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• Um was geht es?  - Einstieg, Modelle

• Warum ist das wichtig? – Relevanz

• Formen von Stigmatisierung  

• Kinder und Jugendliche 

• Was hilft? Was hilft nicht oder schadet?

• Was ist zu tun? Wer tut das?
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Das Stigma psychischer Erkrankungen - Gliederung



• Altgriechisch: Zeichen des Besitzes, der Schande und
sozialen Ächtung

• Duden: „etwas, wodurch etwas oder jemand deutlich
sichtbar in einer bestimmten, meist negativen Weise
gekennzeichnet ist und sich dadurch von anderem
unterscheidet“

• Goffman, 1963:

▪ „deeply discrediting attribute, which reduces the bearer
from al whole and usual person to a tainted, discounted
one“

▪ „zutiefst diskreditierendes Attribut, das den Träger von
einer ganzen und gewöhnlichen Person zu einer
befleckten, herabgesetzten Person degradiert“
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Das Stigma psychischer Erkrankungen - Einstieg

Stigma

Xerxes I. lässt den Hellespont auspeitschen 
wikimedia/bearbeitung watson

https://de.wikipedia.org/wiki/Schiffbr%C3%BCcken_%C3%BCber_den_Hellespont#/media/File:Xerxes_lash_sea.JPG


• Verhalten Sie sich stigmatisierend (ggü. Menschen mit psychischer Erkrankung)?

• Ist Ihnen bewusst, welcher Stigmatisierung Ihre Patient*innen ausgesetzt sind? 

Wie gehen Sie darauf ein?

• Wie reagieren Sie, wenn jemand sich stigmatisierend äußert oder verhält?

• Würden Sie bei der Arbeit über eine eigene psychische Erkrankung berichten? 
Warum (nicht)?

• Wie hat sich Ihre Ansicht über Personen verändert, welche über eine solche 
Erkrankung berichtet haben?
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Das Stigma psychischer Erkrankungen - Einstieg



- Haben Sie schon einmal eine*n Bewerber*in nicht berücksichtigt aufgrund einer
psychischen Erkrankung?

- Würden Sie in Ihrer (allgemeinmedizinischen) Sprechstunde zuerst den Ihnen lang
bekannten Patienten mit einer chronischen psychischen Erkrankung oder den
Manager auf Geschäftsreise aufrufen? (beide klagen über Brustschmerzen)

- Reagieren Sie ablehnend, wenn Ihre Tochter einen Jungen zu ihrem Geburtstag
einlädt, der so hyperaktiv und impulsiv ist, dass der ganze Nachmittag davon
dominiert sein wird?

- Haben Sie schon einmal eine Anfrage für eine Behandlung abgelehnt, weil Ihnen die
Patientin zu schwer krank erschienen ist?
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Das Stigma psychischer Erkrankungen - Einstieg

Verhalten Sie sich stigmatisierend?



Offene Äußerung von Vorurteilen hat abgenommen

-> Ausmaß öffentlichen Stigmas in Umfragen wird häufig unterschätzt

Gründe:

- Verschweigen der wahren Einstellung

- Subtile, ambivalente Haltungen z. B. kognitiv Ablehnung von Stigmatisierung, aber 
emotional negative Reaktion z. B. Angst
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Das Stigma psychischer Erkrankungen - Einstieg

Diskrepanz zwischen Einstellung und Verhalten

Nelson, 2006; Crocker et al. 1998
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Das Stigma psychischer Erkrankungen - Einstieg

Stigmatisierung im klinischen Alltag
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Das Stigma psychischer Erkrankungen  – Sozial-kognitives Modell

Stigmatisierung

Stereotype Vorurteile Diskriminierung

nach Corrigan and Watson, 2002 

„Alle psychisch 
Kranken

sind gefährlich“

Zustimmung und 
neg. emotionale 

Reaktion z. B. 
Angst, Ärger

Verhaltensebene 
z. B. kein 

Vorstellungsgespräch



• Unterscheidung und Etikettierung von Unterschieden

• Assoziation menschlicher Unterschiede mit negativen Attributen

• Trennung in uns und sie 

• Statusverlust und Diskriminierung (individuell/strukturell)

-> Stigma kann sich nur in einem Machtgefälle ausbilden z. B. zwischen Psychiatern und 
Patienten. Auch: Arbeitgeber, andere Profis im Gesundheitssystem
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Das Stigma psychischer Erkrankungen  – Soziologisches Modell

Vier Prozesse in einem  Machtgefälle

Link und Phelan, 2001



• Bedrohung durch Stereotype („threat in the air“)

• Angst und Stress

• Verlust Selbstwertgefühl

• Reduktion Lebensqualität

• Sozialer Ausschluss

• Reduktion Funktionsniveau

• Weniger Inanspruchnahme von Hilfen

-> Stigma als „zweite Krankheit“ mit eigenen negativen Folgen
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Das Stigma psychischer Erkrankungen - Relevanz

Stigmafolgen

N. Rüsch, 2021; A. Finzen, 2013



- Stressreaktionen (z. B. Hypertonie)

- Gesundheitsverhalten (Rauchen, Alkohol-/Drogenkonsum, Essverhalten,
Bewegung)

- Weitere Befunde (Rassismusforschung):

▪ Kürzere Chromosomen-Endstücke als Zeichen vorzeitiger Zellalterung bei
Menschen, die häufiger Diskriminierung erfahren haben

▪ Frühgeburten, Untergewicht

▪ Höheres Sterblichkeitsrisiko
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Das Stigma psychischer Erkrankungen - Relevanz

Stigma schadet der Gesundheit

Pascoe EA, Richman LS, 2009; Beatty Moody DL, et al. 2019; Orchard J, Price J., 2017; Nystedt TA, et al. 2019



• „Stigma by Courtesy“

• Angehörige, Freunde..

- „Meldet euch doch mal wieder, wenn es euch besser geht“

- „Du und Dein Spinner-Bruder“

- „Jemand muss ja schuld sein“

- „Falsche Erziehung“

- „Kein Wunder bei den Eltern“

-> Geheimhaltung, Rückzug -> weniger soziale Unterstützung -> Risiko für eigene psych.
Erkrankung

-> Für Kinder psychisch kranker Eltern hohes Risiko einer Entwicklungsgefährdung

Dr. med. S. Müller, Schloss Hofen, 12.06.2023

Das Stigma psychischer Erkrankungen - Relevanz

Stigmafolgen – soziales Umfeld

E. Goffman, 1975; A. Finzen, 2013 
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – 3 Formen von Stigmatisierung

Öffentliche
Stigmatisierung

Selbststigmatisierung
Strukturelle

Stigmatisierung

Pat Corrigan, 2005

Diskriminierung aufgrund 
der psychischen Erkrankung 

durch Mitglieder der 
Allgemeinheit

Zustimmung der betroffenen 
Person zu den ihr bekannten 
Vorurteilen und Anwendung 

auf sich selbst

Regeln und Abläufe, die 
psychisch Erkrankte 

benachteiligen



Dr. med. S. Müller, Schloss Hofen, 12.06.2023

Das Stigma psychischer Erkrankungen – Öffentliche Stigmatisierung
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Öffentliche Stigmatisierung

Germanwings-Absturz 2015

Berichterstattung: 64% riskant; 31,5 % explizit stigmatisierend

Von Heydendorff & Dreßing, 2016
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Öffentliche Stigmatisierung

Germanwings-Absturz 2015

Von Heydendorff & Dreßing, 2016
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Öffentliche Stigmatisierung

Table 5 Changes in the desire for social distance from people with mental disorders between 1990 and 2011 (multinomial logit 
regression)

a. Statistically significant changes are in bold.
b. As a result of rounding the figures shown will not always equal the difference between predicted percentages



Dr. med. S. Müller, Schloss Hofen, 12.06.2023

Das Stigma psychischer Erkrankungen 

Thornicroft et al. Lancet, 2009

27 Länder, n=732



- Kognitiv: Negative Stereotypen werden akzeptiert

und gegen sich selbst gewendet

- Emotional: Scham

- Verhalten: Geheimhaltung, Rückzug,

Aufgabe von Lebenszielen („Why try“)

Assoziiert mit: mehr Symptomatik, geringerer Abstinenzzuversichtlichkeit bei    
Suchtkranken, häufigeren Klinikaufenthalten, mehr Suizidalität
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Das Stigma psychischer Erkrankungen

Selbststigmatisierung

Selbststigma ist nicht die Schuld oder ein Defekt der Betroffenen, sondern eine 
Reaktion auf die Existenz öffentlicher Vorurteile

Corrigan, 2005; Schomerus et al. 2011; Oexle et al, 2017
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Stigma Stress

wahrgen. 
öffentliche

Stigmatisierung

Stigma-Stress
[wahrgen. Bedrohung

> wahrgen. Coping-
Ressourcen]

Wohlbefinden 
[Lebensqualität, 

Selbstwert,
Selbstwirksamkeit]

Scham über 
eigene psych. 
Erkrankung

Selbst-etikettierung 
als ‘psychisch krank’

+

+

+

-

Querschnitt:   Rüsch et al, Psychiatric Services 2014
Längsschnitt: Rüsch et al, Schizophrenia Research 2014

Junge Menschen mit Risiko für Psychose (n=172)

Diese Folie ist von Hrn. Prof. Rüsch – Danke!
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Kinder und Jugendliche

• Hohe Raten von Selbststigma, 
Geheimhaltung, Vermeidung 
von Behandlung aufgrund von 
Stigma

• Deutliche Beeinträchtigung 
der Lebensqualität durch 
Stigmafolgen

• Junge Menschen eher etwas 
weniger stigmatisierend als 
Erwachsene

• Verhaltensweisen führen eher 
zu Stigmatisierung durch 
Gleichaltrige als 
Labeling/Etiketten 
(Diagnosen)

Kaushik et al., 2016
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Kinder und Jugendliche

Telesia et al., 2020
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Kinder und Jugendliche

• Machtgefälle größer-> anfälliger für Diskriminierung

• Gleichaltrige werden wichtiger: Sorge, von diesen als anders zurückgewiesen zu 
werden. 

• Eigene Einstellungen zum Thema psych. Erkrankung bildet sich erst aus

• Entwicklung von Identität und Selbstkonzept - > Risiko für Selbststigma erhöht

• Allgemeinheit denkt über Kinder mit Depression negativer als über Erwachsene und 
halten diese häufiger für potentiell gewalttätig

• Stoßen häufiger auf Ablehnung als Kinder mit körperlicher oder geistiger 
Behinderung

• Viel unzutreffendes Wissen über psychische Erkrankungen, wenig zutreffendes 
Wissen bei Kindern und Jugendlichen. 

Rüsch, 2021
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Strukturelle Stigmatisierung

- Zugang zu Therapien (F2, F6)
- Unterfinanzierung Psych-Versorgung im 

Vergleich zur somatischen Versorgung

(Clement et al, Psychol Med 2015)



- Hausärzt*innen haben häufig negative Einstellungen, insbes. gegenüber Menschen
mit Schizophrenie

- Somatische Beschwerden von Pat. mit psychischer Erkrankung werden
überproportional häufig ignoriert -> Verschleppung von Diagnostik, schlechteres
Outcome.

- Herzinfarkt und Schizophrenie: nur halb so viel Herzkatheteruntersuchungen als ohne
Schizophrenie-Diagnose.

- Psychiatrisch Tätige: tendenziell etwas mehr Vorurteile als Allgemeinbevölkerung,
sind aber weniger für Restriktionen

-> Wissensvermittlung reicht nicht aus

-> nicht jede Art von Kontakt baut Vorurteile ab
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Das Stigma psychischer Erkrankungen 

Stigmatisierung durch Fachkräfte

Vistorte et al., 2018; Druss et al., 2000 



- Eine am meisten durch Stigma von Hilfesuche abgeschreckte Bevölkerungsgruppe

- Suizidrate unter Ärzten höher als in der Allgemeinbevölkerung, insbesondere unter 
Ärztinnen

- Studie aus England: 60% der klinischen Psychologinnen (n=687): eigene psych. 
Erkrankung, v. a. Angst und Depression (Mehrzahl hält geheim)

- 1500 englische HÄ und Psychiater: 50% eigene Depression, überwiegend keine 
Behandlung 
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Das Stigma psychischer Erkrankungen

Profis mit psychischer Erkrankung

Fink-Miller, Nestler, 2018; Tay et al., 2018; Adams et al., 2010
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Stigmatisierung als Gesundheitskrise 
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Merkmale von Programmen zur Stigmareduktion

The Lancet Commission, 2022



- Edukation: 

• wird häufig überschätzt, Wissen führt noch nicht zu Verhaltensänderung. Wirksamkeit auf 
Jugendliche besser belegt als auf Erwachsene, Einstellungen veränderlicher in Jugendalter

• wirkt besser in Kombination mit Kontakt

- Namensänderung z.B. Schizophrenie:

• Japan 2002: Integrationsstörung

• Taiwan2014: Dysregulation von Denken und Wahrnehmung

-> kein Rückgang negativer Berichte 

- Protest:

• Eindruck: kann wirken, bei einzelnen kann sich Einstellung verschlechtern, kaum Daten
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Reduktion von Stigmatisierung

Strategien zur Reduktion von öffentlicher Stigmatisierung

Rüsch, 2021



- Kontakt:

• Vielversprechendste Strategie

• Effekte höher als bei Edukation, halten an

• Wirkung auf Verhalten kaum untersucht

• Hohe zeitliche/finanzielle Ressourcen

• Ggf. Video/imaginierter Kontakt auch hilfreich

• Gezielt, lokal, glaubwürdig (Peers), kontinuierlich 

• Beispiele: Irrsinnig Menschlich e. V. Leipzig; Irre menschlich Hamburg e. V., BASTA 
(München)
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Reduktion von Stigmatisierung

Strategien zur Reduktion von öffentlicher Stigmatisierung

Rüsch, 2021



- Psychoedukation: wird überschätzt, aber als Bestandteil wirksam 

- Kognitive Therapie

- Narrativ-Kognitive Therapie (NECT)

- Photovoice

- Selbsthilfe und Peer Support

- IWS

- Insgesamt Gruppenprogramme wirksamer
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Das Stigma psychischer Erkrankungen – Reduktion von Stigmatisierung

Strategien gegen Selbststigma

Rüsch, 2021



• Häufige Ansätze: Informationsvermittlung und Kontakt

• Hilfreich: Person betonen und Attribute jenseits Erkrankung

• Vermeintliche Trennung von Profis und Kranken abbauen: Betonung des Kontinuums psychischer 
Gesundheit/Krankheit

• „Opening Minds“: Schwerpunkt: Abbau von Vorurteilen

- Profis sollen eine Recovery-Haltung verinnerlichen: auf bestmögliche Genesung hinarbeiten 
und Hoffnung auf Besserung vermitteln. 

- Profis sollten zuerst die Person sehen und dann erst die Krankheit und auch so sprechen („first
person language“).

- Kompetenzdefizite unter Profis sollten behoben werden, da sie die Folgen von Vorurteilen 
verstärken und zu weiterer Angst, Unsicherheit und Vermeidung führen können.

- Profis sollten eigene Vorurteile oder Vorbehalte reflektieren

- Zudem: Antistigma-Programm muss von Führungsebene aktiv gefördert werden, langfristig   
angelegt sein, Peers sollten eingesetzt werden 
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Strategien zur Reduktion von Stigmatisierung

Antistigma-Interventionen für Profis



• Arbeitsbedingungen: 

- Erschöpfung fördert Stigmatisierung

- Druck führt zu Unterdrückung

- Personalmangel reduziert Empathie

• Architektur: Normalität, attraktiv, hochwertig, möglichst großzügige öffentliche und 
halböffentliche Bereiche (Kontaktfläche, Mehrzweckräume)
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Strategien zur Reduktion von Stigmatisierung

Antistigma-Interventionen für Profis – was braucht es noch?

Kunze, 1994



• Nötig sind Ansätze auf verschiedenen Ebenen und ein Kulturwandel: Wir brauchen eine
solidarische Bewegung für die volle Gleichberechtigung von Menschen mit psychischen
Erkrankungen in allen Lebensbereichen

• Es wird nicht reichen, Stigma zu verringern, vielmehr müssen positive Haltungen aufgebaut
werden: Empowerment und Recovery von Menschen mit psychischen Erkrankungen. Die
Gesellschaft und jeder Einzelne sollte Recovery selbstverständlich unterstützen, damit
Betroffene ihr Leben in die Hand nehmen und sich wenn sie möchten für Antistigma-Arbeit
einsetzen können. Sie sind die Treiber der Veränderung
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Strategien zur Reduktion von Stigmatisierung

Wie kann Veränderung gelingen?

Rüsch, 2021



• Betroffenen Zugang zu Behandlung verschaffen/bieten

• Information und Partizipation, Respekt und Autonomieförderung

• Recovery-orientierte Haltung, keine Entmutigung, sondern Ermutigung und Befähigung

• Kein reduktionistisches biogenetisches KH-Modell vertreten, sondern biopsychosoziales Modell

• Dimensionale statt kategoriale Diagnosemodelle

• Unterstützung bei Abwägung Offenlegung ja/nein

• Wenn gewünscht Unterstützung beim Arbeitgeber/in der Schule

• Über Diskriminierung in der Therapie sprechen

• Reflektion und Lernen, kritisches Hinterfragen eigener Denkmuster

• Berufspolitik: Bedingungen für erkrankte Menschen verbessern

• Lehre/Ausbildung: Haltung vermitteln

-> Die am stärksten betroffenen psychisch erkrankten Menschen benötigen unsere
größte Aufmerksamkeit und Unterstützung!

-> Betroffene wünschen sich vor allem Verständnis und Respekt
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Strategien zur Reduktion von Stigmatisierung - Fazit

Aufträge an Menschen in Schlüsselpositionen – therapeutisch Tätige 
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Statt Stigmatisierung: Teil der Gruppe sein und bleiben

https://crossroadsantigua.org/about-us/


