Psychotherapeut*innen als ,Change Agents”

Herausforderungen, Chancen und Grenzen

Missen sich psychotherapeutische Berufe starker gesell-
schaftlich engagieren? Lea Dohm ist Mitgriinderin der Psy-
chologists/Psychotherapists for Future (Psy4F) e.V. und bei
der Deutschen Allianz Klimawandel und Gesundheit (KLUG)
e. V. tatig. Sie beschreibt im Gesprach mit Roman Rudyk, bis
April dieses Jahres langjahriger Prasident der Psychothera-
peutenkammer Niedersachsen, warum die Fdrderung psy-
chischer Gesundheit in Hinblick auf globale Krisen wie den
Klimawandel auch durch die Mitgestaltung gesunder, gesell-
schaftlicher Rahmenbedingungen erfolgen muss. Sie disku-
tieren, wo Grenzen in der Behandlung sind, wie verantwor-
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ist eben immer ein Stlck weit politisch — auch dann, wenn
wir gar nicht versuchen, eine Position zu vertreten, ist es ein
politisches Handeln. Dieser Verantwortung sollten wir uns als
Berufsgruppe mehr gewahr werden.

Also hilft gute Psychotherapie dabei, dass Menschen
in der Lage sind, sich aktiv um eine bessere Welt zu
kiimmern oder sich politisch zu engagieren?

Das ist nicht meine persénliche Uberzeugung, sondern es
gibt Befunde, die das so stltzen. Ich wirde mir wiinschen,
dass wir als Fachgruppe Uber-
legen, wie an ganz unterschied-
lichen Stellen gesellschaftliche
Rahmenbedingungen so gestaltet
werden kdnnen, dass sie die psy-
chische Gesundheit férdern. Das

tungsvolles psychotherapeutisches Handeln definiert ist und
wieso sprechende Medizin als wichtiger Bestandteil eines
nachhaltigen Gesundheitssystems zu begreifen ist.!

Roman Rudyk: Liebe Lea, inwieweit tragt psychothe-
rapeutisches Wissen dazu bei, gesellschaftskritisch
zu denken? Es gab schon vor vier Jahrzehnten eine
Diskussion dartber, ob es Herrschaftsstrukturen
stabilisiert oder gesellschaftskritisches Denken und
Handeln fordert.

Wir bewegen uns genau auf dieser wichtigen
Schnittstelle mit der Psychotherapie. Ich bin Uberzeugt, dass
wir mit dem psychologischen bzw. psychotherapeutischen
Wissen eine gesellschaftliche Relevanz haben, beispielswei-
se in Hinblick auf Demokratiestarkung, Debattenkultur und
Dialog. Es gibt Befunde aus der psychologischen Forschung,
dass Menschen, denen es psychisch gut oder ausreichend
gut geht, eine etwas hohere Bereitschaft flir ehrenamtliches
Engagement haben (Anderson & Glanville, 2016; Muller &
Tesch-Romer, 2016) — und das Engagement an sich Ubri-
gens wiederum psychische Gesundheit fordert (Nichol et al.,
2024). Insofern wirde ich nicht sagen, dass die Psychothe-
rapie Probleme im System verfestigt. Doch Psychotherapie
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ist aktuell noch nicht der Fall. Zum

Beispiel wissen wir aus der For-

schung, dass in Umweltzonen das
Risiko von Depressionen und Angsterkrankungen 3,5 bis 4 %
niedriger ausféllt (Brehm et al., 2024). Ich halte das flr einen
sagenhaften Befund, den wir nédher betrachten sollten. Gene-
rell gilt es aus meiner Sicht, die Wechselwirkungen zwischen
Umwelt, Gesellschaft und psychischer Gesundheit starker in
den Fokus zu rlicken und in unserer Arbeit besser zu berlck-
sichtigen. Mogliche Anséatze hierzu habe ich in meinem aktu-
ellen Buch naher ausgefiihrt (Dohm, 2025).

Wiirde das bedeuten, dass, wenn die Bedingungen gut
sind, zufriedene Menschen mit positiven und ange-
nehmen Gefiihlen relativ konfliktarm und gut mit sich
selbst und den anderen Menschen zurechtkommen?

Das ist eine Utopie, die man niemals erreichen wird, da es
immer Menschen geben wird, die aus verschiedenen Grin-
den psychisch erkranken. Die Patient*innen werden uns nicht
ausgehen und es ware vermessen, zu denken, dass wir das
gesamtgesellschaftliche Bild damit vollumfanglich verandern
kdnnen. Weil wir es politisch weiterhin mit Menschen zu tun
haben werden, die sehr viel Macht haben und durch Einzelfal-

1 Das Gesprach wurde am 14. April 2025 gefiihrt. An dieser Stelle ist Gina
Briehl zu danken, die den Dialog verschriftlicht und aufbereitet hat.



lentscheidungen das gesellschaftliche Miteinander stark mit-
pragen konnen. Es ist nicht alles psychotherapeutisch zu losen,
aber unser Berufsstand hat eine grofRe Einflussmaglichkeit, vor
allem auch im Sinne von Pravention und Gesundheitsschutz.

Ich gehe davon aus, dass ein psychischer Reifungspro-
zess etwas damit zu tun hat, dass Konflikte, Ambiva-
lenzen und Méangel psychisch gut bewaltigt werden
kénnen und man mit Méangeln und Widerspriichen
leben und umgehen konnen muss. Wiirdest Du dem
widersprechen?

Nein, gar nicht. Wobei ich glaube, dass wir es aus den letz-
ten Jahrzehnten gewohnt sind, dass ein gewisses Mal} an
Sicherheit wie eine Selbstverstandlichkeit mitlauft, indem
wir in einem Land leben, das seit vielen Jahrzehnten in Frie-
den lebt und in dem der Wohlstand eher steigt. Wir werden
uns absehbar damit auseinandersetzen missen, dass das so
nicht gehalten werden kann. Das sehen wir jetzt bereits am
Beispiel der USA, wo komplexe Strukturen zurlickgefahren
werden. Die Forschung belegt, dass uns Ahnliches hierzu-
lande bevorsteht: dass es mit sehr grofRer Wahrscheinlich-
keit auch hier eine zunehmende Segmentierung, wenn nicht
gar Polarisierung geben kann (Clayton et al., 2017). Da gilt
es, Strategien zu finden, wie maoglichst viele Menschen mit
ausreichend grof3em Sicherheits- und Kohéarenzgefihl durch
diese Zeit begleitet werden kdnnen. Demokratien sind keine
Selbstverstandlichkeit, sondern sie bedurfen der Partizipa-
tion ihrer Blrger*innen. Daflir brauchen wir bestenfalls viele
Menschen, die eine Bereitschaft haben, sich einzubringen,
und gleichzeitig eine Kompetenz, um kontrare Diskussionen
auszuhalten.

Aber ist die Demokratie nicht viel mehr ein Mecha-
nismus, der mit stetig bestehenden Unzulanglich-
keiten, Konflikten und dem Aushalten von Ambivalenz
zurechtkommen miisste? Die Psychotherapie neigt
heute manchmal dazu, zu glauben, dass sie die
Menschen zufrieden machen kann, die keine Trauer,
keine Verzweiflung, keinen Zorn mehr aushalten
miissen. Das wiirde aus meiner Sicht die Demokratie
gefahrden und Grundprinzipien von psychischer
Entwicklung und Reifung leugnen.

Ja, da sprichst Du einen wesentlichen Punkt an, der im brei-
ten gesellschaftlichen Verstandnis nicht immer klar ist: Psy-
chische Gesundheit bedeutet nicht, zufrieden und glicklich
durchs Leben zu gehen, sondern dass eine breite Geflihlspa-
lette in ihrer Differenziertheit wahrgenommen, handlungslei-
tend eingesetzt und sich so durchs Leben navigiert werden
kann. Psychische Gesundheit wiirde nicht die Abwesenheit
von Schmerz und das Rundum-sorglos-Paket bedeuten, son-
dern eher eine erwachsene Verantwortungsibernahme, die
Menschen zu mindigen Birger*innen macht.

Was vom gesellschaftlichen Engagement gehort aus
Deiner Sicht unmittelbar in die psychotherapeutische
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Behandlung? Und was gehoért eher in ein Engagement
auBerhalb der Psychotherapie?

Dafur gibt es aus meiner Sicht kein Patentrezept, sondern es
ist vor allen Dingen wichtig, dass wir dieses Feld auch als un-
seren Beruf mitbegreifen — wie es in der Berufsordnung steht.
Zurzeit wird dieser Bereich ehrenamtlich bedient, doch er
wird in den kommenden Jahren an Relevanz gewinnen. Das
ist schwierig, weil die Finanzierungsmaglichkeiten nicht in der
Form existieren wie in der klassischen Psychotherapie, wo
ich durch Behandlung mein Honorar bekomme. Wenn ich mal
traumen darf, dann ware ich fir ein zuséatzliches Budget fur pra-
ventive Arbeit oder ehrenamtliches gesellschaftliches Engage-
ment auf Basis unserer Expertise und Fahigkeiten. Dass ich
zum Beispiel mit einer Kassenzulassung gleichzeitig das Geld
fUr aquivalent drei Patient*innen-Stunden bekomme, in denen
ich nicht therapiere, sondern den Rahmen 6ffne und schaue,
wo ich mich im Umfeld meiner Praxis oder meiner Einrichtung
einbringen kann, um psychische Gesundheit zu fordern.

Wie kdnnte solch ein Engagement aussehen?

Das konnte zum Beispiel bedeuten, dass wir Uber die Zusam-
menhinge zwischen Okologie und psychischer Gesundheit
aufklaren, gerade bei Menschen, die mdglicherweise eine
hohe Vulnerabilitdt haben. Dazu gehdren Menschen, die Psy-
chopharmaka einnehmen und in Stadten grof3er Hitze ausge-
setzt sind. Ich glaube nicht, dass so eine Aufklarung bisher
schon systematisch stattfindet. Ich glaube, viele Kolleg*innen
wissen z. B. darlber nicht Bescheid, dass es bei Hitze eine
Wechselwirkung mit den klassischen Antidepressiva gibt. Da-
zu kann auch gehéren, dass wir fiir Gesundheitseinrichtungen
Hitzeplane erstellen, weil insbesondere Menschen mit psy-
chotischen Vorerkrankungen zusammen mit den sehr alten
Menschen die hochste Hitzemortalitat haben.

Das ist etwas, was Du sehr stark in den letzten Jahren
in die Diskussion gebracht hast und wo langsam

ein Wissen in der Profession wachst. Wenn wir uns
das jetzt noch etwas mikroskopischer anschauen:
Was konnte das bedeuten fiir psychotherapeutische
Intervention?

Wenn Menschen in Psychotherapie kommen, soll ihnen zu-
satzlich zum intrapsychischen Fokus die Maoglichkeit gebo-
ten werden, Uber gesellschaftliche Prozesse zu sprechen,
um sich auf diese Weise wieder mehr als fester Teil einer
Gemeinschaft und Gesellschaft zu begreifen. Das kann man
zum Beispiel umsetzen, indem eine Frage in die Anamnese
aufgenommen oder indem wiederholt ein Raum im psycho-
therapeutischen Setting erdffnet wird. Patient*innen denken
nicht per se, dass so etwas in die Psychotherapie gehort, und
Psychotherapeut*innen sind sich vielleicht auch nicht sicher,
ob und wie sie das abbilden durfen.

Wenn wir uns selbst als sozial eingebettet erleben, ist das flr
viele ein Gesundheit erhaltener Faktor. Und ein Engagement
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Interview

muss Ubrigens auch nicht unbedingt politisch sein, auch der
Sportverein oder Schulelternrat sind Angebote, um mitzuge-
stalten. Auch diese Art der Mitgestaltung wiirde ich gerne
breiter fokussieren.

Ich teile es vollumfanglich, dass Menschen emotionale
Vernetzung benétigen und soziale Wesen sind, die
Gemeinschaften und Austausch brauchen. Wie kann
man jedoch davon ausgehen, dass das, was der*die
Psychotherapeut*in denkt, dann nicht dem*der
Patient*in libergestiilpt wird?

Das tun wir bereits in gewisser Form, weil wir natirlich un-
serem GegenUber vorgepragt begegnen. Bestenfalls passiert
es aber reflektiert. Das Abstinenzgebot muss selbstverstand-
lich konsequent beachtet werden. Eigene politische Haltun-
gen haben in der Psychotherapie nichts zu suchen, wissen-
schaftliche Evidenz aber schon.

Arzt*innen engagieren sich bereits politisch in vielen
Organisationen, wiirden aber an der Behandlungs-
praxis selbst dadurch nichts dndern, die Behandlung
wirde immer gleich aussehen. Wenn ich es richtig
verstehe, wiirdest Du Psychotherapeut*innen in einer
anderen Position sehen?

Ich erlebe die Art und Weise, wie sich Arzt*innen zu gesell-
schaftlichen und politischen Themen positionieren, anders,

als wir das als Psychotherapeut*innen tun. Wir sind vorsich-
tiger, die Medizin prescht voran. Wir wagen, glaube ich, dif-
ferenzierter ab, probieren, Dinge zu durchdenken, in verschie-
dene Richtungen auszuleuchten. Das ist ein sympathischer
Vorteil, doch dadurch geraten wir mehr ins Hintertreffen. Bei
den Arzt*innen ist es bereits so, dass klimasensible Gesund-
heitsberatung honoriert wird. Ich war neulich beim Kongress
flr Pneumologie und dort hat man sich als Fachgesellschaft
zum Beispiel klar zu den europapolitischen Entscheidungen
zum Verbrenner-Aus positioniert — weil hier ein Zusammen-
hang mit Lungenerkrankungen besteht. In der Dermatologie
gibt es eine Arbeitsgruppe, die zu dem Schluss gekommen
ist, dass Nachhaltigkeit in der Dermatologie bedeuten wiir-
de, dass die psychosomatische Grundversorgung mit ins
Standardcurriculum aufgenommen wird. Weil zum Beispiel
Medikation, insbesondere aber auch Klinikaufenthalte, Ope-
rationen usw. hoch emissionstrachtig sind. Das heil3t, wenn
Nachhaltigkeit durch die medizinischen Fachgruppen durch-
dekliniert wird, dann mussten flr ein nachhaltiges Gesund-
heitssystem viel 6fter Lebensstilfragen in den Mittelpunkt
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gerlckt werden — dort, wo es ethisch vertretbar und medizi-
nisch moglich ist. Das bedeutet auch, dass wir durch den Be-
ziehungsaufbau, den wir als Psychotherapeut*innen auf eine
ganz andere Art und Weise leisten kdnnen, einen erheblichen
Beitrag zu Lebensstilfragen und gesundheitsfordernden Fak-
toren leisten konnen, u. a. Ernahrung, Bewegung, soziale Kon-
takte. Es ist generell schwer, hier Verhaltensveranderungen
zu initiieren, eine tragfahige Beziehung ist dafiir sehr nitzlich.
Es ist ein Ideal, aber in so eine Richtung sollten wir uns be-
wegen. Das ware ein komplexeres Verstandnis von dem, was
Psychotherapeut*innen machen sollen, aber wir kdnnen uns
das zutrauen.

Wohin miissten sich Aus- und Weiterbildung dann
entwickeln oder gegebenenfalls auch ausdehnen?

Die psychotherapeutische Ausbildung sollte interdisziplindre
Elemente einbeziehen. Zumindest sollten die sozial6kologi-
schen Rahmenbedingungen mitgedacht werden.

Wo siehst Du Dich beruflich in finf oder zehn Jahren?

Eine spannende Frage, bei der auch Angste von mir berthrt
werden. Einerseits sehe ich, dass das, was ich tue, erfolg-
reich ist. Ich schreibe z. B. jetzt fir das Format , Terra X" vom
ZDF eine psychologische Kolumne, das héatte ich nie erwar-
tet! Ich sehe aber mit Sorge, was die gesellschaftlichen Rah-
menbedingungen mit mir personlich machen. Im Moment
sind wir in einem gesellschaftli-
chen Backlash, der sich auch in
meinem Arbeitsalltag bemerkbar
macht. Ich bin zudem mit meiner
heutigen Tatigkeit finanziell deut-
lich schlechter gestellt als zu der
Zeit, in der ich noch eine psycho-
therapeutische Praxis betrieben
habe. Es ist unsicher, ob ich das
dauerhaft so halten kann. Aber gleichzeitig sehe ich auch kei-
ne Option, damit aufzuhoren. Also mache ich weiter.

Wir miissen damit rechnen, dass bestimmtes Engage-
ment zu massiven Reaktanzen fiihren wird.

Und trotzdem bleibt uns nichts anderes Ubrig, weil wir den
(natur-)wissenschaftlichen Fakten nun mal ausgeliefert sind.

Kiimmern wir uns zu wenig darum, wieso die
Menschen so stark in Reaktanz kommen?

Ja. Und wir missen auch anerkennen, dass wir nicht al-
le Menschen mitnehmen kénnen. Ein Stick Reaktanz wird
bleiben. Nachdem Trump wiedergewahlt wurde, habe ich an
mir gezweifelt und mich gefragt: Warum mache ich das al-
les, zum Beispiel die Klimakommunikation, wenn ein Mann
die Wahl gewinnt, der alles leugnet und den Klimaschutz
abschafft? Ich hatte ein schweres Unwirksamkeitserleben.
Dann habe ich mich mit der Kommunikation in Machtverhalt-



nissen und hierarchischen Beziehungen auseinandergesetzt:
Wir dirfen nicht annehmen, dass wir nur durch das bessere
Argument Menschen Uberzeugen, sondern dass es mitunter
auch darum geht, sich entgegenzustellen und Positionen zu
bewahren. Wenn es Institutionen gelingt, Haltung zu zeigen,
dazu gehoren die Kammern und Verbande, aber auch die wis-
senschaftlichen Institutionen, und bei den eigenen Grundfes-
ten zu bleiben, die in Selbstverstandnissen oder Satzungen
niedergelegt sind, ist das demokratiestarkend. Diese Macht
muUssen wir dringend in den kommenden Jahren nutzen.

Liebe Lea, ich danke fiir dieses Gesprach!
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