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Mental health and physical health
across the life span
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Psychische Gesundheit und Storungen derselben
beginnen bereits intrauterin und beeinflussen
danach unser Leben bis ins hohe Alter. Denken
wir nur an die Wichtigkeit der frithkindlichen
Entwicklung; danach an die Schulkinder, bei
denen immer hédufiger die Diagnose eines ADHD
(Attention Deficit/Hyperactivity Disorder) ge-
stellt wird; oder daran, dass Millionen von Kin-
dern vor allem in Afrika an HIV/Aids erkrankt
sind. Bei den Jugendlichen dann stehen De-
pressionen und Suchterkrankungen im Vorder-
grund, aber auch Essstorungen und Probleme
rund um die Sexualitdt, wie z.B. frithe Schwan-
gerschaften. Jugendliche und insbesondere junge
Erwachsene haben hohe Suizidraten, die WHO
schitzt, dass jahrlich vier Millionen Jugendliche
Suizidversuche begehen. Bei den Erwachsenen
beeintrdchtigen sodann Stress in der Arbeitswelt
sowie konfliktreiche Familienverhdltnisse das
seelische Wohlergehen. Gewalt, Katastrophen,
Flucht und Emigration belasten vor allem Frauen
und Kinder, die 80% der rund 50 Millionen be-
troffenen Menschen ausmachen. Eine von fiinf
Frauen erleidet in ihrem Leben mindestens ein-
mal sexuelle Gewalt. Mdnner wiederum - eigent-
lich eine Hochrisikogruppe — nehmen psych-
iatrisch-psychotherapeutische Hilfe kaum in An-
spruch, gehen weniger zum Arzt, und wenn,
dann klagen sie bei ihrem Arzt vorwiegend tiber
korperliche Probleme. Bei dlteren Menschen
zeigen Untersuchungen, dass 15-25% dieser
Patienten an psychiatrischen Erkrankungen
leiden.

Aus der gesamten Lebensspanne mochten
wir zwei Altersgruppen hervorheben, ndmlich
Kleinkinder und alte Menschen. Beide werden
primdr von den Grundversorgern betreut; beide
erfordern indessen eine spezielle Aufmerksam-
keit hinsichtlich psychischer Symptome und
eine entsprechende «ganzheitliche» Behand-
lung, welche die Einheit seelischer und korper-
licher Faktoren hinsichtlich unserer Gesundheit
berticksichtigt.

Es gibt klare, auch evidenzbasierte Studien,
die zeigen, dass die postpartale Depression ein
hohes Risiko fiir ein Misslingen der frithen
Mutter-Kind-Beziehung darstellt und iiber lange
Jahre die emotionale und kognitive Entwicklung
des Kindes beeintrdchtigen kann bis hin zur
Herausbildung psychischer Erkrankungen. Wird
die Depression jedoch friihzeitig diagnostiziert
und entsprechend behandelt sowie die Bezie-
hungsentwicklung der Mutter-Kind-Dyade ge-
fordert, bleiben gravierende Spatfolgen meistens
aus. Gesicherte Risikofaktoren fiir eine post-
partale Depression sind psychiatrische Erkran-
kungen vor der Schwangerschaft, Armut, Gewalt
in der Ehe sowie kulturelle Aspekte, wie etwa die
Bevorzugung mannlicher Nachkommen. Wenn
wir diese Risikofaktoren kennen und erkennen,
konnen wir praventiv aktiv werden und thera-
peutische Interventionen planen, auch wenn
viele dieser Risikofaktoren eigentlich in den
Bereich von Gesundheits- und Sozialpolitik ge-
horen.

Wissenschaftliche Untersuchungen legen
weiter nahe, dass Reifung und Entwicklung des
menschlichen Gehirns eng zusammenhdngen
mit der Ausgestaltung der frithen Beziehungen,
vor allem zur Mutter und zu den Eltern, spéter
aber auch zu anderen Kindern und erwachsenen
Bezugspersonen. Deshalb sind gelingende friihe
Beziehungen ein wesentlicher Schutzfaktor, «Pro-
viant» und Gewdhr fiir eine gesunde Entwick-
lung des Kleinkindes. Babys zeigen noch nicht
die typischen Symptome psychischer Stérungen,
sondern reagieren mit Schlafstdrungen, Ess-
schwierigkeiten, Unruhe, Bauchschmerzen und
diffuser Angstlichkeit. Wenn diese Symptome
nicht oder zu spit erfasst und falsch eingeordnet
werden, besteht die Gefahr, dass in spéteren
Jahren psychische Erkrankungen auftreten. Vor-
sorgeuntersuchungen, Fritherkennung und Be-
handlung von Kleinkindern sollten deshalb
nicht nur korperliche Aspekte von Gesundheit
berticksichtigen, sondern ihr Augenmerk ebenso-
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sehr auf psychische Faktoren, soziale Bedingun-
gen und erzieherische Aspekte in der Eltern-
Kind-Beziehung richten.

Aber selbst eine vermeintlich lebenslange gute
psychische Gesundheit bietet keinen sicheren
Schutz vor psychiatrischer Erkrankung im Se-
niorenalter, wie schwere Depressionen, Angst-
erkrankungen, Alzheimer-Demenzen oder andere
Krankheitsbilder. Nach Schétzungen der WHO
nehmen dltere Menschen gar eine Spitzenposi-
tion ein, was psychische Erkrankungen anbe-
langt. Bei den iiber 65jdhrigen Menschen leiden
2,5mal mehr Menschen an einer psychiatrischen
Erkrankung, als dies bei den 45- bis 64jdhrigen
der Fall ist. So machen die tiber 65jdhrigen in
den USA 12% der Bevolkerung aus, aber mehr
als 20% aller Suizide fallen in diese Alters-
gruppe. Uber eine Million der dlteren Amerika-
ner leiden an schweren hirnorganischen Be-
eintrachtigungen.

Auch hier gilt es, nicht nur Blutdruck, Cho-
lesterin und andere somatische Parameter zu
messen und zu behandeln, sondern eigentliche
Stimmungs- und Gedéchtnis-Check-ups sind ge-
nauso notig. Die meist polypragmatische medi-
kamentdse Behandlung bedarf einer speziellen
Uberwachung; die Behandlung soll moglichst
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lange zu Hause und in der Gemeinde ermoglicht
werden; eine interdisziplindre Zusammenarbeit
mit Spitex-Pflege und anderen Betreuern ist un-
abdingbar; eine familienorientierte, wertschit-
zende Haltung gegentiber den Angehdrigen - all
dies spielt fiir das psychische und physische
Wohlbefinden dlterer Menschen eine grosse
Rolle. Eine derart umfassende Behandlung liegt
oft in den Hinden des Hausarztes und der Haus-
drztin, die im besten Sinne des Wortes zu eigent-
lichen «Netzwerkern» werden. Altere Menschen
sollten gerade auch aus gesundheitlicher Sicht
weiterhin einen sinnspendenden Platz in unse-
rer Gesellschaft einnehmen konnen. Thre Weis-
heit und ihre iiber lange Jahre gewachsene Er-
fahrung sind unschétzbare Werte in Familie und
Gesellschaft, die es (wieder-)zu entdecken gilt!

Psychische Gesundheit und die Gefahr, sie zu
verlieren, dauern ein ganzes Leben an und sind
je nach Lebensphase verschieden ausgepragt.
Korperliche Symptome bilden oft nur «die Ober-
flache» von Erkrankungen, denn unsere Gesund-
heit beruht unabdingbar auf einem engen Ge-
flecht psychischer, korperlicher und sozialer
Faktoren: Vergessen wir nie: “There is no health
without mental health!”
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