoga
zusammen und damit, dass sein Vorgehen seit jeher als ursachen- und nicht
als symptombezogen betrachtet wird. Andererseits muss beachtet werden, dass
Yoga-Lehrende in der Regel nicht tiber die gesetzliche Erlaubnis verfiigen, die
Heilkunde austiben zu diirfen. Das bedeutet, dass sie nicht therapeutisch arbei-
ten diirfen und auch keine Heilversprechen machen durfen.

Die Genehmigung dafiir ist in Deutschland ausschlieBlich (Fach-)Arzten,
Psychologen und Psychiatern, Physiotherapeuten und Heilpraktikern vorbehal-
ten, also Menschen, die sich einer umfassenden staatlichen Uberpriifung ihres
Wissens unterzogen haben.

Wie wir sehen werden, eignet sich Yoga so herausragend als begleitende The-
rapie, weil man in Indien — wie die alten Schriften zeigen — dieses Krankheits-
bild schon seit Jahrtausenden kennt und behandelt. Der urspriingliche klassi-
sche Yoga versteht sich als eine »Wissenschaft von der Seele« und untersuchte
von Anbeginn an, wie unser Geist funktioniert, was unser Denken verzerrt
und was die Griinde dafiir sind. Das ist die Ebene der Erkenntnis. Yoga ist aber
immer auch ein Ubungsweg (Sadhana), und deshalb gehort auch grundsitzlich
eine Anwendungsebene dazu. Sie beruht auf den jahrtausendealten Erfahrun-
gen der Meister des Yoga, die eine Vielzahl von Programmen zur Geistesschu-
lung entwickelt haben, von denen viele Uberschneidungen mit den modernen

7 Als adjuvante Therapie bezeichnet man in der Medizin erginzende oder unterstiitzende

Therapiemafinahmen.
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Therapieansitzen zum Beispiel der »kognitiven Umstrukturierung« oder der
Verhaltenstherapie aufweisen.

In den meisten Yoga-Traditionen ist es auBerdem selbstverstindlich, Geist,
Gemiit, Atem und Korper als ein stindig aufeinander einwirkendes Netzwerk
zu sehen. So nimmt der Yoga eine sehr moderne Entwicklung vorweg, nim-
lich die der kérperorientierten Psychotherapie. Deswegen wird im Mittelpunkt
dieses Buches auch die Ubungspraxis stehen, ohne die alle Erkenntnis und
Einsicht wirkungslos bleiben.

16 Einleitung



Kapitel 1-
Was ist eigentlich eine Depression?

Alltagsverstandnis von Depression

Jeder Mensch in der modernen Welt weil3 wohl, was es heil3t, deprimiert zu sein,
denn jede und jeder von uns kennt sie, diese Gefithle von Niedergeschlagen-
heit, von Antriebslosigkeit oder tiefer Lustlosigkeit. Wir alle kennen Zustinde,
in denen uns Sorgen niederdriicken und wir in unserem Gedankenkarussell
festsitzen. Wir alle konnen entsprechend auch etwas mit dem Begriff Depres-
sion anfangen, denn er ist uns aus unserem Erleben vertraut.

Wir benutzen das Wort auch umgangssprachlich im weitesten Sinne, wenn
wir davon sprechen, dass uns das ewig schlechte Wetter deprimiert, die Aussicht
auf eine lange anstrengende Arbeitswoche oder die Vorstellung, mit zuneh-
mendem Alter nicht mehr so fit und leistungsfihig sein zu konnen, wie wir es
uns winschen. Wir sagen, dass sich die Wirtschaft in einer Phase der Depres-
sion befindet oder dass der Kollege, der gerade nicht gut drauf ist, mal wieder
reinen Depri schiebt«. Und sogar eine Landschaft nennen wir deprimierend,
wenn sie uns 6de und kahl erscheint.

Gerade in dieser so allgemeinen und unscharfen Verwendung des Begrifts
Depression liegt eine gefihrliche Quelle fiir Missverstindnisse und Fehlein-
schitzungen. Viel zu schnell schlieBen Menschen, die episodisch einen Zu-
stand des Bedriicktseins und der Sorgen erleben, von sich auf andere. Sie un-
terschitzen, dass sich hinter dem, was auBerlich aussieht wie das, was sie selbst
Depression nennen, ein komplexes und schwerwiegendes Krankheitsbild ver-
bergen kann. Das fiihrt nicht nur zur Unterschitzung einer Krankheit, die oft
genug todlich ausgeht, sondern fithrt auch vor allem dazu, dass sich erkrankte
Menschen mit guten Ratschligen wie »Reill dich mal zusammen!«, »Das wird
schon wieder!«, »Denk doch mal positivl« und dergleichen mehr auseinanderset-
zen mussen. Diese natiirlich durchaus gut gemeinten Ratschlige setzen voraus,
dass sich ein Mensch, der eine Depression hat, am eigenen Schopf aus seinem
Sumpt herausziehen kann — um dann wieder wie gewohnt zu funktionieren.
Und genau das geht nicht! Die guten Ratschlige werden den Betroffenen in
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ihrem Zustand inneren Gelihmtseins vielmehr zur Qual, denn diese sind in
einer echten Depression beim besten Willen nicht umsetzbar. Darauf weisen
unter anderem »Neurologen und Psychiater im Netz« auf ithrem Informations-
portal hin und geben die Empfehlung an Angehorige, Betroffene zwar nach
Kriften zu unterstiitzen, wenn diese Eigeninitiative zeigen, dass es aber zum
Beispiel nicht sinnvoll sei, diese zu einer Reise bewegen zu wollen, um »mal
abzuschalteng, da die fremde Umgebung sie nur noch mehr verstéren wiirde.
Dartiber hinaus wird Angehdrigen geraten:

» die Depression als Erkrankung zu akzeptieren,

» den Rat eines Arztes einzuholen,

» den Betroffenen keine Vorwiirfe zu machen,

v

weder sich selbst noch die Betroffenen zu uiberfordern,
sich mit gut gemeinten Ratschligen zurtickzuhalten,

vy

auch die eigenen Gefiihle anzunehmen,

v

geduldig zu bleiben

» und Selbsttotungsdrohungen ernst zu nehmen.®

Depression verstehen lernen

Um der Verwirrung und der Fehleinschitzung, die sich aus der Bedeutungsviel-
falt des Begriffs Depression ergibt, entgegenzuwirken, soll nun zunichst einmal
geklirt werden, was wir unter diesem Krankheitsbild zu verstehen haben. Erst
dann kénnen wir dariiber nachdenken, in welchem Male Yoga als begleitende
(adjuvante) Therapie wirklich sinnvoll eingesetzt werden kann.

Der Begrift Depression kommt vom lateinischen Wort deprimere, was »herun-
terdriicken« oder »niederdriicken« bedeutet. Fiir das Krankheitsbild taucht die
Bezeichnung Depression erst im 20. Jahrhundert auf. Erkrankungen mit den
entsprechenden Symptomen wurden bis dahin »Melancholie« genannt — ein
Krankheitsbild, das sich bis in das 5. Jahrhundert v. Chr. zuriickverfolgen lasst.”
Zusammen mit der Manie wird die Depression den affektiven Storungen zuge-
ordnet. Diese werden also grundsitzlich als Stimmungsstorungen betrachtet,

8 Quelle: www.neurologen-und-psychiater-im-netz.org/psychiatrie-psychosomatik-psy-
chotherapie/erkrankungen/depressionen/informationen-fuer-angehoerige (Stand: 30.06.2017)
9 Quelle: Heger, U. / Althaus, D./ Reiners, H.: Das Raitsel Depression, S. 7
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die sich in tibertrieben gehobener (Manie) oder niedergedriickter Stimmung
(Depression) ausdriicken.

Je nachdem, ob aftektive Stérungen nur mit einer Depression oder einer Ma-
nie oder mit beiden Gefiihlslagen einhergehen, werden sie unterteilt in uni-
polare bzw. bipolare affektive Stérungen:

» Ist die affektive Storung ausschlieBlich durch eine manische oder eine depres-
sive Geflihlslage gekennzeichnet, liegt eine sogenannte unipolare Stdrung vor.

» Wechseln sich jedoch manische und depressive Phasen ab, besteht eine bi-
polare atfektive Storung (frither: manisch-depressive Erkrankung).

In diesem Buch soll es in erster Linie um die unipolare Storung gehen.

Zusitzlich wird die Depression als affektive Stérung noch abgegrenzt von

a) der Dysthymie (griech. »schlechte Laune«, »Verstimmtsein«). Sie beginnt
meist im jungen Erwachsenenalter mit einem Gefiihl von Schwermut und An-
triebslosigkeit und erzeugt bei den Betroffenen einen erheblichen Leidensdruck.
Frither unterstellte man Menschen mit einer Neigung zur Schwermut in der
Regel eine »depressive Personlichkeit«. Sie tritt oft in Zusammenhang mit an-
deren psychischen Stérungen wie Angststorungen, Drogenabhingigkeit oder
Alkoholstérungen auf und ist fast immer ein Vorbote ernsthafter depressiver
Episoden und Stérungen im Erwachsenenalter.

b) der bereits genannten Melancholie (griech. »Schwarzgalligkeit«). Sie ist
eine Stimmung, ein Gemiitszustand, die bzw. der gekennzeichnet ist durch
ein besonders intensives melancholisches, das heil3t trauriges, schwermdiitiges
und triibsinniges Erleben. Sie zeichnet sich durch eine besonders groBe Ge-
fihlsfiille aus. Damit ist die Melancholie in gewisser Weise genau das Gegen-
teil der depressiven Gemiitslage, die eher gekennzeichnet ist durch ein Gefiihl

der Gefiihllosigkeit.

Wie bereits erwihnt, wird in der Alltagssprache der Begrift Depression dulBlerst
ungenau benutzt. Sehr hiufig wird damit ein Verstimmtsein, eine niederge-
driickte oder traurige Stimmung oder eine negative Grundeinstellung bezeich-
net, was sehr dazu beitrigt, dass die Krankheitszeichen nicht genau und schnell
genug erkannt werden und die Krankheit nicht bzw. nicht fachirztlich behan-
delt wird. Viele Betroffene sind sich zudem gar nicht bewusst, dass sie an einer
behandlungsbediirftigen Krankheit leiden bzw. ahnen sie gar nicht, wie stark
sie durch eine Depression gefihrdet sind, sich selbst zu verletzen oder sogar
sich das Leben zu nehmen.

Depression ist jedoch eine ernste, folgenreiche und sogar gefihrliche Erkran-
kung, die unbedingt behandlungsbediirftig ist.
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Hier zur Ubersicht die aktuellen Erhebungen:

» Depression wird inzwischen als eine der groBen Volkskrankheiten angese-
hen, da pro Jahr ca. 4,4 Prozent der Weltbevolkerung (ca. 350 Millionen)
daran erkranken. In Deutschland sind es ca. 8,3 Prozent der Bevolkerung
(ca. 4 Millionen)."

» Das Risiko, heutzutage in den westlichen Industriestaaten daran zu erkran-
ken, liegt bei 16 bis 20 Prozent und ist damit in den letzten zehn Jahren um
mehr als 18 Prozent gestiegen! Entsprechend sind Depressionen die Haupt-
ursache flir psychisch bedingte Krankschreibungen.

» Sie treten in jedem Lebensalter auf, also auch schon in der Kindheit und Ju-
gend. Die groBte Haufung findet sich bei Menschen zwischen dem 40. und
so. Lebensjahr und im hohen Alter.

» Frauen sind etwa zweimal so hiufig betroffen wie Minner.

Depressionen gehoren zu den Erkrankungen, die die Lebensqualitit am meisten
beeintrichtigen. Der Leidensdruck fiir die Betroffenen ist groBer als bei anderen
Erkrankungen, was sich klar aus der sehr hohen Suizidrate ableiten lisst: Pro
Jahr nehmen sich in Deutschland etwa 11.000 Menschen das Leben, geschitzt
unternehmen zudem 100.000 bis 150.00 Menschen einen Selbstmordversuch —
mit einer hohen Dunkelziffer. Die meisten Menschen, die selbstmordgefihrdet
sind oder sich das Leben nehmen, leiden vorher an einer Depression.

Alle Depressionen in ihren vielfiltigen Erscheinungsformen haben eines ge-
meinsam: Sie verandern unser Denken, Fiihlen und Erleben.

Wegen ihrer vielfiltigen Erscheinungsformen und Abstufungen spricht man
heute auch von einem depressiven Spektrum. In dieses »Spektrum« gehoren auch
viele korperliche Symptome, denn eine Depression ist eine Erkrankung des
ganzen Korpers. Die korperlichen Symptome der Depression stehen gelegent-
lich sogar ganz im Vordergrund. Dies erklirt sich daraus, dass auch die Re-
gulationskreise des Korpers, die unabhingig von unserem Willen und unserer
Stimmung funktionieren, gestort sind, geben die Psychotherapeuten Giinter
Niklewski und Rose Riecke-Niklewski zu bedenken und erginzen: »Depres-
sionen sind zwar Gemiitskrankheiten, oder wie es in der Fachsprache heiBt:
affektive Storungen, doch sie betreffen nicht nur die Stimmung und sstérenc
nicht nur die Aftekte. Eine Depression ist eine Erkrankung, die den ganzen

10 Die Zahlen fiir Deutschland stammen aus Zahlen & Fakten: Depression, verotfentlicht
auf der Website der Psychotherapeutenkammer NRW (www.ptk-nrw.de), eingesehen am
12.01.2017. Die Angaben fiir die Weltbevolkerung habe ich einem Artikel des »Tagesspiegel«
vom 25.02.2017 entnommen, in dem die aktuellen Zahlen der WHO veroffentlicht wurden.
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