Einleitung

,,Ja, im Grunde genommen so diese ganze Hilflosigkeit. Ich hab immer das Gefiihl, von den Mdn-
nern wird viel abverlangt. Da kann die Frau auch nichts dafiir. Diese Gesellschaft ist so, wie sie
ist, und ich kann es nicht dndern. Aber vielfach ist es so: vom Geld [meiner Frau] konnte ich nicht
leben. Ich muss das also aushalten. Ich muss das irgendwie hinrichten. Ich versuche aber auch, in
der Erziehung prdsent zu sein und meine Vorstellungen mit umzusetzen. Aber als Mann sollst du in
der Erziehung prisent sein, du sollst deine Arbeit machen. Du sollst gefiilligst gut und erfolgreich
sein, geniigend Geld mit anschleppen. Du sollst dich um die Kinder kiimmern, um den Haushalt, um
deine Hobbys, um die Schulpflegschaft, und du sollst noch ehrenamtlich tdtig sein und was nicht
alles. Ja, wie willst du das denn schaffen? Das Ding ist doch von vornherein zum Scheitern verur-
teilt. Das kann man nicht schaffen. Aber ich bin auch in eine gewisse Rolle rein gepresst, und ich
kann da nicht raus. "

(Ferdinand Hoffmann ! 56 Jahre alt)

Im Interview berichtet dieser depressiv erkrankte Vater von der Doppelbelas-
tung, die Familie finanziell zu versorgen und gleichzeitig seiner Vaterrolle ge-
recht zu werden, und beschreibt damit das Dilemma vieler Vater im 21. Jahrhun-
dert. Denn obwohl die strikte Trennung zwischen dem Vater als Erndhrer der
Familie auf der einen Seite und der Mutter als Betreuerin der Kinder und ver-
antwortlich fiir den emotionalen Zusammenhalt der Familie auf der anderen Seite
historisch gesehen {iberholt ist, dominiert diese Vorstellung nach wie vor westli-
che Kulturen (Townsend 2002).

Anhand einer Forsa-Umfrage der Zeitschrift ,,ELTERN® (2014) zeigt sich,
dass Viter heutzutage einen neuen Anspruch an ihr Vatersein haben, aber auch
beruflich stark eingespannt sind. Dadurch stehen sie unter einem héheren Druck
als ihre eigenen Viter oder GrofBviter. Inzwischen fiihlt sich fast jeder vierte
Mann den Anforderungen der Vaterrolle nicht mehr gewachsen (ebd.). Da Mén-
ner von ihrem Korper erwarten, dass er funktioniert, ignorieren sie Beschwerden
héufig solange, bis diese bereits sehr intensiv sind. Auf Grund der ménnlichen
Rollenvorstellungen wird gar eine Erkrankung, die ihr Selbstbild untergribt,
oftmals als ,,moralische Schwiche* erlebt (Haubl 2012, S.49), sodass haufig erst
nach Hilfe gesucht wird, wenn ein Zusammenbruch geschehen ist oder ihre
Umwelt darauf besteht (ebd.).

Dabei sind psychische Erkrankungen auf dem Vormarsch und nehmen im
weltweiten Krankheitspanorama eine Spitzenposition ein (vgl. hierzu auch Ree-

! Die Namen der Interviewteilnehmer wurden pseudonymisiert.



20 Einleitung

ves et al. 2011). Sowohl nationale als auch internationale epidemiologische Stu-
dien belegen, dass im Verlauf eines Jahres etwa jeder vierte Erwachsene unter
einer psychischen Erkrankung leidet (Jacobi et al. 2014, Reeves et al. 2011,
Wittchen et al. 2011). Sogar ein Drittel der erwachsenen Bevolkerung erkrankt
im Verlauf des Lebens an einer psychischen Stérung? (Meyer et al. 2000, Robins
& Regier 1991). Dabei sind Frauen etwas héufiger betroffen, da in etwa jede
dritte erkrankt (Jacobi et al. 2014). Doch auch fiir die mannliche Bevolkerung ist
eine steigende Tendenz an psychischen Erkrankungen zu verzeichnen, sodass
inzwischen jeder vierte bis fiinfte Mann betroffen ist (ebd.).

Obwohl es bislang keine validen Aussagen zur Anzahl psychisch erkrankter
Viter gibt (Nicholson et al. 1999), geben erste nationale Studien Hinweise da-
rauf, dass rund 20% (Grube 2011, Grube & Dorn 2007, Helbig et al. 2006, Lenz
2005) aller Ménner, die sich auf Grund einer psychischen Erkrankung in Be-
handlung befinden, Kinder haben. Wahrend die eher konservativen Schitzungen
fiir Deutschland vermuten lassen, dass mindestens jeder flinfte ménnliche Patient
des psychiatrischen Behandlungssettings Vater ist, weisen Untersuchungen aus
dem anglo-amerikanischen Raum sogar auf leicht hdhere Zahlen von bis zu 25%
hin (Howard et al. 2001, McGrath et al. 1999).

Waihrend fiir Deutschland erste Erkenntnisse im Hinblick auf die Anzahl psy-
chisch erkrankter Viter vorliegen, stellen empirisch fundierte Ergebnisse zu ihrer
Lebenssituation nach wie vor ein Desiderat der Forschung dar (u.a. Grube 2011,
Nicholson et al. 1999). So konnen bisher keine Aussagen dazu getroffen werden,
»(...) welche Faktoren das ,Vater sein‘ bei psychisch erkrankten Ménnern im
Vergleich zum ,Vater werden® schwer erscheinen lassen (Grube 2011, S.20).

Wihrend die Kinder psychisch erkrankter Eltern in den letzten Jahren stirker
in den Fokus der wissenschaftlichen Forschung geriickt sind, liegen zu der elter-
lichen Perspektive bislang wenige Erkenntnisse vor. Entsprechende Beitrige
stammen vorrangig aus dem internationalen Bereich, in Deutschland ist die For-
schung zu diesem Thema unterreprisentiert (vgl. Jungbauer et al. 2010). Die
vorliegenden Untersuchungen konzentrieren sich bislang auf (1) den Einfluss der
elterlichen Erkrankung auf die Entwicklung der Kinder, (2) die elterlichen Cha-
rakteristika und Erfahrungen und (3) die Entwicklung und Evaluation von Inter-
ventionen, die entweder auf betroffene Eltern, ihre Kinder oder beide Gruppen

2 Im ICD-10 wird der Begriff der ,,psychischen Stdérung® anstelle der ,psychischen Krankheit
verwendet, um eine bestimmte Vorstellung der Atiologie zu verhindern und anzuzeigen, dass es sich
um einen Komplex von Symptomen und Verhaltensauffalligkeiten handelt. Tatsdchlich beschreibt
eine psychische Krankheit einen Vorgang, der psychiatrisch (also medizinisch) als Krankheit
verstanden werden und z.B. zu einer Arbeitsunfihigkeit fithren kann (Peters 2007). Dabei darf die
»psychische Stoérung™ aber semantisch nicht als leichtere Form von ,,Krankheit“ missverstanden
werden. In der vorliegenden Arbeit werden beide Begrifflichkeiten synonym verwendet (vgl. hierzu
Gaebel & Miiller-Spahn 2002).
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zielen (Styron et al. 2002). In allen drei Bereichen sind psychisch erkrankte V-
ter im Vergleich zu betroffenen Miittern vernachldssigt worden (Nicholson et al.
1999, Styron et al. 2002).

Aus diesem Grund sehen Forscher eine grofe Notwendigkeit, die Gruppe der
psychisch erkrankten Viter ndher zu betrachten. Insbesondere sollte erforscht
werden, welche Bediirfnisse sie haben und wie sie darin am besten unterstiitzt
werden kdnnen (Styron et al. 2002). In diesem Zusammenhang sollte ebenfalls
untersucht werden ,,(...) inwieweit die Rollenerwartungen an die sog. ,neuen
Viter® das ,Vatersein® bei psychisch erkrankten Ménnern zusétzlich komplizie-
ren (...), da hierdurch die Erwartungen der Viter an sich selbst im Kontrast zu
ihren krankheitsbedingten Defiziten erhoht werden konnen und somit die intra-
psychische Konflikthaftigkeit bez. des Erflillenkénnens von Rollenanforderun-
gen ansteigen und pathologisch der Verlauf einiger psychischer Stérungen nega-
tiv beeinflusst werden konnte* (Grube 2011, S.20). Mit anderen Worten: Die
Herausforderungen psychisch erkrankter Viter sollten im Kontext gesellschaftli-
cher Rollenvorstellungen betrachtet werden, denn diese haben Auswirkungen auf
die eigene Erwartungshaltung betroffener Viter und konnten das Belastungserle-
ben und damit den Krankheitsverlauf negativ beeinflussen. Auch Helbig und
Kollegen (2006) sehen ein Forschungsdesiderat in Bezug auf den Zusammen-
hang zwischen psychischer Gesundheit und gesellschaftlichen Rollenvorstellun-
gen.

Im Rahmen des vorliegenden Forschungsvorhabens soll daher untersucht
werden, (1) welche Bedeutung die Vaterrolle fiir die Bewiltigung einer psychi-
schen Erkrankung hat, (2) welches die grofSten Herausforderungen fiir psychisch
erkrankte Viter sind und (3) welchen Hilfe- und Unterstiitzungsbedarf sie auf-
weisen.

Die Rahmung der Arbeit bildet die Darstellung der traditionellen Rollenmus-
ter, die gesellschaftlich tradiert und im Rahmen der Sozialisation® verinnerlicht
werden (vgl. Kapitel 1). Sie beeinflussen das Verhalten der Viter im 21. Jahr-
hundert nachhaltig und spielen damit eine zentrale Rolle fiir das Verstindnis des
Belastungserlebens und Unterstiitzungsbedarfs psychisch erkrankter Viter. Um
die Relevanz des Themas zu skizzieren, soll auf die aktuellen epidemiologischen
Erkenntnisse zur Anzahl betroffener Viter und die Auswirkungen der véterlichen
Erkrankung auf die Entwicklung der Kinder eingegangen werden (vgl. Kapitel
2). Anschliefend wird der Stand der Forschung im Hinblick auf die Lebenssitua-
tion psychisch erkrankter Eltern présentiert (vgl. Kapitel 3). Dabei wird zwi-
schen Erkenntnissen zur elterlichen, miitterlichen und véterlichen Perspektive

3 Sozialisation ist zu verstehen ,(...) als der ProzeB der Entstehung und Entwicklung der
Personlichkeit in wechselseitiger Abhéngigkeit von der gesellschaftlich vermittelten sozialen und
materiellen Umwelt” (Geulen & Hurrelmann 1980, S. 51).
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unterschieden. Dies ermdglicht es, das qualitative Forschungsdesiderat in Bezug
auf psychisch erkrankte Viter herauszuarbeiten und in Kapitel 4, einer Zusam-
menfassung des Forschungsstands, zu verdichten. Im zweiten Teil der vorliegen-
den Arbeit erfolgt die Darstellung der eigenen empirischen Erhebung, indem
zundchst das methodische Vorgehen bei der Durchfithrung und Auswertung der
Interviews mit psychisch erkrankten Vitern aus der Klinik fiir Psychiatrie und
Psychotherapie Bethel des Evangelischen Krankenhauses Bielefeld skizziert
wird (vgl. Kapitel 5). Die Ergebnisse der Untersuchung (vgl. Kapitel 6) werden
zum einen vor dem Stand der Forschung diskutiert (vgl. Kapitel 7.1 und 7.2).
Zum anderen werden sie mit dem Anamneseleitfaden der Klinik fiir Psychiatrie
und Psychotherapie Bethel des Evangelischen Krankenhauses Bielefeld kontras-
tiert (vgl. Kapitel 7.3), um der Praxis Hinweise auf Unterstiitzungspotentiale
psychisch erkrankter Viter geben zu koénnen. Die Arbeit schlieft mit Empfeh-
lungen fiir die wissenschaftliche Forschung (vgl. Kapitel 7.4) und die Ausgestal-
tung zukiinftiger struktureller Rahmenbedingungen fiir die Begleitung von Fami-
lien mit einem psychisch erkrankten Vater (vgl. Kapitel 8).
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