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Resilienzstarkende Interventionen bei
onkologischen Erkrankungen

Christa Diegelmann und Margarete Isermann
ID Institut fiir Innovative Gesundheitskonzepte Kassel

Etwa ein Drittel aller akut an Krebs erkrankten Menschen zeigen be-
handlungsbediirftige psychische Symptome (Singer et al., 2009). Wie
viele Menschen erkranken aktuell in Deutschland jihrlich neu an
Krebs? Laut Robert-Koch-Institut (www.rki.de) werden fiir das Jahr
2010 rund 450.000 Krebsneuerkrankungen (Inzidenz) erwartet. Bei
Frauen ist nach wie vor Brustkrebs mit etwa 58.000 Neuerkrankungen
die haufigste Krebserkrankung und bei Ménnern Prostatakrebs mit
etwa 60.000 Neuerkrankungen. Bei beiden Geschlechtern liegt Darm-
krebs auf Platz zwei und Lungenkrebs auf Platz drei.

Im Laufe des Lebens wird fast jeder zweite Mann (47,3% Lebenszeit-
risiko) und mehr als jede dritte Frau (38,2%) an Krebs erkranken. Da-
bei ist die alterstandardisierte Krebssterblichkeit in Deutschland riick-
laufig, von 1980 bis 2006 hat sie um mehr als 20% abgenommen. Nur
jeder vierte Mann (25,8%) und jede fiinfte Frau (20,3%) sterben auch
an Krebs. Das heif3t die Inzidenz, also die Anzahl der Neuerkrankun-
gen steigt deutlich an, weil wir alle élter werden, aber es leben auch
mehr Menschen mit der Diagnose Krebs, das Risiko an Krebs zu er-
kranken nimmt ja mit steigendem Alter zu. Der Anteil krebskranker
Kinder unter 15 Jahren an allen Krebskranken liegt unter 1%.

In einer FOCUS-Befragung aus dem Jahr 2008 wurden Krebspatien-
tInnen danach befragt, wo sie die groflten Defizite wihrend ihrer Be-
handlung erlebt hatten. Als grofites Defizit in der Routineversorgung
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wurde von 32% der Befragten die fehlende psychologische Betreuung
genannt.

Die Forschungen zur Resilienz (psychischen Widerstandskraft) zei-
gen, dass Menschen oft erstaunliche Bewiltigungserfahrungen im
Umgang mit Traumatisierung oder auch einer lebensbedrohlichen Er-
krankung machen. Ein Trauma oder die Diagnose einer lebensbedroh-
lichen Erkrankung hinterlassen unmittelbar Spuren im Korper und in
der Psyche. Der konstruktive Umgang damit ist jedoch auch oft durch
Angst blockiert. Mit Hilfe gezielter Interventionen konnen individuel-
le Ressourcen (Kraftquellen) auch angesichts existenzieller Grenzer-
fahrungen gestiarkt und erweitert werden. Ressourcen konnen aber
auch prophylaktisch aktiviert werden, damit bisher noch nicht entfal-
tete oder vergrabene Potentiale spiirbar werden.

Das KRISEN-ABC bietet einen Rahmen fiir die psychologische Be-
handlung in verschiedenen Phasen einer Krebserkrankung und bein-
haltet bewahrte Vorgehensweisen, neuere Verfahren und vielfiltige
Anregungen. In dem Workshop werden diese Interventionen theore-
tisch eingebettet, praxisnah vorgestellt und teilweise durch Selbster-
fahrung erlebbar gemacht. Es wird besonders auch auf die Starkung
der Resilienz auf der BehandlerInnenseite eingegangen.

Grundlage ist das aus der Traumatherapie entwickelte und von aktuel-
len Erkenntnissen der Neurobiologie inspirierte TRUST-Konzept.
TRUST ist als psychotherapeutischer Behandlungsansatz in der Arbeit
mit traumatisierten Menschen entstanden. TRUST ist urspriinglich die
Abkiirzung fiir: Techniken Ressourcenfokussierter Und symbolhafter
Traumabearbeitung. Inzwischen ist uns jedoch die Wortbedeutung von
TRUST = Vertrauen wichtiger. Es ist das Vertrauen in die Entwick-
lungsfahigkeit der individuellen Potentiale und die Wertschatzung der
jeweils eigenen Wege.
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Resilienzstirkende Interventionen bei onkologischen Erkrankungen

Das Vorgehen mit TRUST

e ist an aktuellen neurobiologischen Erkenntnissen orientiert,
e schuleniibergreifend und methodenintegrativ,

e konsequent ressourcenorientiert und resilienzstarkend.

TRUST beruht insbesondere auf drei bedeutsamen und wissenschaft-
lich erforschten Konzepten.
Diese sind:

e Das Konzept der Salutogenese mit der Idee des ,,Kohdrenzge-
fiihls*“: Es beinhaltet das Gefiihl, die Welt zu verstehen, das Ge-
fihl, Einfluss auf das Leben nehmen zu kénnen und das Gefiihl,
dass das Leben einen Sinn hat.

e Das Konzept der Resilienz, das die Fahigkeit eines Menschen
beschreibt, auf Herausforderungen im Leben flexibel reagieren
zu konnen und psychische Widerstandskraft und Storungstole-
ranz zu entwickeln.

e Das Konzept der Positiven Psychologie, das zu positiven Emo-
tionen anregt, die Selbsthilfekrifte stirkt und die Selbstregulati-
on verbessert.

TRUST zielt darauf, die individuellen Ressourcen zu aktivieren und
die psychische Widerstandskraft zu stirken. Dazu werden besonders
auch Imaginationen, Kognitionen, Symbole, Rituale, Metaphern oder
auch korperbezogene Interventionen genutzt. Besonders im Bereich
der Traumatherapie und Psychoonkologie hat sich das ressourcenori-
entierte Vorgehen mit TRUST inzwischen bewéhrt.

Das Wort TRUST steht also fiir Vertrauen. Dariiber hinaus steht
TRUST auch fiir ein Prinzip, fiir ein Lebensgefiihl, das darauf baut,
dass eine gezielte Ausrichtung auf die individuellen Ressourcen das
Leben auf unterschiedlichen Ebenen stirkt und verdndert. Besonders
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die neurobiologischen Erkenntnisse der letzten Jahre unterstreichen,
wie sehr wir davon profitieren konnen, wenn wir im Alltag bewusst
die Kraft von eigenen, sozialen und sinngebenden Potentialen spiiren
und nutzen.
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