TRIGGERWARNUNG: Das Interview enthalt Inhalte zu psychischen Erkrankungen
(u. a. Borderline), Suizid und Suizidgedanken. Bitte lesen Sie ihn nur, wenn Sie sich
psychisch stabil flihlen. Wenn diese Themen Sie belasten kénnen, Gberspringen
Sie das Interview oder lesen Sie es in einem sicheren Umfeld und/oder in
Begleitung.

Mai 2026
Sarah, was ist Gesundheit?

Sarah, was bedeutet Gesundsein fiir dich?

Gesund sein hei’t erst mal, keine Schmerzen haben, nicht erkaltet sein,
keine Entzindungen oder ahnliches — also alles, was sich auch Menschen
wiinschen, die nicht aus gesundheitlichen Griinden berentet sind.

Fir mich wirde gesund sein aber auch heifen: Nicht taglich darum
kédmpfen mussen, leben zu dirfen. Nicht standig dartber zu gribeln, was
andere denken, warum andere so handeln. Nicht standig um ein
Existenzminimum kampfen missen. Mich verstanden, gemocht oder gar
geliebt fuhlen. Mich sicher fuhlen. Nicht standig extremen
Stimmungsschwankungen ausgesetzt sein. Und auch ein Leben flhren zu
koénnen, ohne standiges Kreisen um Suizidgedanken, Selbstverletzung und
Essen. Offen Uber das sprechen zu kénnen, was in mir vorgeht, ohne Angst
vor fur mich negativen Konsequenzen zu haben.

Gesundheit bedeutet flr mich aber auch, die Wahl zu haben, eine Wahl die
sich nicht an Gesetzen oder finanziellen Mitteln orientiert. Ein Leben, in
dem Politik im Dialog mit Betroffenen des Gesundheitssystems gestaltet
wird, ihre Perspektiven und Erfahrungen aktiv in Entscheidungen einflief3en
und menschliche Bedirfnisse dabei im Mittelpunkt stehen.

Es hei3t auch Bediirfnisse formulieren zu kdnnen. Zu verstehen, dass ich
nicht fir das Handeln und Denken von anderen verantwortlich bin.

Interviewreihe “Was ist Gesundheit”

In unserer Reihe erzahlen jeden Monat Menschen, wie sie Gesundheit erleben
—und was sich andern muss, damit Gesundheitsversorgung fiir alle gerecht und
wirksam ist. Durch das Zuhdéren von unterschiedlichen, marginalisierten
Perspektiven hoffen wir auf eine Antwort zu “Was ist Gesundheit?”
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Wie hindern dich Armut und Diskriminierung diese Gesundheit
zu erlangen?

Vorweg mdchte ich aber sagen, dass ich das Psychiatriesystem nicht ganz
ablehne. Es ist hilfreich und rettet Leben. Auch wenn ich, aufgrund meines
Wohnortes und meiner Geschichte damit einfach einen anderen Umgang
finden musste. Und deshalb verwundert es wenig, dass ich mir auch selbst
im Weg stehe.

Zu Beginn meiner Reise vor 20 Jahren, war der Weg davon gepragt, dass
man mit mir Uberfordert war. Anfangs, weil das Personal damals noch keine
wirklichen Erfahrungen mit Borderlinepatient*innen hatte und ich damals
auch ohne Diagnose, aber mit einem Paket Symptomen, da auftauchte.
Spater lehnte man Patient*innen mit der Diagnose oft ab. Angefangen von
wir seien zu zeitintensiv bis hin zu mit Menschen wie mir baut man keine
Beziehung auf, war da fast alles dabei.

Ein einschneidendes Erlebnis war ein stationarer Aufenthalt, bei dem ich
trotz akuter Suizidalitdt nur unzureichende Unterstutzung erhielt. Statt Hilfe
wurde eine Entlassung vorbereitet, spater erfolgte eine Verlegung auf eine
geschlossene Station ohne ausreichende Aufklarung oder therapeutische
Begleitung. Dort erlebte ich Ignoranz, Vorwirfe und faktische Nicht-
Behandlung: Gesprache fanden kaum statt, Therapien wurden ohne
Begriindung gestrichen. Diese Erfahrungen flihrten zu massiver
Verunsicherung bis hin zu Realitatszweifeln und verstarkten meine Krise
erheblich.

Auch im Nachhinein pragte mich dieser Aufenthalt. Ich versuchte
verzweifelt eine Aufarbeitung der Erlebnisse zu erhalten. Das endete aber
in Schuldvorwirfen seitens der Behandler bis hin zu der Aussage, dass ich
dafiir zu sorgen habe, dass es meinen Behandlern mit mir gut geht. Und
ganz ehrlich? Diese Verantwortung lastet schon in stabilen Zustand sehr
auf mir und wenn ich selbst weder ein noch aus weil3, drehen sich meine
Gedanken um mich und ich bin mit der Verantwortung und Erwartung
Uberfordert.

Ich hatte mir gewlinscht, dass man sich mit mir auseinandergesetzt hatte,
statt mich mit Schuldvorwiirfen zu Gberhaufen. Suizidalitat ist Teil meiner
Erkrankung und das Symptom geht nicht weg, nur weil ich dartber
schweigen soll!
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Ich werde leider oft auf die Diagnose Borderline und vor allem die
negativen Aspekte der Erkrankung reduziert. Aber Borderline ist 1. nicht
immer gleich und hat 2. durchaus auch positive Aspekte. Und bei mir
kommt hinzu, dass zwar die Borderlinesymptome laut ICD sehr ausgepragt
sind, aber dank dem katastrophalen Aufenthalt hat sich meine
Diagnosenliste leider verlangert. Nach ICD habe ich nun kein Borderline
mehr, sondern nur eine kombinierte Persdnlichkeitsstérung, die zwar
Borderline enthalt, aber beide Diagnosen zusammen halt nicht gehen.

Armut verscharft diese Situation

zusatzlich. Der Zugang zu ambulanter
Psychotherapie ist stark eingeschrankt
— lange Wartelisten oder fehlende
Kassensitze machen eine zeitnahe

Die ICD-10 ist das weltweit wichtigste
Diagnosen-Klassifikationssystem der
WHO. Auch die Borderline-Stérung (Code
F60.31) ist hierunter definiert, als eine
Unterfform  der emotional instabilen

Behandlung nahezu unmoglich. Privat ~ Personlichkeitsstorung.

finanzierte Angebote kann ich mir nicht

leisten. Auch im somatischen Bereich entstehen Hurden: Zuzahlungen flr
notwendige Behandlungen (z. B. Lymphdrainage oder
Kompressionsstrimpfe) fiihren dazu, dass ich mich zwischen wichtigen
MaRnahmen entscheiden muss. Selbst grundlegende Dinge wie eine neue
Brille stellen eine finanzielle Herausforderung dar. Und Existenzangste, die
aufgrund mangelnden finanziellen Mittelns, langen Bearbeitungszeiten,
geflhlt stiandigem Neubeantragen, verstarken die Symptome noch dazu.

In Krisensituationen fehlen zudem niedrigschwellige Hilfsangebote vor Ort.
Oft bleibt nur die Wahl zwischen

stationdrer Aufnahme oder dem Das Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz

Alleinseinzu Hause. Telefonische (PsychKG) regelt die Unterbringung und

Hilfsangebote gibt es vor Ort kaum
und im Klinischen Bereich bin ich an
das PsychKG gebunden.

Zwar habe ich inzwischen unterstitzende Fachkrafte (Psychiaterin,
Hausarztin, Sozialarbeiterinnen), doch auch diese Hilfe musste ich mir
muihsam erkampfen und sie bleibt zeitlich stark begrenzt. Der Zugang zu
solchen Unterstutzungsstrukturen ist mit erheblichen burokratischen und
zeitintensiven Hirden verbunden.

bei Selbst- oder Fremdgefahrdung.
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https://de.wikipedia.org/wiki/Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz_(Hessen)
https://de.wikipedia.org/wiki/Psychisch-Kranken-Hilfe-Gesetz_(Hessen)

Zusammenfassend bleibt festzuhalten, dass mir durch Armut, strukturelle
Mangel im Gesundheitssystem und Diskriminierung zentrale Zugange zu
einer stabilen gesundheitlichen Versorgung verwehrt bleiben. Insbesondere
fehlt es an verlasslicher, bedurfnisorientierter und diskriminierungsfreier
Unterstlitzung — sowohl im akuten Krisenfall als auch in der langfristigen
Behandlung. Und Einsparungen im Gesundheitssystem erschweren auch
die Versorgung von Menschen wie mir.

Was wiinscht du dir vom Gesundheitssystem?

Ich wirde mir wiinschen, dass mehr bedurfnisorientiert gearbeitet wird. Auf
den 1. Blick sieht das nach Mehrarbeit aus, wiirde aber manches fiir alle
Beteiligten, nicht nur mich, vereinfachen. Mir ist an einem Miteinander
gelegen und nicht daran, das Beste fir mich herauszuholen um jeden
Preis.

Ich winsche mir, nicht mehr ans PsychKG gebunden zu sein und mir frei
eine Klinik wahlen zu kénnen. Versuche in die Richtung endeten bisher u.a.
damit, dass die Klinik die Polizei benachrichtigte und diese vorbeikam.
Denen ich dann brav sagte, dass es mir gut geht. Andere Kliniken sagten
mir im Vorfeld, wenn ich dort suizidal ankommen, verlegen sie mich
umgehend in der Klinik am Heimatort. Auch meine behandelnde Arztin hat
schon versucht mich in einer anderen Klinik unterzubringen — auch sie
bekam die Auskunft, dass man mich an den Wohnort verlegen wiirde. Und
momentan sieht die Situation in der Akutpsychiatrie im Umkreis so aus,
dass auch Akutfalle weggeschickt werden mussen, weil die Kliniken
Uberbelegt sind.

Ich wirde mir winschen, dass ich in Krisensituationen schnell, kostenlos
und einfach Hilfe bekommen kann, die nicht an die Aufnahme in eine Klinik
gebunden sind. Das suizidpraventive Angebote niedrigschwellig und rund
um die Uhr angeboten werden. Hier ist es oft so, dass ich zu Infos komme
ala: Wir sind auch telefonisch erreichbar — 1 Tag in der Woche vormittags
fur 2 Stunden. Ich lebe einen verschobenen Tagesrhythmus und bin 1. zu
den Zeiten meistens noch gar nicht wach und 2, geht es mir morgens
meistens noch nicht schlecht.
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Auch die Informationsmdglichkeiten, egal ob nun zum Themenkomplex
Suizidpravention, personliches Budget oder anderen Themen, miussten
besser gestaltet sein und einfacher zuganglich sein.

Ich méchte (iber meine Angste und Sorgen und Gedanken und Gefiihle
sprechen konnen, ohne dass mir Zwangsmalnahmen angedroht werden.
Und ich mochte nicht auf Diagnosen reduziert werden. Ich mochte
gemeinsame Ldsungen finden und es ware schén, wenn mit mir/uns
gesprochen wird und nicht nur tber uns.

Und ich wiirde es begriiien, wenn medizinische Versorgung nicht auch
eine Frage des Geldbeutels und Kontostands ist. Die momentane
Regierung plant ja auch hier Einsparungen — die kann man locker planen,
wenn man selbst nicht davon betroffen ist!

Und fir mich ware es noch wichtig, dass ich mich mal hauptsachlich um
meine Gesundheit kimmern kann. Das scheitert an so vielen Dingen.
Angefangen an den fehlenden finanziellen Mitteln — momentan warte ich
seit 6 Monate auf die Bearbeitung meines Wohngeldantrags. Ich versuche
gerade mit sehr wenig Geld {ber die Runden zu kommen. Arger mit den
Vermietern — auch hier scheitert alles an den fehlenden finanziellen Mitteln.
Diverse Antrdge, die mal bearbeitet werden muissten, mit denen ich aber
gerade Uberfordert bin. Usw.

Was tust du im Alltag fiir deine Gesundheit?

Mir hilft es in angespannten Zeiten, wenn ich mich mit einer Handarbeit
einfach vor den Fernseher setzen kann und einem Film oder eine Serie
ansehen kann. Auch kleinere Spiele am PC oder Handy lenken mich gut
ab. Durch das Handarbeiten habe ich auch neue Kontakte knipfen kénnen,
die mein Leben sehr bereichert haben. Und die Leute dort haben auch
meistens ein offenes Ohr flir mich. Manches Mal zwinge ich mich, zu
Stricktreffen zu gehen, ganz einfach, weil sie mir guttun.

Ich splre, dass viele Menschen mit mir einfach Uberfordert sind. Was ich
auch verstehen kann. Aber ich habe auch gelernt, dass ich ich sein darf
und dass ich auch gut bin, wie ich bin. Deshalb versuche ich mich mit
Menschen zu umgeben, die mir guttun.
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AbschlieBender Gedanke

Ich muss taglich darum kampfen, leben zu dirfen!

Mein Gedankenkarussell dreht sich standig!

Mein Existenzminimum ist immer in Gefahr!

Ich wiinsche mir eine gesicherte Gesundheitsperspektive!

Ich bin Sarah, Anfang 50 und lebe seit 20 Jahren
im Psychiatriedschungel. Ich beziehe aufgrund
meiner Erkrankung Erwerbsminderungsrente und
bin dadurch in der Armutsfalle gelandet. Seitdem
habe ich sehr viel schlechte Erfahrungen
sammeln dirfen und fihle mich oft auf meine
Erkrankung reduziert. Ich stoRe an die Grenzen
des Psychiatriesystems.

Unterstiitzungsmoglichkeiten Telefonnummer Webseite

Telefonseelsorge: 0800-111 0111  Telefonseelsorge.de
Nummer gegen Kummer: 116 111 Nummergegenkummer.de
(Kinder & Jugendliche)

Info-Telefon Depression : 0800 33 44 533 deutsche-depressionshilfe.de

Mehrsprachige Telefonseelsorge: unterschiedliche Nummer, je nach Sprache
telefonseelsorge.de/internationale-hilfe

Muslimische Telefonseelsorge: 030443 509 821  mutes.de

Hinweis: verschiedene Religionsgemeinschaften bieten eigene Telefonseelsorgen an.

Unterstlitzungsangebote bei Armut und Gesundheit: gesundheit-ein-menschenrecht.de
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