[ ™= o == N

Sozialphobie

Seite 8-10

? Was ist eine Sozialphobie?

Menschen mit einer Sozialphobie haben Angst in
Situationen, in denen sie sich von ihren Mitmen-
schen kritisch betrachtet oder beobachtet fiihlen,
z.B.:

O einen Fremden ansprechen,

O zu einer Behorde oder zu einem Arzt zu ge-
hen,

O mit einem Vorgesetzten sprechen,

O im Beisein anderer Menschen zu telefonieren,

O sich in einem Streitgesprach gegeniiber ande-
ren durchsetzen,

O in einer Situation zu sein, in der alle Blicke auf
einen gerichtet sind, eine Rede halten, ein Ge-
dicht aufzusagen oder ein Lied vor anderen zu
singen,

O eine Frau/einen Mann kennenzulernen,

O sich zu einer Verabredung treffen,

O sich in einer Unterrichtsstunde melden oder
etwas an die Tafel schreiben,

O etwas schreiben, wihrend andere zusehen,

O in einem Restaurant essen usw.

Solche Situationen werden von den Betroffenen
hdufig konsequent vermieden. Die Betroffenen
fithlen sich stindig von anderen beobachtet und
negativ beurteilt. Stindig denken sie, andere konn-
ten sich iiber ihr Aussehen, ihre Kleidung, ihr Ver-
halten oder ihre Sprechweise mokieren. Sie haben
auch Angst, dafy die Mitmenschen sehen konnen,
daf sie errdten oder schwitzen. Sie vermeiden da-
her hédufig die genannten Situationen und schrin-
ken sich dadurch erheblich in ihrer Bewegungsfa-
higkeit ein.
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? Wie bekommt man eine Sozialphobie?

Es ist noch nicht genau gekldrt, wodurch eine So-
zialphobie verursacht wird. Folgende Ursachen
konnten moglicherweise in Frage kommen:

0 Erziehung durch die Eltern,

O belastende Ereignisse in der Kindheit,

O Vererbung,

O chemische Verinderungen im Gehirn u.a.

Keiner dieser Faktoren kann allerdings allein das
Auftreten einer Sozialphobie erkldren. Man nimmt
daher an, dafl die Angststorung durch ein Zusam-
menspiel verschiedener Ursachenfaktoren entsteht.

? In welcher Altersgruppe
spielt die Sozialphobie eine Rolle?

Die Stérung fangt oft schon friih, z.B. mit 12 oder
13 Jahren an. Bestimmte soziale Situationen in der
Schule (an der Tafel schreiben, ein Referat halten)
werden als belastend empfunden. Allerdings mel-
den sich viele Betroffene erst dann beim Arzt,
wenn die sozialen Angste zu einem Problem, z.B.
im Berufsleben, werden. Einige Patienten suchen
sogar nie einen Arzt auf, um sich behandeln zu
lassen, und werden daher erheblich in ihrer Le-
bensqualitét eingeschrankt.
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?  Wie haufig ist die Sozialphobie?

Da die Sozialphobie nicht so leicht von ,norma-
len® Personlichkeitsmerkmalen wie Schiichternheit
oder Zuriickhaltung abzugrenzen ist, ist es nicht
verwunderlich, daf} sehr unterschiedliche Haufig-
keitszahlen (zwischen 0,5 und 22,6% fiir die Wahr-
scheinlichkeit, einmal im Leben unter Sozialphobie
zu leiden), angegeben werden. Realistischerweise
kann man annehmen, dafl zwischen 1 und 5% der
Bevolkerung unter einer behandlungsbediirftigen
Sozialphobie leiden. Die Sozialphobie ist bei Man-
nern und Frauen gleich héufig; Madnner melden
sich allerdings eher zu einer Behandlung, da sie
durch die sozialen Angste Nachteile im beruflichen
Leben erfahren.

Die Folgen der Sozialphobie

Wenn eine Sozialphobie lingere Zeit unbehandelt
bleibt, kénnen sich schwerwiegende Folgen fiir die
Betroffenen ergeben. Patienten mit einer Sozial-
phobie haben Schwierigkeiten, einen Lebenspart-
ner kennenzulernen und sind deswegen hdufig al-
lein. Wegen Schwierigkeiten, sich fiir Priifungen
anzumelden oder sie zu bestehen, hat man auch
héufiger eine schlechtere Schul- und Berufsausbil-
dung, als den tatsdchlichen Fahigkeiten entspricht.
Da man Angste ,erfolgreich“ mit Alkohol bekdmp-
fen kann, fiihrt die Sozialphobie nicht selten zu ei-
nem Alkoholmiflbrauch oder zu Abhéngigkeit.
Dann treten die sozialen Angste oft in den Hinter-
grund, weil das Alkoholproblem jetzt an erster
Stelle steht.

Das Fehlen gesellschaftlicher Kontakte, ausblei-
bender Erfolg bei der Partnersuche und berufliche
Nachteile kénnen zu Depressionen fithren, manch-
mal sogar bis zu Selbstmordgedanken.

? MuB Schiichternheit behandelt werden?

Schiichternheit ist ein Personlichkeitszug, der
nicht unbedingt behandelt werden muf3. In unserer
Gesellschaft werden Zuriickhaltung und Schiich-
ternheit sogar als liebenswerte Eigenschaften ange-

sehen. Wer lediglich Angst hat, eine Rede zu hal-
ten oder in der Offentlichkeit aufzutreten, hat des-
wegen noch keine Sozialphobie. Wenn die Schiich-
ternheit allerdings so extrem ist, daf} sie Leiden
verursacht und schwerwiegende Folgen wie De-
pressionen oder Alkohol- und Medikamentenab-
hingigkeit drohen, sollte eine Behandlung eingelei-
tet werden. Auch wenn Probleme bei der Partner-
suche und im Beruf das Leben einschneidend ver-
dndern, muf} Abhilfe geschaffen werden.

?  Wie behandelt man eine Sozialphobie?

Auch wenn eine Sozialphobie schon viele Jahre
lang besteht, kann eine geeignete Behandlung mit
Psychotherapie und/oder Medikamenten gute Re-
sultate bringen.

Psychotherapie

In wissenschaftlichen Untersuchungen wurde belegt,
dafl man eine Sozialphobie gut mit einer sog. Ver-
haltenstherapie behandeln kann. Patient und Psy-
chotherapeut besprechen nicht nur, warum man
sich gegeniiber anderen Menschen schlecht durch-
setzen kann und iibergrofle Angst vor Situationen
hat, in denen man von anderen Menschen beurteilt
wird. Innerhalb der Verhaltenstherapie ist es auch
wichtig, dafl man praktische Ubungen macht, in de-
nen Verhalten in sozialen Situationen geiibt wird.
Zum Beispiel konnte der Psychotherapeut den Pa-
tienten anleiten, in einer Gruppe mit anderen Be-
troffenen Situationen zu {iben, wie z.B. eine Rede
zu halten, eine telefonische Bestellung aufzugeben
oder sich gegeniiber einem Chef mit einer Gehalts-
erh6hung durchzusetzen. Solche Situationen wer-
den dann auch ,im Ernstfall getibt, z.B., indem
man vom Psychotherapeuten angewiesen wird,
fremde Menschen anzusprechen und sie um einen
Gefallen zu bitten. In der letzten Stufe werden diese
Ubungen in der Lebenswirklichkeit des Patienten
durchgefiihrt, d.h. da} man z.B. tatsdchlich zu sei-
nem Chef geht und ihn um etwas bittet. Je haufiger
man sich diesen angstauslosenden Situationen aktiv
aussetzt, desto mehr verringert sich die Angst.
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Medikamentose Therapie

In den letzten Jahren wurde in wissenschaftlichen
Untersuchungen festgestellt, dafl man eine Sozial-
phobie auch medikament6s behandeln kann. Diese
Medikamente miissen meist {iber mehrere Monate
eingenommen werden. Die Zeit der Einnahme der
Medikamente sollte der Patient dazu niitzen, viele
der Angstsituationen im wirklichen Leben zu iiben.

Zu den Medikamenten, die bei Sozialphobie
wirksam sind, gehort das Antidepressivum Moclo-
bemid, das zu der Reihe der neuen MAO-Hemmer
zahlt, oder die selektive Serotoninwiederaufnahme-
hemmer (SSRI) wie z.B. Paroxetin. Zu den Din-
gen, die bei der Einnahme dieser Medikamente be-
achtet werden miissen, siehe S. 83ff. Die Wirkung
der Antidepressiva setzt erst nach zwei bis drei
Wochen ein.

Manchmal werden auch Beruhigungsmittel aus
der Gruppe der Benzodiazepine zur Behandlung
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der Sozialphobie eingesetzt; da man von diesen
Medikamenten aber abhdngig werden kann, sollte
sich die Therapie mit Benzodiazepinen auf einige
Wochen beschrdnken.

Selbsthilfe

Zu guter Letzt mufd noch gesagt werden, dafl es
auch sehr wichtig ist, was der Betroffene selbst ge-
gen seine Angste tun will. Die wichtigste Regel ist
dabei, dal man niemals vor den angstauslosenden
Situationen fliichtet. Man sollte keine Gelegenheit
auslassen, um immer wieder soziale Situationen zu
tiben, z.B. in dem man Freunde zu sich nach
Hause einlddt, gemeinsame Aktivititen mit Ar-
beitskollegen unternimmt, kleine Ansprachen auf
einer Feier hilt oder fremde Menschen in ein Ge-
sprach verwickelt.
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