Mit Diabetes leben

In diesem Kapitel
Andere Menschen mit Diabetes treffen
Mit der Diagnose zurechtkommen
Die eigene Lebensqualitit erhalten

Die richtige Hilfe finden

A Is jemand, der Diabetes hat, sind Sie natiirlich nicht nur die Summe Ihrer Blutzucker-
spiegel. Sie haben Gedanken, Gefiihle und Sie haben eine Geschichte. Die Art und Weise,
wie Sie auf die Herausforderung Diabetes reagieren, entscheidet mit dariiber, ob die Krankheit
ein lastiges Ubel oder der Anfang eines schrecklichen Leidensweges ist.

Eine meiner Patientinnen hat mir einmal von ihrem ersten Job nach der Schule erzihlt. Dort
wurde jeder Geburtstag eines Angestellten mit einer Torte gefeiert. Als sie an der ersten Ge-
burtstagsfeier teilnahm, wurde sie aufgefordert, ein Stiick Torte zu nehmen. Sie lehnte immer
wieder ab, bis sie schlie3lich sagen musste, dass sie Diabetikerin sei. Daraufhin sagte eine
Kollegin: »Gott sei Dank, ich dachte schon, Sie seien nur unglaublich stur.« Noch zwanzig
Jahre spater musste meine Patientin daran denken, dass ihr mal gesagt wurde, dass es besser
ist, Diabetikerin zu sein als stur.

Eine andere Patientin gestand mir: »Das Schlimmste am Diabetes ist, dass ich manchmal mit
Arzten zu tun habe, die mich nicht respektieren.« Es war ihr schon mehrmals passiert, dass sie
dem arztlichen Rat haargenau gefolgt war und ihr Blutzucker trotzdem nicht gut war. Manche
Arzte machten sie dann fiir diesen angeblichen Fehler verantwortlich.

Und wenn Sie nicht gerade alleine auf einer verlassenen Insel leben (in diesem Fall wire ich
sehr beeindruckt, dass Sie es geschafft haben, dieses Buch zu bekommen), betrifft Ihr Diabetes
niemals nur Sie allein. Ihre Familie, Freunde und Kollegen sind ebenfalls davon betroffen, wie
Sie mit Ihrem Diabetes umgehen und wie sie Ihnen helfen kénnen. In diesem Kapitel mochte
ich Thnen deshalb zeigen, welche Strategien es gibt, mit Ihrer Erkrankung umzugehen und
welchen Einfluss das alles auf Ihr Umfeld hat.

Sie sind nicht alleine

Sind Sie so berithmt wie Halle Berry? Schreiben Sie so gut wie Ernest Hemingway? Viel-
leicht konnen Sie gar so toll singen wie Johnny Cash oder Elvis Presley oder haben Sie die
Erfindungsgabe von Thomas Edison? Eines zumindest haben Sie gemeinsam mit all diesen
Beriithmtheiten — genau: Diabetes.
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In guter Gesellschaft

Diabetes ist eine sehr gewohnliche Krankheit und viele ungewshnliche Menschen haben Dia-
betes. Die Liste von Diabetikern ist lang und vermutlich wiren Sie erstaunt, wer alles darauf
steht. Jeder dieser Menschen lebte oder lebt mit Diabetes und ganz viele haben etwas sehr
Besonderes aus ihrem Leben gemacht. In Deutschland ist es leider noch nicht so popular, dass
Berithmtheiten sich zu Krankheiten bekennen. In den USA ist es durchaus iiblich, dass sich
Sportler, Politiker, Schauspieler fiir die verbesserte Versorgung bei bestimmten Krankheiten
offentlich stark machen.

Auch viele Politiker haben Diabetes — vielleicht weil sie zu oft an offiziellen Essen mit einer
Menge von ungesunden zuckerhaltigen Speisen teilgenommen haben. (Siehe Kapitel 4 fiir
weitere Informationen zu Erndhrung und Diabetes.) Unter den sowjetischen Generalsekre-
taren mit Diabetes sind zum Beispiel Yuri Andropow, Nikita Chruschtschow und Michail
Gorbatschow. Der israelische Premierminister Menachem Begin hatte Diabetes. Auf der ara-
bischen Seite gleicht das Konig Fahd von Saudi-Arabien aus. Man konnte die Liste noch lange
fortfithren: Winnie Mandela aus Siidafrika, Virginia Kelly (die Mutter von Bill Clinton).

Diabetes hindert auch erfolgreiche Sportler nicht an Topleistungen, wie Michael Hackert
(Eishockey-Torjager bei den Frankfurter Lions), Dimo Wache (Torhiiter beim Fuf3ball-Bundes-
ligisten Mainz 05) oder Rasenhockey-Star Carsten Fischer zeigen. (Siehe Kapitel 9 fiir weitere
Informationen zu der Rolle von Sport und Bewegung fiir Ihre Erkrankung.)

Entdecken Sie lhre Miglichkeiten

Die Namen im letzten Abschnitt sind nur ein paar Beispiele von Menschen mit
Diabetes, die viel im Leben erreicht haben. Was ich sagen will, ist: Diabetes sollte
Sie nicht davon abhalten, Ihr Leben so zu gestalten, wie Sie es mochten. Wenn Sie
die Regeln fiir den Umgang mit der Erkrankung einhalten, die ich in den Kapiteln 7
bis 12 beschreibe. Ich wiirde sagen, wenn Sie sich an diese Regeln halten, dann
leben Sie sogar gestinder als die meisten Menschen ohne Diabetes, die rauchen,
zu viel essen und sich nicht genug bewegen. Wenn Sie sich an die Regeln halten,
werden Sie ebenso gesund sein wie ein Mensch ohne Diabetes.

Vielleicht haben ja die vielen Menschen, die auch mit Diabetes so viel erreicht haben, ihre Kraft
sowohl fiir die Tiicken der Krankheit eingesetzt als auch zum Erreichen ihrer personlichen Ziele.
Vielleicht hat der Diabetes sie sogar vorwarts getrieben, indem er Starke von ihnen verlangt hat.
Die Gesetzgebung sieht noch immer ein paar Einschrankungen fiir Menschen mit Diabetes vor
(siehe Kapitel 15 fiir weitere Informationen zu Einschrankungen bei Diabetes) — zeigen Sie es
allen, dass Menschen mit Diabetes ebenso alles tun konnen wie Menschen ohne Diabetes.

Mit der Diagnose umgehen

Erinnern Sie sich noch an den Moment, als Sie erfuhren, dass Sie Diabetes haben? Sofern
Sie nicht zu jung waren, um die Diagnose zu verstehen, war es sicherlich ein Schock fiir Sie,
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nicht wahr? Plotzlich sollten Sie an einer Krankheit leiden, an der Menschen sterben. Diese
Gedanken und Geftihle, die Sie damals erlebt haben, haben auch die Menschen, die erfahren,
dass sie sterben werden. In den folgenden Abschnitten sind die Phasen wiedergegeben, in denen
wir auf solche Diagnosen reagieren.

Abwebhr

Zunichst haben Sie vermutlich die Diagnose in Frage gestellt — trotz aller Beweise nicht daran
geglaubt. Vielleicht hat Ihr Arzt IThnen noch dabei geholfen, indem er nur eine »leichte Zucker-
krankheit« feststellte, was allerdings ebenso wenig moglich ist wie eine »leichte Schwanger-
schaft«. Vielleicht haben Sie nach Beweisen dafiir gesucht, dass das alles ein Fehler ist.

SchlieRlich mussten Sie einsehen, dass die Diagnose richtig ist, und Sie haben angefangen,
Informationen zusammenzusuchen, die IThnen beim Umgang mit diesem neuen Umstand hel-
fen konnen. Dariiber haben Sie eventuell Ernadhrungsumstellung, korperliche Aktivitiat oder
Medikamente ganz vergessen?

Ich hoffe, dass Sie die Diagnose in Ihrer Familie und im Freundeskreis nicht ge-
heim gehalten haben. Fiir Diabetes muss man sich nun wirklich nicht schamen.
Sie sollten Thre Erkrankung nicht geheim halten, weil die Hilfe IThrer Umgebung
sehr wichtig sein kann: Thre Kollegen sollten IThnen keine StiRigkeiten anbieten,
die Sie nicht essen konnen. Ihre Freunde sollten wissen, wie man Glukagon ver-
abreicht — eine Behandlung bei sehr niedrigem Blutzucker, zum Beispiel wenn Sie
durch die Wirkung von zu viel Insulin bewusstlos werden (fiir weitere Informati-
onen zu Glukagon siehe Kapitel 4).

Sie haben keine Schuld an dieser Erkrankung. Diabetes ist auch keine Form von Lepra oder
anderen Erkrankungen, die stigmatisieren. Es ist nicht ansteckend — also auch nicht gefahrlich
fuir Ihre Umgebung.

Wenn Sie offen mit Threr Erkrankung umgehen, werden Sie entdecken, dass Sie
absolut nicht alleine sind mit Ihrem Diabetes. (Falls Sie mir nicht glauben, lesen Sie
mal nach unter Sie sind nicht alleine weiter vorn in diesem Kapitel.) Eine meiner
Patientinnen erzihlte mir einmal, wie sie eines Morgens bei der Arbeit bemerkte,
dass sie ihr Insulin vergessen hatte. Zunachst war sie sehr beunruhigt, aber dann fiel
ihr ein, dass ein Kollege ebenfalls Diabetiker ist. So konnte sie sich Insulin von ihm
leihen. Ein andermal war sie auf einer Party und wollte sich abseits in einem Zimmer
Insulin spritzen, wo sie auf einen anderen Gast traf, der dort das Gleiche tat.

Wat

Sobald Sie die erste Abwehrphase iberwunden haben, werden Sie vielleicht wiitend sein. War-
um haben ausgerechnet Sie diese Krankheit? Ich bin mir sicher, dass Sie bald herausfinden
werden, dass die Krankheit gar nicht so furchtbar ist — und dass Sie auf3erdem nichts tun
konnen, um die Krankheit loszuwerden. Wut macht eigentlich alles nur schlimmer, und es ist
wirklich gefihrlich, wenn eines der folgenden Dinge passiert:
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v/ Wenn sich Thre Wut gegen eine bestimmte Person richtet, die dadurch verletzt wird.

v Unter Umstidnden fiihlen Sie sich schuldig, weil Ihre Wut Ihnen und Ihren Nachsten
schadet.

v/ Wut kann eventuell eine sinnvolle und gute Therapie verhindern.

Solange Sie wiitend sind, sind Sie nicht in der Lage, Probleme zu losen. Die Krank-
heit braucht aber gerade zu Beginn Ihre volle Aufmerksamkeit. Benutzen Sie Ihre
Energien, um Ihrem Diabetes kreativ und sinnvoll zu begegnen. (Siehe Teil III fiir
Strategien, um erfolgreich mit Diabetes zu leben.)

Verhandeln

Die Phase der Wut geht hiufig {iber in eine Phase, in der Ihnen immer mehr bewusst wird, dass
Sie nicht unsterblich sind — Sie versuchen mehr Zeit herauszuschlagen, um Zeit zu verhandeln.
Auch wenn Ihnen wahrscheinlich klar ist, dass Sie noch eine lange Zeit vor sich haben, das
standige Reden tiber Komplikationen, Kontrollen und Therapien deprimiert manchmal. Und
eine depressive Grundstimmung erschwert eine gute Therapie noch mehr.

In Studien konnte gezeigt werden, dass Diabetiker zwei- bis viermal so hdufig unter Depres-
sionen leiden wie die allgemeine Bevolkerung. Auch Angstzustinde kommen bei Diabetikern
drei- bis finfmal haufiger vor als bei Menschen ohne Diabetes.

Wenn Sie unter Depressionen leiden, haben Sie méglicherweise das Gefiihl, dass der Diabetes
Ihnen ganz spezielle Probleme bereitet und dieser Umstand Ihre Niedergeschlagenheit recht-
fertigt. Vielleicht empfinden Sie IThre Erkrankung so:

v Diabetes hindert Sie daran, Freunde zu finden.

v/ Als Diabetiker sind Sie in Ihren Freizeitbeschiftigungen eingeschrankt.

Sie fiithlen sich zu schwach, um Schwierigkeiten zu beseitigen.

Sie haben Angst vor der Zukunft und moglichen diabetischen Komplikationen.

Sie diirfen nicht essen, worauf Sie Lust haben.

S X X

Sie sind genervt von all den kleinen Einschrankungen, die der Diabetes mit sich bringt.

Sie haben nattirlich Recht: All diese Bedenken sind berechtigt, aber Sie konnen
sie {iberwinden. Wie konnen Sie sie {iberwinden — wie eine Depression abwenden?
Hier sind ein paar wichtige Methoden:

v Versuchen Sie, einen optimalen Blutzuckerwert zu erreichen.
v/ Starten Sie mit einem regelmafligen Bewegungsprogramm.

v Erzihlen Sie einem Freund oder Verwandten von Ihren Sorgen. Geteiltes Leid
ist halbes Leid.

v Erkennen Sie, dass nicht jede Unregelmafiigkeit im Blutzucker Ihre Schuld
ist.
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Weiterkommen

Falls Sie nicht allein mit den Sorgen und der Depression fertig werden, sollten Sie professi-
onelle Hilfe suchen. Eine Therapie und eventuell auch Antidepressiva konnen helfen. Aber
vielleicht kommt es bei Thnen gar nicht erst so weit. Auch diese Phasen, die ich hier beschreibe,
nehmen Sie vielleicht in einer anderen Reihenfolge oder tiberhaupt ganz anders wahr. Manche
Phasen erleben Sie intensiver, andere weniger oder gar nicht.

Glauben Sie nicht, dass Wut, Abwehr oder auch Depressionen falsch sind. All dies
sind normale Methoden, mit Problemen umzugehen. Und tatsachlich helfen diese
Mechanismen auch fiir eine Weile. Akzeptieren und leben Sie diese Gefiihle fiir eine
Zeit — und dann tiberwinden Sie sie. Lernen Sie, mit Ihrem Diabetes ein normales
Leben zu fithren.

Eine gute Lebensqualitit erhalten

Glauben Sie, dass Sie mit einer chronischen Krankheit wie dieser eine schlechtere Lebens-
qualitidt haben? Das muss nicht so sein. Es gibt zahlreiche Studien, die sich diesem Thema
widmen.

Die Bedeutung der Kontrolle

Eine Studie, die lediglich zw6lf Wochen dauerte, wurde 1998 im Journal of the American
Medical Association (JAMA) beschrieben. Untersucht wurde die empfundene Lebensqualitit
in zwei Gruppen: Eine Gruppe hatte gute Blutzuckerwerte, die andere nicht. Es stellte sich
heraus, dass diejenigen mit den besseren Werten auch weniger Stress empfanden. Sie fiihlten
sich aufferdem gesunder und freier im Denken und Lernen. Tatsdchlich war diese Gruppe
auch produktiver, hatten weniger Arbeitsausfalle und waren generell in ihrer Aktivitat weniger
eingeschrankt.

Die meisten anderen Untersuchungen zur Lebensqualitét sind eher Langzeitstudien. In einer
Studie bekamen mehr als 2000 Personen ganz unterschiedlich intensive Behandlungen. Ein
Ergebnis war, dass die Lebensqualitit fiir Diabetiker geringer ist als fiir die restliche Bevol-
kerung. Aber verschiedene Faktoren waren fiir eine groflere Zufriedenheit mit dem Leben
verantwortlich.

Menschen, die sich weniger korperlich bewegen, sind unzufriedener. Dies ist auf
jeden Fall ein Punkt, den Sie sofort aufgreifen konnen. Korperliche Aktivitat sollte
Ihnen fiir den Rest des Lebens zur Gewohnheit werden. (Siehe Kapitel 9 fiir In-
formationen zu korperlicher Aktivitdt.) Allerdings ist bekannt, dass dauerhafte
Verhaltensanderungen hin zu mehr sportlicher Betdtigung sehr schwierig sind.
Die meisten Menschen nehmen sich das vor, halten es eine Weile durch und fallen
dann wieder in ihre alten (bewegungsarmen) Gewohnheiten zurtick.
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Eine andere Studie zeigte dieses Verhalten genau: Diabetiker (und auch Menschen ohne Dia-
betes) halten neue Sportprogramme nur eine gewisse Zeit durch, wenn sie nicht ausreichend
unterstiitzt werden. Das berichtet das New England Journal of Medicine im Juli 1991. Bei der
Untersuchung wurde eine Gruppe von Diabetikern {iber zwei Jahre hinweg bei ihrer sport-
lichen Aktivitat unterstiitzt. Wahrend der ersten sechs Monate lief alles gut, die Teilnehmer
waren regelmaf3ig aktiv. Hierdurch verbesserten sich die Blutzuckerwerte, das Gewicht und
der generelle Gesundheitszustand. Nach diesem ersten halben Jahr sprangen die Teilnehmer
nach und nach ab, kamen nicht mehr zum Sport. Am Ende des Untersuchungszeitraumes von
zwei Jahren hatten die meisten ihr altes Gewicht wieder und zeigten auch dhnlich (schlechte)
Blutzuckerwerte. Muss ich noch erwihnen, dass die wenigen, die mit dem Sportprogramm
weitermachten, auch weiterhin gesunder und zufriedener waren?

Der (geringe ) Einfluss der Insulintherapie

Vielleicht haben Sie Bedenken, dass eine intensive Insulintherapie mit drei bis vier taglichen
Spritzen und regelmiafligen Blutzuckermessungen Sie in IThrem gewohnten Tagesablauf ein-
schrankt. (Siehe Kapitel 10 fiir weitere Informationen zur intensiven Insulintherapie.)

In der Zeitschrift Diabetes Care erschien im November 1998 eine Studie, die genau diese
Frage untersuchte: Hat die Zeit und der Aufwand, den eine Diabetestherapie braucht, einen
negativen Einfluss auf die Lebensqualitiat von Diabetikern? Verglichen wurden Diabetiker
mit anderen chronisch Kranken (Menschen mit Hepatitis [Leberentziindung] oder Magen-
darmerkrankungen) und mit Gesunden. Das Ergebnis war: Die Diabetiker hatten eine hohere
Lebensqualitit als die anderen chronisch Kranken. In der Gruppe mit Diabetes machte man
sich mehr Sorgen um soziale und psychologische Aspekte und weniger um zeitraubende Tests
und Therapien.

Andere wichtige Faktoren fiir die Lebensqualitdt

Es gibt noch viele Studien, die die Lebensqualitat von Diabetikern zum Thema hatten. Ich
mochte nur ein paar weitere mit interessanten Ergebnissen hier erwdhnen:

v Unterstiitzung der Familie: Diabetiker profitieren sehr von familidrer Hilfe im Umgang
mit ihrer Erkrankung. Aber haben sie deshalb auch bessere Werte? Eine Studie von 1998
versuchte diese Frage zu beantworten und hatte ein paar bemerkenswerte Ergebnisse.
Eine starke Familie im Riicken zu haben, verbessert zwar nicht die Blutzuckerwerte, aber
Diabetiker fithlen sich dann der Situation besser gewachsen und generell wohler in ihrer
Umgebung.

v Insulinspritzen fiir Erwachsene: Haben Erwachsene, die Insulin spritzen miissen, eine
geringere Lebensqualitat? Ein Report von 1998 besagt, dass Insulinspritzen hier keinesfalls
einen negativen Einfluss haben. Das korperliche und emotionale Wohlbefinden wird durch
den Beginn der Insulintherapie nicht beeinflusst.

32

cOl.indd 32 06.08.2006 16:43:45 Uhr



1 > Mit Diabetes leben

v Insulinspritzen bei Jugendlichen: Jugendliche akzeptieren eine Insulintherapie haufig
nicht so einfach wie Erwachsene und fithlen sich deshalb eher in ihrer Lebensqualitit
beeinflusst. Allerdings stellte eine Studie 2001 fest, dass sich eine gro6f3ere Zufriedenheit
und ein besseres Gesundheitsgefiihl einstellte, als der Blutzucker durch eine neue Therapie
besser wurde. AuRRerdem hatten Jugendliche unter Insulintherapie weniger das Gefiihl,
ihrer Familie zur Last zu fallen.

Umgang mit Stress: Im Januar 2002 erschien eine Studie, die zeigte, dass der
Blutzuckerwert sinkt, wenn der Stress weniger wird. Die Patienten dieser Studie
waren in zwei Gruppen eingeteilt: Eine erhielt eine Diabetesschulung, die andere
zusatzlich finf Stunden zum Thema Umgang mit Stress. Diese Gruppe zeigte
signifikant bessere Ergebnisse beim Umgang mit dem Diabetes.

v Lebensqualitit auf lange Sicht: Verindert sich die eigene Perspektive der Lebensqualitit
im Alter? Schitzen Diabeter ihre Lebensqualitit im Laufe der Jahre besser, schlechter oder
unverandert ein? Die Studien sind sich einig, dass die personlich empfundene Lebensquali-
tat der meisten Diabetiker mit der Zeit zunimmt. Offensichtlich fithlen sich die Menschen
nach zehn oder mehr Jahren mit Diabetes besser — vielleicht ein Zeichen daftir, dass die
Zeit alle Wunden heilt.

Fazit

Wenn Sie jetzt noch mal all diese Informationen aus den letzten Abschnitten zusammenneh-
men — was konnen Sie also tun, um auch mit Diabetes ein Leben mit hoher Lebensqualitit zu
genieflen? Hier noch einmal die wichtigsten Punkte:

Versuchen Sie, Thren Blutzuckerwert so weit wie méglich im Normalbereich zu
halten (siehe Teil III).

v Nehmen Sie korperliche Bewegung als normalen Bestandteil Ihres Lebens auf.

v Sichern Sie sich die Unterstiitzung von Familie, Freunden und medizinischem Fachper-
sonal.

v/ Halten Sie sich auf dem Laufenden tiber die neuesten Entwicklungen in der Behandlung
des Diabetes.

v Bewahren Sie sich eine gesunde Lebenseinstellung. Denken Sie daran, dass Sie eines Tages
uiber Dinge lachen werden, die Sie jetzt fiirchterlich storen — also warum nicht jetzt schon
lachen?
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Wenn Sie nicht gut mit dem Diabetes zurecht kommen

Wahrscheinlich wiirden Sie sich nicht scheuen, einen Arzt aufzusuchen,
wenn Sie medizinische Probleme haben. Leider fallt es manchmal ungleich
schwerer, sich wegen psychologischer Schwierigkeiten um geeignete Hilfe zu bemiihen.
Das Hauptproblem dabei ist, dass diese seelischen Probleme frither oder spater auch Ihre
Gesundheit beeintrachtigen werden. Und natiirlich ist das Leben auch nicht so schon,
wenn man traurig oder tiberangstlich ist. Ich beschreibe Ihnen hier ein paar Punkte, die
alle Zeichen dafiir sind, dass es nicht mehr nur um Diabetes, sondern auch um depressive
Verstimmungen geht:

Sie kénnen nicht schlafen.

Sie fiihlen sich tagsiiber ausgelaugt und ohne Energie.

Sie konnen nicht klar denken.

Sie finden nichts, was Sie wirklich interessiert und IThnen SpafR macht.
Sie fithlen sich nutzlos.

Sie denken regelmiRig {iber Selbstmord nach.

Sie haben keinen Appetit.

R S X X X X

Sie finden gar nichts lustig — Humor ist ein Fremdwort.

Wenn Sie mehrere dieser Zeichen bei sich alltaglich finden, sollten Sie dringend professi-
onelle Hilfe suchen. Ihre Hoffnungslosigkeit mag Ihnen das Gefiihl geben, dass niemand
Ihnen helfen kann — aber das stimmt absolut nicht. Zunachst sollten Sie Ihren Hausarzt
oder Diabetologen aufsuchen. Er oder sie kann Ihnen auf jeden Fall bei der Losung Ihrer
Probleme helfen. Es gibt Psychotherapeuten, die einige Erfahrung mit chronisch Kran-
ken und auch speziell mit Diabetikern haben. Diese werden mit Ihnen Moglichkeiten und
Losungen erarbeiten, an die Sie alleine nicht denken. Sie sollten sich einen Therapeuten
suchen, dem Sie vertrauen. Gerade wenn es Ihnen schlecht geht, miissen Sie das Gefiihl
haben, dass Sie mit ihm sprechen konnen und er nur Ihr Wohlergehen als Ziel hat.

Gegebenenfalls empfiehlt Thr Therapeut Ihnen ein Medikament, um die Angste oder De-
pressionen zu behandeln. Es gibt einige Medikamente, die sicher, wirkungsvoll und frei
von Nebenwirkungen sind. Manchmal ist es ausreichend, diese Medikamente fiir eine kurze
Zeit zu nehmen, um mit den anstehenden Problemen fertig zu werden.

Selbsthilfegruppen kénnen hier ebenfalls eine groRe Unterstiitzung sein. Schon allein die
grofRe und wachsende Anzahl dieser Gruppen zeigt doch, dass dort positive Dinge passieren.
Meistens werden in diesen Gruppen konkrete Erfahrungen ausgetauscht. Aber auch person-
liche Gefiihle wie Isolierung, Nutzlosigkeit und Depressionen sind in vielen dieser Gruppen
ein hiufiges Thema, bei dem man sich gegenseitig helfen kann.
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