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00 Leben heil3t: auf Reize reagieren,

was heilft da , Stress”?

e Stressoren oder  hochst individuell,
Reaktion darauf? was als ,,Stress”

e Stress als Mode, empfunden wird
wichtige Menschen ¢ Stress notwendig
haben ihn * entscheidend ist die

 Andere machen ihn subjektive

bei uns Bewertung
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Q0O
Schlaf-Wachrhythmus -natiirlich

Noon
12:00

High alertness
10:00

Highest testosterone secretion
09:00

Bowel movement likely 08:30

Best coordination
14:30

Fastest reaction time
15:30

Melatonin secretion stops

Greatest cardiovascular efficiency
07:30a

and muscle strength

Sharpest rise 17:00

in blood pressure06:45»

06:00 18:00

18:30Highest blood pressure
19:00Highest body temperature
Lowest body temperature 04:30

21:00 Melatonin secretion starts

02:00

Deepest sleep 22:30

00:00 Bowel movements suppressed
Midnight
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Q0

Geschatzte Beeinflussbarkeit der 8
haufigsten Todesursachen (USA, in %)

Risikofaktor

: : . Rauchen, Stress, Ernahrung
O KHK : (Cholesterin), Beweg.mangel

: Rauchen, Ernahrung (Fette,

m Krebs : Ballaststoffe, Antioxidantien)

B Schlaganfall Hypertonie, Ernéhrung

B Unfalle Alkohol, keine Sicherh.gurte
B Chron. Lungenerkr. Rauchen

B Diabetes Ernahrung, Ubergewicht

O Leberzirrhose ks | Alkohol

@ Selbstmord B [ [ | [ Alkohol, seelische Belastung

% O 25 50 75

Mokdad AH et al: Actual causes of death in the United States JAMA 2000
Yusuf S et al: Effect of potentially modifiable risk factors associated with myocardial infarction in 52 countries, Lancet 2004
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QQ Beratungsanlasse in der Hausarztpraxis

Die haufigsten 20 Symptome/Beratungsanlasse
CONTENT 3-Jahres-Kontaktgruppe 2006-2009
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LO3 RO5 AO1 D11 LO1 LO2 A23 P06 N17 FO5 S12 DO1 NO1 R21 P02 LO8 L15 SO03 L18 L17
Beratungsanlass

L0O3: Untere Riickensymptomatik/-beschwerden S12: Insektenbiss/-stich

RO5: Husten DO01: Bauchschmerzen/-krampfe, generalisiert

A01: Schmerz generalisiert/an mehreren Stellen NO1: Kopfschmerz

D11 Durchfall R21: Hals-/Rachensymptomatik/-beschwerden

LO1: Nackensymptomatik/-beschwerden P02: akute Stressreaktion

L02: Riickensymptomatik/-beschwerden, BWS/n.s. L08: Schultersymptomatik/-beschwerden

A23: Risikofaktoren NNB L15: Kniesymptomatik/-beschwerden

P0O6: Schlafstérung S03: Warzen

N17: Schwindel/Benommenheit L18: Muskelschmerzen

FO5: Sehstorung, andere L17: FuB-/Zehensymptomatik/-beschwerden 6

@ CONTENT 2010, Abt. Allgemeinmedizin u. Versorgungsforschuna, Universitat Heidelbera www.content-info.org
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KHK Epidemiologie

Jedes Jahr verursachen kardiovaskulare Erkrankungen
(Koronare Herzkrankheit, Herzinfarkt, arterielle
Verschlusskrankheit, Schlaganfall) tber 4,3 Millionen
Todesfalle in Europa.

Damit verursachen kardiovaskulare Erkrankungen fast die
Halfte aller Todesfalle in Europa (48%).

European cardiovascular disease statistics

Alleine in Deutschland sterben 43% aller Manner und 57%

aller Frauen an Herz-Kreislauferkrankungen
Statistisches Bundesamt 2012

Es wird geschéatzt, dass kardiovaskulare Erkrankungen
jahrlich Kosten von 192 Milliarden Euro in Europa
verursachen
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Q0O

KHK Risikofaktoren

Nicht beeinflussbar: Beeinflussbar:

* Alter * Rauchen

* Geschlecht e Erndhrung:

* Familiare Disposition — zu wenig Obst und Gemise

— zuviel (tierische) Fette
— zu kalorienreich

* Bewegungsmangel
Hyperlipidamie
Ubergewicht
Bluthochdruck
Diabetes mellitus
Psychosoziale Faktoren
Emotionaler Stress
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Q0O

Stress macht: Risikofaktor Rauchen

Abbikdung g
Anieil der Raucherinnen und Raucher nach Bildung in verschiedenen Alersgruppen
Datenbasis: GEDA zoog
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Quelle: Robert Koch Institut GBE Kompakt Zahlen und Trends aus der Gesundheitsberichterstattung des Bundes 4/2011
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OO0 Stress macht:
Risikofaktor ungesunde Erndhrung/Ubergewicht

* 33% der Bevolkerung haben einen Serumcholesterinwert
tber 250 mg/dI

 Der Anteil an Ubergewichtigen steigt
europa- und weltweit sowohl bei
Erwachsenen als auch bei Kindern an.

* Fast jeder zweite Erwachsene ist Uibergewichtig
(BMI > 25); Manner (58%) haufiger als Frauen (41%)

e Adipds (BMI > 30) sind 13% der Bevolkerung
(14% der Manner und 12% der Frauen)



OO0 Zuviel Stress?
Risikofaktor Bewegungsmangel

Bewegungsmangel liegt bei
Erwachsenen Uber 30 Jahren
bei ca. 70 - 80% vor.

Definition korperlicher Aktivitat:

* 30-minutige moderate korperliche Aktivitat an mindestens 5 Tagen
pro Woche

e Alternativ anstrengende korperliche Aktivitat von 20 Minuten
mindestens 3 Mal wochentlich

* Minimalanforderungen; Energieverbrauch von ungefahr 1000 kcal/
Wo; Verminderung des Sterblichkeitsrisiko um 20-30%.

* Bewegungseinheiten ab 10-minutiger Dauer kdnnen aufsummiert
werden
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Salutogenese statt Stress

Kern: Koharenzgefuhl
(Sense of Coherence):

 Verstehbarkeit
(Comprehensibllity)

 Handhabbarkeit
(manageability)

« Sinnhaftigkeit
(meaningfulness)
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Korper, Seele,
MenSCh Versuch

{iber die Kunst des Heilens
Von Bernd Hontschik
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Suhrkamp

Versuch Uber die Kunst des Heilens
Von Bernd Hontschik
medizinHuman Suhrkamp
ISBN 978-3-518-45818-1 6,50€
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http://www.buchkatalog.de/gtw-bin/gtwxml.cgi?opacdb=XMLKOD&uid=Mabuse-29-1749773214&intid=CPC2ZBD&ldbname=KNO&a_full=xxx&IZ=168004&longhtm=long2&t_randomid=2008111010264129&T_INNABB_VARIANTE=zoom&T_INNABB_RANG=
http://www.buchkatalog.de/gtw-bin/gtwxml.cgi?opacdb=XMLKOD&uid=Mabuse-29-1749773214&intid=CPC2ZBD&ldbname=KNO&a_full=xxx&IZ=168004&longhtm=long2&t_randomid=2008111010264129&T_INNABB_VARIANTE=zoom&T_INNABB_RANG=
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Die zersprungene Welt heilen—

diagnostisch-therapeutischer Prozess

Grundvoraussetzungen
Kontext, Setting,
Ambiente, Atmosphaére,
Entspanntheit, Ruhe, Zeit,
Timing, Rhythmus,

Vertrauen, Hoffnun _ _
J Personlichkeit Arzt /

Plazebo Patient
Unspezifischer Anteil Kon_stltuthr][, L?C'
Spezifischer Anteil - S mmoRrss;%Sulfceé‘rr]w e,

hochpersonlich Therapeutische Erwartungshaltung,
Prozess Uberzeugungen
Passung

Gemeinsame Realitat
Kontinuierliche Neuschaffung durch
Resonanz, Spiegelung

Beziehung o
Empathie ~Intuition, Transzendenz
i Rituale, Symbole, diagnostische

Liebe Deutungen, Bedeutungserteilung,
Eros gemeinsame Sprache finden, auch

korperlich 14



_OQ UniversitatsKlinikum Heidelberg
Public Health - Allgemeinmedizin

/' Aushalten von Einschatzen von mehreren zeitgleich

diagnostischer Unsicherheit auftretenden akuten oder chronischen
Abwartendes Offenhalten vs. Gesundheitsproblemen

sofortige Intervention .
Beriicksichtigung von ; Angemessene >

Synthese der klinischen Befunde “\Patienteninteressen Gesundheitsforderung und
(Anamnese, Befund, Diagnostik, Praventionsstrategien
Behandlungsplan)

Spezifische
Problemldsungs-
fertigkeiten

Leitung und Koordinierung des
Mehrdimensionale \ gesamten Gesundheitsspektrums
Herangehensweise A(Pravention, Kuration, Palliation)

Yerstandnis des spezifischen
Entscheidungsfindungsprozesses
{Inzidenz und Pravalenz)

Wahrnehmung des Patienten
in seinen Lebensumstanden

Beriicksichtigung verfiigbarer

Ressourcen zum Schutz vor Orientierung am

Gemeinwesen

Personenzentrierte s .
Respekt der Patientenautonomie

Fehl-/ Unter-/Uiberversorgung Betreuung A

Langfristige, partnerschaftliche
Lotsenfunktion innerhalb Arzt-Patienten-Beziehung
des Gesundheitssystems

ahrnehmung der
Priméarversorgungs-

Wahrung von aufgaben
Patienteninteressen

Umgang mit unselektierten
Beratungsanldssen

Holistische

Herangehensweise Biopsychosoziales Modell

Haltung /-\ Kontext
Modifiziert nach WONCA 2002 VS \ Europaische Definition der

© 2008 F. Peters-Klimm/J. Steinhauser/M. Roos Wissenschaftlicher Hausarztmedizin:

Abteilung Allgemeinmedizin und Versorgungsforschung, Ansatz Kernkompetenzen und 15
Universitat Heidelberg Wesensmerkmale (WONCA 2002)
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Zusammenfassung

e Stress — Definition

e in aller Munde -
der verdrangte Preis moderner Zivilisation

e Symptom Mudigkeit, Schlafstorungen

e Stress wichtiger Faktor bei den meisten
Risikofaktoren, Krankheiten und Todesursachen

e Folgen von Stress nur durch Angehen der
Ursachen, Anderung der Zivilisation und durch
komplexe Interventionen angehbar
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