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Wie viel anders ist noch normal?

Mit psychischen Erkrankungen ist es genauso wie mit
kérperlichen Krankheiten. Es gibt ganz viele verschiedene
Krankheitsbilder, die sich zudem noch von Person zu Per-
son unterschiedlich zeigen kénnen. Dieser Flyer gibt einen
Uberblick tber die haufigsten psychischen Erkrankungen
und ihre mdglichen Erscheinungsbilder. Nur wer richtig
informiert ist Gber psychische Erkrankungen, kann diese auch
friihzeitig erkennen. Dies ist wichtig, weil die Prognose fir
die Heilung umso besser aussieht, je friiher eine psychische
Erkrankung behandelt wird! Wer sich daher in einem der
beschriebenen Krankheitsbilder wiederfindet, sollte nicht
zbgern, sich an eine der aufgefuhrten Fachstellen zu wenden.
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Angste

Angste sollen uns eigentlich vor geféhrlichen Situ-
ationen warnen und daflir sorgen, dass wir diese
Situationen in Zukunft meiden. Geréat dieser Mecha-
nismus aus dem Gleichgewicht, kann uns Angst je-
doch auch stark an einem selbstbestimmten Leben
hindern. Typische kdrperliche Symptome bei Angst
sind Kopf- und Bauchschmerzen, Ubelkeit, Schwin-
del, Herzrasen, Zittern, Schwitzen, Atembeschwer-
den oder Schwindelgefiihle.

Dies kdnnte ein Hinweis auf Trennungséngste sein.

Dies kdnnte ein Hinweis auf eine spezifische Angst
sein. Es gibt unzahlige Situationen, die Angst aus-
|6sen kdnnen, zum Beispiel Flugreisen, Hohe oder
auch bestimmte Tiere wie Spinnen. Als besonders
belastend wird die soziale Phobie empfunden, bei
der die Betroffenen unter anderem Angst davor
haben, sich vor ihren Mitmenschen zu blamieren.
Auch die Agoraphobie, also die Angst vor o&ffentli-
chen Platzen, kommt haufig vor. Betroffene haben
mitunter Angst, in einen Bus einzusteigen oder in ein
Geschéaft zu gehen. Oder sie meiden das Verlassen
des Hauses vollsténdig.
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Diese und &hnliche Situationen erleben Menschen
héufig, die eine Panikstérung haben. So unange-
nehm sich eine Panikattacke auch anfiihlt: Korper-
lich ist sie in der Regel ungefahrlich, auch wenn das
Unfallrisiko wéhrend einer Panikattacke erhoht ist.
Umso wichtiger ist es, Ruhe zu bewahren. In der Re-
gel vergeht eine Panikattacke nach 10 bis 40 Minu-
ten von selbst.

Machst du dir seit mehreren Monaten Sorgen Uber
kiinftiges Ungllick?

Wenn du ausserdem Probleme hast, dich wegen
dieser Sorgen zu entspannen, oder sogar Schlafpro-
bleme hast, kdnnte dies ein Hinweis auf eine gene-
ralisierte Angststorung sein. Betroffene machen sich
Ubermassig Sorgen Uber schlimme Situationen, wie
schlechte Noten, Jobverlust, Verlust von Freunden
oder auch die Angst vor mdglichen Unféllen in der
Zukunft.

Zwange

Zwéange werden als wiederkehrende Handlungen
oder Gedanken beschrieben, die Betroffene als sto-
rend, sinnlos oder qualend empfinden.

Verbringst du taglich viel Zeit damit, dir die Hande
zu waschen, zu duschen oder dein Zimmer aufzu-
rdumen?

Belastet dich dieses Verhalten, kdnnten dies typi-
sche Anzeichen fir Zwangshandlungen sein. Betrof-
fene machen sich oft Sorgen, sie kdnnten krank wer-
den, zu schmutzig sein oder den Uberblick verlieren,
wenn sie nichts dagegen tun.
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Drangen sich dir immer wieder Gedanken auf, die
du als unangenehm empfindest und die du nicht
steuern kannst?

Inhaltlich variieren Zwangsgedanken sehr stark.
Mdglich ist auch, dass sich hinter diesem Symptom
eine Depression verbirgt.

Depression

Jeder und jede von uns flhlt sich einmal voriiberge-
hend niedergeschlagen oder traurig. Das ist ganz
normal, und gerade in der Pubertdt sind scheinbar
grundlose Stimmungsschwankungen keine Selten-
heit. Halt die gedriickte Stimmung jedoch unabhéan-
gig von den dusseren Lebensumsténden Uber einen
ldngeren Zeitraum an, kdnnte es sich um eine De-
pression handeln. Typische Symptome sind neben
der gedrilickten Stimmung, Interessenverlust, Freud-
losigkeit, Antriebsminderung und erhéhte Ermtdbar-
keit, Konzentrationsprobleme und negative Gedan-
ken bis hin zu Selbstmordfantasien.

Fihlst du dich bereits Gber einen langeren Zeit-
raum ohne Grund bedriickt, hast du kein Interesse
mehr an Aktivitaten, die du zuvor gerne gemacht
hast und empfindest du kaum noch Freude im All-
tag? Bereitet es dir Miihe, dich zu etwas aufzuraf-
fen? Kannst du dich nur schwer langer auf etwas
konzentrieren und wirst schnell miide?

Dann leidest du méglicherweise unter einer depres-
siven Erkrankung.

Wechseln die oben beschriebenen Phasen der
Depression mit Phasen unbegriindeter extremer
Euphorie ab?
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Dann spricht man von einer bipolaren Stérung. Die
Phasen der Euphorie sind dabei gekennzeichnet
durch unbegriindet gehobene Stimmung, rastlose
Aktivitdt und Unruhe, hohen Rededrang, unkontrol-
lierten Umgang mit Geld, Gréssenideen und masslo-
sen Optimismus sowie ein niedriges Schlafbedurfnis.

Suizidales Verhalten

Praktisch alle psychischen Erkrankungen gehen mit
einer hoheren Suizidrate einher, wobei suizidales
Verhalten h&ufig mit Depressionen in Zusammen-
hang steht. Wer sich intensive Gedanken Uber den
Tod macht, und diese Gedanken Uber mehrere Wo-
chen bestehen bleiben, sollte jedoch unbedingt han-
deln. Es ist oft schwierig, sich von diesen Gedanken
wieder zu I6sen. Folgende Symptome treten haufig
auf:

Sozialer Riickzug, wiederholte Ausserungen von
Uberforderung oder Hoffnungslosigkeit, Verhaltens-
anderungen, Anderung des Essverhaltens, Ver-
schenken von personlichen Gegenstanden, traurige
Grundstimmung, die sich auch im Gesprach nicht
verbessert, oder eine vermehrte Beschéftigung mit
dem Tod.

Selbstverletzendes
Verhalten

Haufig figen sich Betroffene Schnittwunden an Ar-
men und/oder Beinen zu. Aber auch willentliches
Verbrennen, Verdtzen, sich Beissen oder das Aus-
reissen der eigenen Haare kommen vor.
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Empfindest du ausgehend von einem unange-
nehmen Geflihl wie Scham, Wut oder Trauer den
Drang, dich selbst zu verletzen?

Betroffene mit selbstverletzendem Verhalten emp-
finden oft eine starke innere Spannung in Form von
negativen Geflihlen, die durch das Zufligen von Ver-
letzungen kurzfristig besser ertrdglich sind. Selbst-
verletzendes Verhalten ist oft nur ein Symptom
vielfaltiger Stérungsbilder. Diese reichen von einer
Anpassungsstorung (Scheidung der Eltern, Umzug
etc.) bis hin zu Depressionen und Personlichkeits-
stérungen (insbesondere Borderline).

Essstérungen

Werbung und soziale Medien halten uns permanent
ein idealisiertes Korperbild vor, das viele Madchen
und junge Frauen, aber auch immer mehr Jungen
und junge Manner als erstrebenswertes Vorbild se-
hen. Solche Schonheitsideale, aber auch Probleme
in der Familie, zu hoher Erwartungsdruck, Ubertrie-
bener Perfektionismus und Leistungsdruck oder ein
wenig gefestigtes Selbstwertgefiihl kdnnen Ausloser
flr eine Essstérung sein.

Fahlst du dich zu dick, obwohl dein Umfeld das
nicht so sieht, und hast du Angst, zuzunehmen?
Unternimmst du daher alles, um nicht zuzuneh-
men, und beginnst Kalorien zu z&hlen, nimmst Ab-
fuhrmittel oder Appetitziigler oder treibst Gibermés-
sig Sport?

Dann leidest du womdoglich unter Magersucht (Ano-
rexia nervosa).
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Hast du seit langerer Zeit Anfalle von Heisshunger,
gefolgt von Essattacken? Ergreifst du Massnah-
men, um dennoch nicht zuzunehmen, in Form von
Erbrechen, Diaten oder (ibertriebener sportlicher
Betatigung?

Dies kdnnte auf eine Bulimie hinweisen. Betroffene
kénnen dabei durchaus auch normalgewichtig sein.

AD(H)S -
Aufmerksamkeitsdefizit-
(Hyperaktivitats-)Syndrom

Nicht nur schulische Leistungen leiden unter einem
unbehandelten ADHS, auch Unfallrisiko oder die
Gefahr von Drogenmissbrauch steigen durch diese
Erkrankung. Leitsymptome eines ADHS sind korper-
liche Unruhe, Unaufmerksamkeit und eine hohere
Reizbarkeit. Oft gehen Eltern mit ihren Kindern zum
Hausarzt, um die Frage zu klaren, ob ein ADHS vor-
liegt. Leider kommt es manchmal zu einer falschen
Diagnose. Da das Bild eines ADHS sehr vielschichtig
ist, ist eine korrekte Diagnose nicht einfach. Unauf-
merksamkeit und Unruhe kénnen sowohl kdrperliche
Ursachen (Seh- und Hoérprobleme, Allergien, Medi-
kamente etc.) als auch psychische Ursachen haben,
wie zum Beispiel (Priifungs-)Angste, emotionale
Belastung, Mobbing, Lernbehinderungen oder eine
Uber-/Unterforderung.

Solltest du bei dir selbst ein ADHS vermuten, ist
daher eine umfangreiche Abklarung bei Spezialis-
ten/-innen ratsam.
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Suchterkrankungen

Eine Sucht muss nicht zwingend an eine Substanz
wie Nikotin, Alkohol oder andere Drogen gebunden
sein, sie kann sich auch auf menschliches Verhalten
beziehen. Beispiele hierfir sind Kaufsucht, Gliicks-
spielsucht oder Medienabhangigkeiten wie Internet-
oder Computerspielsucht und Handyabhangigkeit.

Hast du é6fter starkes Verlangen nach einer be-
stimmten Substanz oder einem Verhalten (z.B.
Computerspiele) und reagierst gereizt, wenn du
langer darauf verzichten musst? Kannst du kaum
noch kontrollieren, wie oft und wie lange du dieses
Verhalten zeigst bzw. diese Substanz konsumierst,
und vernachlassigst dadurch andere Aktivitaten,
die dir friher wichtig waren? Willst du immer mehr
davon, obwohl du eigentlich weisst, dass du dir
damit schadest (kérperlich, psychisch, sozial)?

Dann leidest du moglicherweise an einer Suchter-
krankung.

Posttraumatische
Belastungsstoérung (PTBS)

Leider sind bereits Kinder und Jugendliche oft trau-
matischen Ereignissen ausgesetzt, und dies nicht
nur in Kriegsgebieten, sondern Uberall auf der Welt.
Solche Ereignisse kénnen z.B. kdrperliche und sexu-
elle Misshandlungen, Vergewaltigungen, aber auch
Verkehrsunfélle sein. In der Folge solch traumatisie-
render Ereignisse kann sich unter Umsténden eine
posttraumatische Belastungsstérung ausbilden, die
durch folgende Symptome gekennzeichnet ist: Wie-
dererleben des traumatischen Ereignisses, Vermei-
dung mdglicher Ausldser, emotionale Taubheit und
psychische Ubererregung.
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Psychosen

Eine Psychose ist ein vortbergehender schwerer
psychischer Zustand, der die Wahrnehmung der Re-
alitat verzerrt. Konkret bedeutet das, dass Betroffe-
ne Stimmen hdéren oder Dinge sehen, die nicht da
sind (Halluzinationen). Haufig bilden sie sich ein, sie
wirden Uberwacht oder die Welt hatte sich gegen
sie verschworen (Wahnvorstellungen). Nachdem
diese Symptome abgeklungen sind, flihlen sich die
Betroffenen oft innerlich leer und ziehen sich zurtick.
Eine Psychose tritt in Verbindung mit anderen psy-
chischen Erkrankungen auf. Vor allem die Schizo-
phrenie wird charakterisiert durch das Auftreten von
Psychosen. Aber auch schwere Depressionen kon-
nen das Auftreten einer Psychose beglinstigen.

Weitere Informationen

Hier findest du weitere Informationen zu psychischen Erkrankungen:

feel-ok.ch/ps-stoerung

Bendtigst du Hilfe oder flihlst du dich angesprochen? Dann wende dich bitte an
deinen Hausarzt bzw. an deine Hausérztin oder an eine der folgenden Adressen:

Pro Juventute

Fir ein vertrauliches
Beratungsgespréch

zum Umgang mit
schwierigen Situationen
steht dir Beratung und
Hilfe 147 rund um die Uhr
kostenlos zur Verfiigung.

Telefon 147

SMS an 147
beratung@147.ch
www.147.ch

Die Dargebotene Hand

Telefon 143

www.tel-143.ch

Beratung bei persénlichen
Schwierigkeiten und Krisen per
Telefon, E-Mail oder Einzelchat

Beratung der ZHAW fiir
Kinder und Jugendliche

therapie.iap@zhaw.ch
Telefon 058 934 83 30

Verein Jugendberatung

info@verein-jugendberatung.ch
www.verein-jugendberatung.ch
Telefon 044 362 01 24

BZB+

info@bzbplus.ch
www.bzbplus.ch/jugend
Telefon 056 200 55 77

Universitare Psychiatrische
Dienste Bern

kjp.triage@upd.ch
www.upd.ch
Telefon 031 930 98 99

Jugendberatung CONTACT

info@contactluzern.ch
www.contactluzern.ch
Telefon 041 208 72 90

JuAr Jugendberatung

Theodorskirchplatz 7

4058 Basel

Telefon 061 683 08-80/82
jugendberatung@juarbasel.ch
Beratung fir Jugendliche
zwischen 12 und 25 Jahren

Kinder- und Jugend-
psychiatrische Dienste

sekretariat@kjpd-sg.ch
www.kjpd-sg.ch
Telefon 071 243 46 46
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