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Gut belegte Ursachen von psychischen
Storungen

. Schwierige Kindheitsbedingung
. Armut, geringe Bildung, niedriger sozialer Status

. Kriegserleben und Folter

1
2
3
4. Soziale |solation
5. Arbeltslosigkeit
6

. Materielle Ungleichheit in der Gesellscharft

(Folie: Priebe 2014)
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Psychische Krankheit und Gesellschaft

Drei Themen (von vielen):
® Urbanisierung
® Vulnerable Gruppen

® Polarisierung



Zuwanderung (blau)
und Abwanderung (rot)
iIn Deutschland
2008-2014

https://www.spiegel.de/wirtschaft/soziales/deutschland-die-extreme-landflucht-der-jungen-und-ihre-gruende-a-1292981.html
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Anteil der 18- bis 29-Jahrigen an der jeweiligen Gesamtbevolkerung

8 bis 11,4 %

11,5 bis 12,6 %

12,7 bis 13,2 %
B 13,4 bis 13,9 %
B 14 bis 152 %
B 15,3 bis 24 %

.

Stadt Leipzig: 18% ‘

Kreis Leipzig: 8,9%
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Die allermeisten psychischen Krankheiten treten in der
Stadt héiuﬁger auf als auf dem Land (z.B. Dekker 2008, Vassos 2016)

Probleme der Versorgung auf dem Land unterscheiden sich
immer starker von Versorgungsproblemen in der Stadt:



Die allermeisten psychischen Krankheiten treten in der
Stadt haufiger auf als auf dem Land (z.B. Dekker 2008,Vassos 2016)

Probleme der Versorgung auf dem Land unterscheiden sich
immer starker von Versorgungsproblemen in der Stadt:
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2 Versorgungsforschung in Leipzig muss Stadt und

Land im Blick haben

® Menschen einbinden

Peer-Beratung, Netzwerke...

® TJechnische Moglichkeiten nutzen

Telemedizin, E-Mental-Health. ..
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Greifswalder Erkldarung zur gesellschaftlichen Bedeutung des
Bereichs psychische Gesundheit in der Gesundheitsforschung -
»Lost in Translation?*

Mental Health Research - “Lost in Translation?”

Autoren

Jorg M. Fegert', Harald Baumeister?, Peter Brieger?, Jiirgen Gallinat?®, Hans ). Grabe3, Harald Giindel®, Martin Harter’,
Nathalie Oexle3, Elke Prestin®, Miriam Rassenhofer!, Steffi G. Riedel-Heller'?, Nicolas Riisch?, Ingo Schifer?,

Georg Schomerus®, Holger Schulz?, Andreas Speck'’, Ingmar Steinhart'?, Katarina Stengler’3, Thomas Becker?



Psychische Krankheit und Gesellschaft

Drei Themen (von vielen):
® Urbanisierung
® Vulnerable Gruppen

® Polarisierung



Sozialpsychiatrie: Versorgung vom
Letzten her denken (Klaus Dorner)



Einschatzung des Einsparungspotenzials bei der

Krankenversorgung

Frage: ,Angenommen, es musste bei der Versorgung von Patienten mit
bestimmten Krankheiten gespart werden. Nennen Sie bitte die drei Krankheiten,
bei denen man lhrer Meinung nach am ehesten Geld einsparen konnte.”

Bevolkerungserhebung in Deutschland 2004 (n=1012)

Alkoholismus
Depression
Schizophrenie
Rheumatismus
Diabetes
Alzheimer
Aids
Herzinfarkt
Krebs

kann mich nicht entscheiden
k. A.

% 0 10 20 30 40 50 60

Schomerus, G., Matschinger, H., Angermeyer, M.C., 2006. Preferences of the public regarding cutbacks in expenditure for
patient care: Are there indications of discrimination against those with mental disorders? Soc Psychiatry Psychiatr Epidemiol
41, 369-377.



Suchtkrankheiten und Gesellschaft

Klausurwoche In
Greifswald
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Das Stigma von Suchterkrankungen
verstehen und Uberwinden
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Psychische Krankheit und Gesellschaft

Drei Themen (von vielen):
® Urbanisierung
® Vulnerable Gruppen

® Polarisierung



Polarisierung der 6ffentlichen Meinung
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Polarisierung der 6ffentlichen Meinung

D Id J. Ti o
e @::;gonaldTrur:pmp M
| heard poorly rated @Morning_Joe speaks
badly of me (don't watch anymore). Then
how come low |.Q. Crazy Mika, along with
Psycho Joe, came..

05:52 - 29. Juni 2017

& oo e -
Just watched Wacky Tom Steyer, who | have
not seen in action before, be interviewed by
@jaketapper. He comes off as a crazed &
stumbling lunatic who should be running out
of money pretty soon. As bad as their field is,
if he is running for President, the Dems will
eat him alive!

10:03 - 28. Okt. 2018
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Haltungen zu Menschen mit psychischen Krankheiten in
einer sich polarisierenden Gesellschaft

1990 2001 201 |

e Unterscheidet sich der Umgang mit psychischer Krankheit in
unterschiedlichen sozio-politischen Milieus?

e Wie wirkt sich der soziale Kontext auf die Ausgrenzung von
Menschen mit psychischen Krankheiten aus?

e Fortsetzung der Langzeitstudie zum Bild psychischer Krankheit in
der Offentlichkeit



Veranderung der Akzeptanz von Menschen mit
Depression und Schizophrenie
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Schomerus G, Schwahn C, Holzinger A, Corrigan PW, Grabe HJ, Carta MG, Angermeyer MC (2012). Evolution of public attitudes about
mental illness: a systematic review and meta-analysis. Acta Psychiatr Scand 125, 440-452.



Veranderung der Akzeptanz von Menschen mit
Depression und Schizophrenie
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Attitudes towards psychiatric treatment
and people with mental illness: changes
over two decades

Matthias C. Angermeyer, Herbert Matschinger and Georg Schomerus

N
N
N
N

Background
Over the past decades, psychiatry, as a science and a biological causation of schizophrenia, the opposite trend was
clinical discipline, has witnessed profound changes. observed with the other two disorders. The public’s

Table 5 Changes in the desire for social distance from people with mental disorders between 1990 and 2011 (multinomial logit

regression)?

Predicted percentages
Response category: Schizophrenia Major depression Alcohol dependence
would reject 1990 2011 Change® 1990 2011 Change® 1990 2011 Change®
als Nachbar 19 29 10 16 15 —2 36 31 —4
als Arbeitskollege 20 31 11 15 18 3 35 34 —1
' einem Freund vorstellen 39 53 15 33 37 3 56 60 5
flr einen Job empfehlen 44 63 18 40 45 5 62 66 3
| _ein Zimmer vermieten 46 58 13 37 35 —2 62 61 —1
in die Familie einheiraten 56 60 5 52 41 —11 75 68 -7
auf Kinder aufpassen 67 79 12 58 62 —4 80 81 1
a. Statistically significant changes are in bold.
b. As a result of rounding the figures shown will not always equal the difference between predicted percentages.

tremendously’ accompanled Dy a substantial reduction 1n the OUAUICS. ITIT IIISTU SUTI VC)’ wdas CoImaucticua 111 1779 (11 — ou0/, ICDPUHDC
number of beds in large psychiatric hospitals, the opening of rate 70.0%), the second in 2011 (n=2951, response rate 64.0%).
psychiatric departments in general hospitals and an increase in  In both surveys the samples were drawn using a random sampling

places in day hospitals.”® The question arises as to whether these ~procedure with three stages: (a) sample points (electoral wards),
1 A L1 . CES 1 . 1 PR ~oa (MY hasicAahAlAds anA (A G A Asrale vrithin tha favcnt hAasicnalhAlAs



Emotionale Reaktion auf eine Person mit psychischer
Krankheit: Veranderungen 1990-2011 in %

Bediirfnis zu helfen
Mitleid

Sympathie
unbehaglich
verunsichert

Furcht

genervt

argerlich

belustigt

-8 -6 - - 0 2 4 0 3

B Depression B Schizophrenie
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Einstellung zum psychiatrischen
Krankenhaus 1990-2011

Bevolkerungsbefragungen in Deutschland

(alte Bundeslander, n=2044 und n=1221)
multinomiale logit Modelle adjustiert fur
soziodemographische Veranderungen

O sind wie andere KH auch
bieten Schutz in einer Krise
schwer hinauszukommen
eher Gefangnis
O keine Behandlung, nur Sedierung
O machen krank
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Angermeyer MC, Matschinger H, Schomerus G. Has the public taken notice of psychiatric reform? The image of psychiatric hospitals in
Germany 1990-2011. Soc Psychiatry Psychiatr Epidemiol. 2013 Oct;48(10):1629-35.

Schomerus G, Matschinger H, Angermeyer MC. Do psychiatric units at general hospitals attract less stigmatizing attitudes compared with

psychiatric hospitals? Epidemiol Psychiatr Sci. 2013 Jun;22(2):163-8.
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Angermeyer MC, Matschinger H, Schomerus G. Attitudes of the German public to restrictions on persons with mental illness in 1993 and
2011. Epidemiol Psychiatr Sci. 2014
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® Die gesellschaftlichen Einstellungen zu
psychischer Krankheit verandern sich.

® Die Haltungen gegenuber den Betroffenen
haben sich nicht verbessert.

e Offenbar wird abweichendes,
beunruhigendes Verhalten heute weniger
toleriert als zu Beginn der 1990er Jahre.
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Gesetzentwurf

der Staatsregierung

fur ein Bayerisches Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz

Art. 33
Unterbringungsdatei

(1) "Jeder Trager einer Einrichtung hat fur jede ge-

richtlich untergebrachte Person folgende Daten zu er-
fassen:

1.

o bk wN

Name, Vornamen, sonstige Namen,
Geburtsdatum und Geburtsort,
Geschlecht,

Familienstand,
Staatsangehorigkeit,

Angaben zu einem besonderen Sicherungsbe-
durfnis,
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Chatarztainnan der Kiiniken for
Psychiatrie und Psychotharapia
an Aligemeinkrankenhdusern

Arbeiterwohlfahrt
AWO Landesverband
Bayern e.V.

Gemeinsame Stellungnahme des

,Aktionsblindnisses zum 7/ -
4 s

Bayerischen Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz
(BayPsychKHG)“, 23. April 2018

KONFEREIZ DER ARZTLICHEN DIREKTOREN
der BAYERISCHEN FACHKRANKENHAUSER FUR
PSYCHIATRIE + PSYCHOTHERAPIE + PSYCHOSOMATIK

Der Gesetzentwurf der Bayerischen Staatsregierung fiir ein Psychisch-Kranken- e s

Hilfe-Gesetz (BayPsychKHG) erflllt in keiner Weise die Anforderungen an ein Poyeniane-Etahener e .

modernes Gesetz zum Umgang mit Menschen in seelischen Krisen und zur Abwehr 7%, sesdirextorenkonferenz

der mit solchen Krisen verbundenen Gefahren. Entgegen seinem Titel stellt das =~ T

Gesetz die Gefahrenabwehr ganz in den Vordergrund. Akut psychisch kranke

Menschen werden wie Kriminelle behandelt und ihre Unterbringung in Krisen soll

nach den Vorschriften des Malregelvollzugs fir psychisch kranke Straftater erfolgen.

Teilweise wird sogar auf das Sicherungsverwahrungsvollzugsgesetz und das Strafvoll-

zugsgesetz verwiesen. EDER —
BAYERN

Damit schafft das Gesetz nicht etwa mehr, sondern weniger Sicherheit fiir die e —

Bevélkerung. Denn durch eine Stigmatisierung psychisch kranker Menschen als St Poychisirische Pfioge

potentiell kriminell werden diese davon abgehalten, sich friihzeitig professionelle

Hilfe zu suchen. Aber nur friihzeitige Hilfe und eine fachgerechte Behandlung in > DGPPN

einem schiitzenden und stabilisierenden Rahmen sind in der Lage, krankheitsbe-

dingte Impulse zu bewaltigen, sich selbst oder anderen zu schaden. Diakonie 53

Bayern
Gleichzeitig steht zu befilirchten, dass psychiatrische Kliniken Verwahranstalten fiir Y

,Gefdhrder” mit ungenau definierten ,psychischen Stérungen” werden, weil dem (+)
Gesetzentwurf ein zu weit gefasster Begriff der psychischen Erkrankungen zugrunde kbO

liegt und eine Unterbringung sogar dann erfolgen kann, wenn die Selbstbestimmungs- puressso anrersete
fahigkeit des Betroffenen nicht (krankheitsbedingt) eingeschrankt ist.

Setzen Sie sich dafiir ein, dass das zukiinftige Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz fiir
Bayern seinen Namen verdient!
LAp

Dafiir ist es erforderlich,

ANGEHORIGE
PSYCHISCH KRANKER

e dass an erster Stelle im Gesetz Hilfen fiir Menschen mit psychischen
Erkrankungen stehen, die deutlich Uiber die Etablierung eines flachen-
deckenden Krisendienstes hinausgehen und auch eine deutliche Starkung
der Selbsthilfe umfassen.

dass die Zielsetzung und Ausrichtung der 6ffentlich-rechtlichen Unterbringung PTK Bayern
in erster Linie die Unterstiitzung und Behandlung der betroffenen Person und

erst in zweiter Linie die Abwehr potentieller Gefahren fiir bedeutende

Rechtsgiiter anderer umfasst.




® Gesellschaftliche Veranderungen
erfordern eine sich andernde
Psychiatrie.

® Dafur haben wir in Leipzig die
besten Voraussetzungen.
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georg.schomerus@medizin.uni-leipzig.de

UNIVERSITAT LEIPZIG Universitatsklinikum
Leipzig

Medizinische Fakultat Medizin ist unsere Berufung.
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