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Die Frage: V & E auch jenseits

Karl Jaspers: ™
Verstehen und Erklaren

" der Psychiatrie sinnvoll?

Diagnose und o

Anwendungen
Perspektiven
Forschungsprogramme

Erklarung im

Einzelfall
N

1. Fall: Ein verwirrter alter Mann
|

V & E akut:

hochst plausibel
o

2. Fall: Die unglickliche Frau mit Bauchschmerzen
y 4

V & E chronisch: schwierig!
was heiBt Psychosomatik?

~

Ethische

Konsequenzen

a®

3. Fall: Der Ex-Burgermeister
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VERSTEHEN

> Basale zwischenmenschliche Verstandigung

> statisches — phanomenologisches Verstehen:
,Sichvergegenwartigen seelischer Zustande™

4 )

> genetisches” Verstehen: Zusammenhange zwischen den
seelischen Phanomenen (< Erklaren)

. ,Die Evidenz des genetischen Verstehens ist etwas Letztes"
. aber: weitere , greifbare Anhaltspunkte™ noétig

. Bezug auf empirische Befunde an Gruppen genugt nicht

. aber: idealtypische Zusammenhange, Triebe

. rational — emotional

. Biografie — ,,Gesamtintuition™

OUT RN WDN =

AP S. 24, 252

.- www.uni-marburg.de/fb20/allgprmed . © 2018 AMR . Seite 3
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ERKLAREN

> Umwelt (Jahreszeit, Klima), Ermidung, Erschopfung, Gifte-
Substanzen

> korperliche Erkrankungen (z.B. endokrine), symptomatische
Psychosen

> cerebrale Erkrankungen (z.B. Entziindung, Abszess, Tumor,
Blutung, Ischamie, Trauma)

> Erblichkeit

> verstandliche Zusammenhange setzen auBBerbewusste
Mechanismen voraus (z.B. Gedachtnis, Gewohnung, Nachwirkung,
Ermudung) — ,Betriebssystem™

> ... einlinige Beziehung zwischen Ursache und Wirkung ist aber an
sich vollig dunkel®
AP S. 386, 416, 304, 375

.- www.uni-marburg.de/fb20/allgprmed . © 2018 AMR . Seite 4
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VERSTEHEN

Wir verstehen seelische Zusammenhange
von_innen als Sinn...

Seelischer Nachvollzug

Freiheit

Die Seele scheint
TR bewusst ...Wir erkidren sie von au3en
als regelmapiges oder gar
e ab hl _ _ hotwendiges Miteinander
NS elogestaniioeseh Bestimmtheit und Nacheinander
auf3er-bewusst Aspekte der
i lich Syndrome erkiaren
multikausal . . lipEle Liberhaupt nichts

proximal - distal
Bedingung — Veranlassung - Kraft ERKLAREN

AP S. 260, 375, 376
|
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VERSTEHEN

einheitliche Entwicklung einer Personlichkeit

Situation
Jaspers und die Schizophrenie

> «
Prozess ...aas Seelenleben
unumkehrbar, unheilbar verandert

...elnes Lebens, das durch den Bruch in zwei Abschnitte zerfallt

...zerrelfen sie die Geschlossenheit, die Sinngesetzlichkert, ..
die Sinnkontinuitat der Lebensentwicklung (K Schneider) ERKLAREN

AP S. 590
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VERSTEHEN

Ist die Unterscheidung von , Verstehen"
und ,Erklaren" auch aufB3erhalb der
Psychiatrie nutzlich?

...Zerreien sie aie GESChIOSSennelt, aie SInNgesetziichKelt, ..
die Sinnkontinuitat der Lebensentwicklung (K Schneider) ERKLAREN

AP S. 590
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1. FALL: EIN VERWIRRTER ALTER MANN

> 87 j Mann, seit mehr als 20 J von der Praxis versorgt. Korperlich und geistig
fit far sein Alter. Bekannt sind Hypertonie, D mellitus Typ 2, milde H
Coxarthrose rechts. Vor 6 J Schlaganfall ohne Residuen

> Jetzt ruft die Familie an, weil er sich seit heute morgen so komisch verhalt —
erzahlt nur von seiner Kindheit

> wach, unruhig, reagiert nicht auf Ansprache; Blutdruck und Herzfrequenz
leicht erhoht; nimmt u.a. Metformin und Insulin glargin

> kapillare Glukose deutlich erniedrigt

.- www.uni-marburg.de/fb20/allgprmed . © 2018 AMR . Seite 10
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2. FALL: DIE UNGLUCKLICHE FRAU MIT BAUCHSCHMERZEN

> 49 jahrige Frau, verheiratet mit einen Russen, gemeinsam vor 15 Jahre von

Kasachstan nach Deutschland gekommen. Ehemann 3 Jahre spater B
verstorben. Arbeitet flr Reinigungsfirma. Tochter, jetzt 28 J, hat Studium
aufgegeben.

> kommt 3-4 mal/J wegen Oberbauchschmerzen

> Untersuchungen (u.a. Gastroskopie, Koloskopie, Ultraschall, H-pylori-Tests)
alleo B

> Diverse Medikamente (u.a. Antazida, Ranitidin, PPI, Sucralfat) jeweils nur
kurzfristig hilfreich

> Sie vermutet, Trinkwasser und Nahrungsmittel in Deutschland als Ursache
> Kriterien fur Depression (moderat) erflllt, wechselnd

.- www.uni-marburg.de/fb20/allgprmed . © 2018 AMR . Seite 12
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DIAGNOSE UND VERSTEHEN & ERKLAREN (=WARUM?)

s N
A/

Migration Wir kennen von den Kausalketten
zwischen Seelischem und
Witwe Korperlichem immer nur
* “ ‘ die Endglieder
Warum? =
Enttauschung > Q l
syndromal
Armut y
Zeit =»
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DIAGNOSE UND VERSTEHEN & ERKLAREN (=WARUM?)

Migration

Witwe
Wartwg ?

Enttauschung
uber Tochter

Armut

I

a O
Al
funktionelle
Dyspepsie
\l V A

Depression \

\_ /

Wir kennen von den Kausalketten
zwischen Seelischem und
Korperlichem immer nur

die Endglieder

Behandlung

Zeit =—»

Verluste und entwidrdigende Erlebnisse 2> Depression (Kendler et al 2003)
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DIAGNOSE UND VERSTEHEN & ERKLAREN (=WARUM?)

a R _
Mioraton A ’ I Der Korper wird in
Witwe - \\ . Mit|e.idte_n SdCharftkg_eZc-)l-ger;;
Warum? funktione_lle ist jedoch kein Text!
Dyspepsie
Enttauschung /_VTVT
Uber Tochter ‘ Depression ‘ sehandlung

Armut

Zeit =—»

- /
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3. FALL: DER ALTE BURGERMEISTER

> Der 82j ehemalige Blrgermeister der kleinen Stadt wird wegen einer akuten
Pneumonie auf die internistische Abteilung aufgenommen. Sein Zustand ist W
stabil. Jeder bringt dem freundlichen alten Mann, der weithin bekannt und
geschatzt ist, groBen Respekt entgegen.

> Wahrend der Nacht jedoch, zieht er seine Kleider aus, entfernt die
Infusionskanule und verlasst das Krankenhaus.

> Die Polizei findet ihn im nahegelegenen Park und bringt ihn zurtick auf die
Station.

S Entlasse niemanden aus deinem Verstehen,
und damit aus seinem Menschsein

- www.uni-marburg.de/fb20/allgprmed . © 2018 AMR . Seite 16
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VERSTEHEN & ERKLAREN: VISUALISIERUNGEN
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VERSTEHEN & ERKLAREN: VISUALISIERUNGEN
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VERSTEHEN & ERKLAREN: VISUALISIERUNGEN
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VERSTEHEN & ERKLAREN: VISUALISIERUNGEN
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V & E: IN DER (GESAMTEN) MEDIZIN — WARUM WICHTIG?

1. Demografie und Morbiditat > verminderte Reserven > @m
akute psychische und somatische Dekompensation

2.Zunehmende Pravalenz von Demenzen
3. invasive Behandlungen

4. Etablierte Konzeptionen der Beziehung Arztin und
Patientin gehen von Autonomie mit all ihren
Voraussetzungen aus. Was gilt jedoch, wenn diese
Autonomie gefahrdet ist?

.- www.uni-marburg.de/fb20/allgprmed . © 2018 AMR . Seite 24




2\ Universitdt
Marburg

Philipps (53
R PP R

Abteilung fur Allgemeinmedizin,
praventive und rehabilitative Medizin

VERSTEHEN UND ERKLAREN: KONKRET

1. Die “klassische EbM” hat andere Themen priorisiert
2. Forschungsprogramm: deskriptiv — analytisch — normativ

— nicht nur in der Allgemeinmedizin

3. klinisch-pragmatische Neurowissenschaft

4. Feedback in der Lehre und im Alltag; Beziehungsarbeit
(Empathie) nicht aus Nettigkeit

https://cfmriweb.ucsd.edu/images/figl.png * https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Clinicians_in_Intensive_Care_Unit.jpg
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