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Entwicklung und Treiber psychischer

Krankheitsindikatoren in der Covid-19-Pandemie
Philipp Behnen?, Tobias Héperz2, Justus Sauerbaum3 und Jan Schoenmakers+, HASE & IGEL GmbH,
Prof. Dr. Stephan Buchhesters und Daniel Miiller®, Institut fiir Verhaltensokonomie

Veroffentlicht am 10. Dezember 2021

Zusammenfassung: Seit Anfang 2020 bestimmt die Covid-19-Pandemie den Alltag und fiihrt zu
tiefgreifenden Veranderungen im Privat-, im oOffentlichen sowie im Arbeitsleben. Restriktive
MaBnahmen zur Einddimmung der Pandemie fiihrten zu massiven Einschriankungen der biirgerlichen
Freiheiten, stark reduzierten Sozialkontakten wund einem weitgehenden Wegfall von
Freizeitaktivitaten, durch Home Office und SchulschlieBungen wurden Sozialverbande im Arbeits- und
Lernumfeld weitgehend aufgelost und auch diese Aspekte des Lebens ins private Wohnumfeld verlegt.
Zeitgleich mit dieser Disruption war und ist das 6ffentliche Klima in Politik, Gesellschaft und Medien
von Sorge, Angst und Anspannung gepragt. Bereits langer zeichnet sich ab, dass diese Gemengelage zu
einem Anstieg psychischer Erkrankungen fiihrt7, doch existiert unseres Wissens nach keine Studie, die
fiir Deutschland differenziert, welche psychische Krankheitsbilder in Abhingigkeit von aktuellen
Ereignissen wie stark zunehmen. Ebenso wenig wurde bislang unseres Wissens untersucht, was die
Treiber fiir diese Entwicklung sind — inwiefern also eine Zunahme psychischer Krankheitsbilder auf
die Pandemie zuriickzufiihren ist und ob dies starker an einer von Angst gepragten sozialen Dynamik
oder konkreten Lockdown-MaBnahmen liegt.

Die vorliegende Studie mochte dazu beitragen, diese Liicke zu schlieBen. Hierfiir analysierten wir, wie
sich die Nachfrage nach Informationen und Hilfsangeboten zu psychischen Erkrankungen wéahrend
der Covid-19-Pandemie entwickelt hat. Basis hierfiir sind sdmtliche Google-Suchanfragen zu
relevanten Problemkomplexen und Therapiemdglichkeiten. Die Studie analysiert die Entwicklung
nach Krankheitsbildern und Kontexten inklusive differenzierter Trendanalysen. Des Weiteren
untersuchten wir, ob und wie weit sich die gefundene Zunahme psychischer Krankheitsindikatoren
durch die Belastung aufgrund von Lockdown-MaBnahmen sowie durch die Dominanz Covid-19-
bezogener Angst- und Krisenthemen in journalistischen und sozialen Medien erkliaren lasst. Hierfiir
wurden eine aus einer vorigen Studie bestehende Datenbank der Lockdown-MaBnahmen sowie iiber
7,8 Millionen Beitrage des Studien-Partners Talkwalker in die Analyse einbezogen.

Die Ergebnisse zeigen deutlich, dass die Zahl der Hilfesuchenden aufgrund psychischer Erkrankungen
in der Pandemie massiv angestiegen ist. Besonders stark betroffen sind beziehungsbezogene
Pathologien, gefolgt von Angststorungen, berufsbezogenen Stérungen und weiteren intrapersonellen
Krankheitsbildern. Die Aufschliisselung nach Krankheitsbildern gibt detaillierte Einblicke in die
erwartbaren Behandlungsbedarfe.

In den Treiberanalysen konnten wir teils deutliche Zusammenhinge mit einzelnen Lockdown-
MafBnahmen und dem beobachteten Anstieg der Hilfesuchenden identifizieren. Noch wesentlich klarer
— und stirker — wirken sich emotionale Medieninhalte in journalistischen und sozialen Medien auf die
psychische Gesundheit aus. Insbesondere die Flut negativer Beitrdge und Reaktionen in sozialen
Medien erhoht den empfundenen Leidensdruck stiarker als Lockdown-MaBnahmen selbst. Doch auch
die extrem intensive Berichterstattung in reichweitestarken journalistischen Medien zeigt starke
Negativeffekte auf die psychische Gesundheit, insbesondere wenn die Beitrige stark emotional
aufgeladen sind.
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7vgl. u.A. https://reliefweb.int/report/world/greatest-need-was-be-listened-importance-mental-health-and-
psychosocial-support-during, https://www.oecd-ilibrary.org/social-issues-migration-health/covid-19-and-well-
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Im Ausblick zeigen wir auf, wie mit strukturellen MaBnahmen die Kompetenz der Betroffenen
nachweislich und selbstgesteuert gesteigert werden kann. Ein entsprechendes Vorgehen kann die
Notlage der Hilfesuchenden erheblich mindern und so den Institutionen Raum und Zeit fiir
weiterfiihrende individuelle Unterstiitzungsangebote verschaffen.

1. Gegenstand und Ziel der Untersuchung

Um zu untersuchen, wie sich die psychische Gesundheit der Deutschen wihrend der Covid-19-
Pandemie entwickelt hat, analysiert die Studie die Entwicklung von Google-Suchen nach psychischen
Erkrankungen bzw. konkreten Indikatoren dafiir sowie nach entsprechenden Hilfs- und
Therapieangeboten. Auf dieser Basis mdchten wir differenzierte Aussagen dariiber treffen, ob, wie
stark und in welchen Symptombereichen der Leidensdruck aufgrund psychischer Pathologien wahrend
der Covid-19-Pandemie zugenommen hat und welche Erwartungen fiir die weitere Entwicklung sich
daraus ableiten lassen.

Fiir die fiir die in allen Bereichen gefundene starke Zunahme galt es in einem zweiten Schritt zu
ermitteln, welche Faktoren diese Entwicklung treiben. Hierzu wurden sowohl restriktive MaBnahmen
zur Eindimmung der Pandemie untersucht als auch Umfang, Tonalitdt und Viralitit der Beitrage in
journalistischen und sozialen Medien.

Dariiber hinaus besteht auf Seite der Autoren der Anspruch, die sich aus den Ergebnissen
abzuleitenden = Handlungserfordernisse zu benennen und niederschwellige, wirksame
Interventionsmoglichkeiten aufzuzeigen.

2. Triger und Motivation

Die Studie wurde von der HASE & IGEL GmbH auf eigene Veranlassung und eigene Kosten
durchgefiihrt. HASE & IGEL ist ein Startup, das auf die mit kiinstlicher Intelligenz unterstiitzte Analyse
grofBer Datenmengen (Big Data) spezialisiert ist. Das interdisziplindre Team aus Entwicklern, Data
Scientists, Sozial- und Wirtschaftswissenschaftlern bietet Beratungsleistungen sowie
softwaregestiitzte Datenanalyseprodukte an. HASE & IGEL kooperiert eng mit etlichen
Forschungseinrichtungen, unter beispielweise im Rahmen des Zentrums fiir Digitale Innovation
Niedersachsen sowie des Steinbeis Transferzentrums .

HASE & IGEL arbeitet unter anderem fiir etliche Klienten im Gesundheits-, Therapie- und
Coachingbereich. Bei Marktanalysen fiir solche Kunden fiel im Sommer 2021 ein regional duferst
starker Anstieg an Hilfesuchenden fiir Angststorungen auf. Aufgrund der deutlichen Implikationen fiir
Markt und Gesellschaft untersuchte HASE & IGEL auBerhalb der Kundenauftrige dieses Phinomen
deutschlandweit. Nachdem die Entwicklung — wenn auch mit leicht verminderter Intensitit —
flichendeckend bestitigt werden konnte, erweiterte das Team die Betrachtung auf weitere
Krankheitsbilder z.B. auch im Bereich der Intrapersonellen- und Beziehungsstorungen. Die Zuwichse
waren in allen Bereichen derart markant, dass HASE & IGEL durch Analysen der Lockdown-
MaBnahmen sowie der ,,Fieberkurve® in journalistischen und sozialen Medien dem Phianomen weiter
auf den Grund gehen wollten.

Unterstiitzt wurden die Analysten hierbei durch den fiihrenden Media Monitoring Anbieter
Talkwalker, der fiir die Untersuchung unentgeltlich Daten zu tiber 7,8 Millionen Medienbeitragen
bereitstellte8. Fiir diese Unterstiitzung, ohne die entsprechende Analysen nicht gangbar gewesen
waren, bedanken sich die Autoren ausdriicklich.

Das Institut fiir Verhaltensokonomie (kurz IfVoe) begleitete die Studie als Spezialist fiir die
Entwicklung wirksamer MaBnahmen zur Verhaltenssteuerung. Das interdisziplindre Team aus
Jurist:innen, IT-Expert:innen und Psycholog:innen zahlt zu den fiithrenden Einrichtungen in
Deutschland fiir die Analyse, Vorhersage und Modifikation menschlichen Verhaltens. Dazu werden
Auswahlverfahren, Potentialanalysen, Trainings, Coachings oder komplexe Organisations-

8 https://www.talkwalker.com


https://www.talkwalker.com/

entwicklungsprogramme durchgefiihrt. Dabei unterliegen alle MaBnahmen einer fortwidhrenden
Priifung und Anpassung, um so den Teilnehmenden den nétigen Korridor zwischen Aktivierung neuer
Potenziale und Stabilitit der individuellen Verhaltenssicherheit bieten zu konnen.

Seit 2013 arbeitet das IfVoe mit Renten- und Versicherungstrigern sowie diversen
Wirtschaftsunternehmen zusammen, um Mitarbeitenden sowie Fiihrungskriften im Bereich der

psychischen Gesundheit zu unterstiitzen. Das If\Voe unterstiitzt diese Studie, um einen wirksamen
Beitrag zur Linderung der volkswirtschaftlichen und gesellschaftlichen Pandemiefolgen zu leisten.

Von Anfang an war es das Bestreben der Autorenschaft, in die Untersuchung auch Daten zur
Entwicklung der Krankheitstage sowie der Haufigkeit und Kosten arztlicher Behandlungen, Reha-
MaBnahmen und Friihverrentungen im entsprechenden Zeitraum einzubeziehen. Leider folgte jedoch
der Ankiindigung des Bundesarbeits- und Sozialministeriums, der Deutschen Rentenversicherung
Bund sowie mehrere Krankenkassen, die Studie zu unterstiitzen, bislang noch keine
Datenbereitstellung.

3. Datenbasis und Erhebungsmethodik

Zur echtzeitnahen Beurteilung, wie sich die Haufigkeit und Intensitit psychischer Erkrankungen in
einer Gesellschaft entwickelt, hat sich die Untersuchung relevanter Google-Suchanfragen als starkem
Indikator etabliert — nicht zuletzt auch im Kontext der Covid-19-Pandemied. Der Grund ist, dass die
Online-Suche altersgruppeniibergreifend zu einem der wichtigsten Wege der Informationsbeschaffung
geworden  ist’®, gerade auch im Kontext zu  Gesundheitsinformationen  und
Behandlungsmoglichkeiten''. Mit einem Marktanteil von 84% bei der Desktop- und 96% bei der
mobilen Suche in Deutschland2 bilden die Google-Suchen damit einen Querschnitt durch weite Teile
der Gesellschaft ab, der unmittelbare Riickschliisse auf den subjektiven Leidensdruck zulidsst und
aufgrund des Detailreichtums eine Zuordnung zu verschiedenen Krankheitsbildern zulasst.

Um relevante Suchanfragen zu identifizieren, haben wir iiber die Suchmaschinen-Tools SE
RANKING' und Mangools#4 ausgewertet, welche Suchbegriffe und -kombinationen Suchende am
héufigste auf die Websites grofer Therapie-, Beratungs- und Coachinganbeiter im Kontext psychischer
Gesundheit fithren. Uber die Auswertung in der Google Ads API, welche Begriffe Menschen, die solche
Themen suchen, im selben Kontext ebenfalls eingeben, wurde das Set an Indikatoren erweitert und
mit Experten fiir psychische Gesundheit aus dem Kundenkreis von HASE & IGEL in fachlicher
Hinsicht abgestimmt. Das Ergebnis ist ein Indikatorensystem bestehend aus insgesamt 553
verschiedenen Suchbegriffen und -kombinationen aus den Themenfeldern ,Angststorungen®,
,Beziehungsbezogene Storungen®, ,Intrapersonelle Stérungen® (ohne Angste) und ,Berufsbezogene
Storungen“ eingeordnet. Eine abgeschlossene Liste der untersuchten Suchbegriffe mit Suchvolumen
vor und wiahrend der Pandemie befindet sich im Anhang.

Fiir diese Begriffe wurden samtliche in der Google Ads API'> Suchanfragen aus Deutschland vom
1.1.2019 bis 30.6.2021 erhoben. Es handelte sich um 12.688.496 individuelle Anfragen, monatsweise
aggregiert.

9Vgl. u.A. https://dx.doi.org/10.2196%2F22181, https://doi.org/10.1016/j.socscimed.2021.114040 ,
https://psycnet.apa.org/doi/10.1037/trac000872, https://dx.doi.org/10.1016%2Fj.bbi.2020.04.083,
https://doi.org/10.2196/19347, https://doi.org/10.2196 /12974

10 https://www.ipsos.com/de-de/keine-suche-ohne-suchmaschine

11Vgl. https://doi.org/10.1177/0033354919874074

12 https://de.statista.com/statistik/daten/studie/222849/umfrage/marktanteile-der-suchmaschinen-weltweit

13 https://seranking.com

14https://mangools.com

15 Die Google Ads API wurde verwendet, da in dieser die realen Suchvolumina angegeben werden statt lediglich eines
Trend-Indizes wie bei Google Trends. Zudem sind die Daten zu Suchvolumina und deren Entwicklung, die Google in
Google Ads bereitstellt, deutlich zuverlassiger als die von erheblichen Qualitéts- und Reliabilititsschwankungen
betroffenen Google Trends Daten, vgl. http://dx.doi.org/10.13140/RG.2.2.26974.66880
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Fiir die Untersuchung der Auswirkung von Lockdown-MaBnahmen auf die Entwicklung der
psychischen Stérungen wurde auf eine eigene MaBnahmendatenbank zuriickgegriffen, die HASE &
IGEL fiir eine im Mai 2021 publizierte Untersuchung der Wirksamkeit von Lockdown-MaBnahmen auf
die Einddmmung des Infektionsgeschehens'® angelegt hatte. Die Datenbank enthilt alle in
Deutschland 2020 verordneten Covid-19-MaBnahmen — von Kontakt- und Ausgangsbeschrankungen
iiber die SchlieBung von Schulen, Gastronomie und Einzelhandel bis hin zu Teilnehmerbegrenzungen
fiir Veranstaltungen oder Maskenpflicht — mit Datumsangaben auf Bundeslandebene.

Die Auswirkungen der Covid-19-Kommunikation in journalistischen und sozialen Medien wurde auf
den vom Media Monitoring Anbieter Talkwalker erfassten Beitragen aus Deutschland vom 1.1.2020
bis 30.6.2021 analysiert. Es handelt sich hierbei um automatisch erhobene, 6ffentlich einsehbare
Online-Beitrage, in denen in Uberschrift und/oder Text Covid-19, Coronavirus und andere verwandte
Begriffe vorkamen und die in deutscher Sprache und von deutschen Standorten aus verdffentlicht
wurden. Da Beitriage, um Wirkung entfalten zu kénnen, viele Menschen erreichen und emotional
bewegen miissen, wurde die Analyse auf solche Beitrige beschrinkt, die mindestens 100.000
Menschen erreicht oder mindestens 100 Reaktionen (z.B. ,Gefdllt mir“-Angabe, Kommentar,
Verlinkung, Zitation) erzielt haben. Das Analyseset besteht aus 7.852.852 Beitridgen. Zu jedem davon
wurden neben Datum, Ort und Autor der Publikation auch Uberschrift und Ausschnitte des Inhalts
iibermittelt, die erzielten Kontakte und Reaktionen sowie eine mit NLP-Methoden bewerkstelligte
automatische Klassifizierung nach Positivitdt/Negativitdt und nach Art der Emotion des Beitrags.

4. Analysemethodik

Die Entwicklung der Google-Suchen, die auf psychische Erkrankungen hinweisen, wurde zunachst mit
den Mitteln deskriptiver Statistik beschrieben. Die Untersuchung und Modellierung von
Zeitreihenverlaufen inklusive der damit einhergehenden Prognose zukiinftiger Entwicklungen erfolgte
unter Riickgriff auf Methoden der Zeitreihenanalyse.

Fiir die automatisierten Trendanalysen zur Entwicklung der psychischen Pathologien wurde das von
HASE & IGEL entwickelte, KI-gestiitzte Tool NEUTRUM ZEITREIHENANALYSE angewandt. Dieses
ermittelte mittels intelligenter Algorithmen zunéchst durch Anwendung der LOESS-Methode — einer
nicht parametrischen, lokalen Regressionsmethode fiir Daten mit saisonalem Muster — eine
Dekomposition der Zeitreihen in Saisonalitit (wiederkehrende jahreszeitliche Muster), Trend (Treiber
fir die langfristige Entwicklung) und Residuum (unerklirte Varianz). AnschlieBend wurde
automatisch mittels der um die Saisonalitédt bereinigten Daten eine Prognose anhand des ARIMA-
Modells ermittelt. Das ARIMA-Modell ist eine autoregressive Methode mit gleitendem Durchschnitt,
erweitert um Differenzierung und Integration, die es erlaubt, nicht nur die beobachteten
Entwicklungen aus den vergangenen Zeitschritten zur Kalibrierung der Prognose zu nutzen, sondern
indirekt auch Informationen auBlerhalb der Zeitreihe in Form von Vorhersagefehlern einzubeziehen.
Im Anschluss wurde im automatisierten Prozess die Prognose um die Saisonalitit als Faktor ergianzt
und somit vervollstandigt. Einmalige, unerklarbare AusreiBer in den Daten (Residuum) werden so fiir
die Prognose zukiinftiger Entwicklungen ignoriert, sodass ein nachvollziehbares und sinnvolles
Prognosemodell entsteht. Der Algorithmus, der die notwendigen Schritte (u. A. Priifung der
Verteilung, Priifung der Autokorrelationskoeffizienten etc.) durchfiihrt und das Modell mit der besten
Prognosegiite automatisiert auswahlt, fiihrte zu Prognosemodellen mit durchweg deutlich weniger als
fiinf Prozent unerklartem Residuum.

Die Analyse der moglichen Auswirkungen von Lockdown-MaBnahmen sowie der Beitrige in
journalistischen und sozialen Medien auf die Google-Suchen nach psychischen Krankheitsbildern
wurden in multivariaten Regressionsanalysen untersucht. Die Regressionsanalysen wurden mit dem
von HASE & IGEL entwickelten, KI-gestiitzten Tool NEUTRUM MODELLFINDER automatisiert
durchgefiihrt. Das Tool fiihrt univariate, multivariate und polynomiale Regressionsanalysen durch und
schlagt die leistungsstarksten Modelle vor. Die Auswahl des besten Regressionsmodells und der

16 http://dx.doi.org/10.13140/RG.2.2.22573.61929/1
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optimalen Faktorkombination erfolgt hierbei nach den Kriterien Signifikanzniveau,
Varianzaufklarung, Effektstirke und Schitzfehler und bewertet Modelle zusitzlich nach ihrer
Komplexitit, sodass Modelle mit wenigen, dafiir aber besonders aussagekraftigen Faktoren besser
bewertet werden als Modelle mit wesentlich mehr Faktoren, aber kaum besseren Werten. Diese
MaBnahme dient der Vermeidung von Overfitting und generiert gut verstindliche und leicht
nachvollziehbare Modelle.

Auch eine Regressionsanalyse mit hoch signifikanten Ergebnissen ist kein Beweis fiir Kausalitat (also,
dass beispielsweise die mediale Berichterstattung tatsachlich der Grund fiir die Entwicklung der
krankheitsspezifischen Suchanfragen ist). In der Arbeit mit Zeitreihen ldsst jedoch die Richtung des
Effektes iiber die Zeit valide Schliisse auf die Kausalitit zu. Die Berechnungen im NEUTRUM
MODELLFINDER wurden daher auch mit ,geshifteten“ Zeitreihen durchgefiihrt — es wurde also
untersucht, inwieweit der Effekt starker wird, wenn man das Ergebnis in der Kriteriumsvariable (z.B.
Zahl der Suchen nach Behandlungsmoglichkeiten fiir Angststérungen) in Zeitpunkt X (z.B. Juni) aus
dem Zustand der Pridiktorvariable (z.B. Lockdown-MaBnahmen) im Zeitpunkt X-n (z.B. Mai oder
April) erklart. Wird der Effekt stirker, wenn man dabei die Kriteriumsvariable hinter die
Pradiktorvariable verschiebt (Suchen im Juni vs. MaBnahmen im Mai), nimmt er jedoch ab, wenn man
die Kriteriumsvariable vor den Pradiktor verschiebt (also Suchen im Juni vs. MaBnahmen im Juli), ist
dies ein sehr starkes Indiz dafiir, dass hier wirklich Kausalitit besteht, das also der Priadiktor
(MaBnahmen) die Kriteriumsvariable (Suchen) verursacht bzw. treibt.

5. Ergebnisse der Analyse: Entwicklung der psychischen Erkrankungen

Die 553 Suchbegriffe und -kombinationen wurden in die Bereiche ,Beziehungsstérungen®,
~Angststorungen®, ,(sonstige) intrapersonelle Storungen“ und ,berufsbezogene Stérungen
klassifiziert. Innerhalb der Bereiche wurden die einzelnen Suchanfragen nach &dhnlichen
Krankheitsbildern geclustert. Simtliche untersuchten Anfragen mit der Zuordnung nach Bereich und
Themencluster sowie eine Tabelle der statistischen Untersuchungen auf Ebene aller Themencluster
finden sich im Anhang.

In Abbildung 1 sind die absoluten Zahlen der durchschnittlichen monatlichen Suchen vor und wihrend
der Pandemie auf Ebene der Bereiche dargestellt. Die Zeitverlaufe nach Monat finden sich im Anhang.
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Abbildung 1: Monatliche Suchen nach Bereich vor und wdahrend der Covid-19-Pandemie (eigene
Darstellung)



Bereits vor der Pandemie wiesen Angststorungen das hochste Volumen auf, mit groBem Abstand
gefolgt von berufsbezogenen Storungen und intrapersonellen Storungen (z.B. beziiglich Selbstwert,
Korperbild, Depressionen), wiahrend Beziehungsstorungen erheblich dahinter zuriick blieben. 7In
absoluten Zahlen zeigen Angststorungen auch das starkste Wachstum wihrend der Pandemie, gefolgt
von Beziehungsstorungen und intrapersonellen Storungen. Das Niveau der berufsbezogenen
Storungen blieb weitgehend gleich.

Die prozentuale Betrachtung zeigt deutlich, dass die Zunahme bei Beziehungsstérungen am
drastischsten ausfiel, mit groBem Abstand folgten Angststorungen und intrapersonelle Storungen. Die
Zunahme bei den berufsbezogenen Storungen fiel auch in der relativen Betrachtung nur sehr leicht
aus.

Bereinigt um Saisonalitit und Zufallseffekte liegt das Wachstum zu berufsbezogenen Stérungen sogar
noch iiber jenem der Angststorungen. Die {ibrige Reihenfolge bleibt unverdndert. Die Graphen der
Trendanalysen sind im Anhang beigefiigt.
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Abbildung 2: Zunahme der Suchen nach Bereich waihrend der Covid-19-Pandemie (eigene
Darstellung)
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Abbildung 3: Bereinigter Trend nach Bereich wihrend der Covid-19-Pandemie (eigene Darstellung)

17 Wichtig fiir die Interpretation ist, dass dies nicht impliziert, dass dies der tatsachlichen Priavalenz entspricht — so ist
es z.B. nicht unwahrscheinlich, dass mehr Menschen in Deutschland an schéadlicher Dynamik in einer Paarbeziehung
leiden als an rein intrapersonellen Storungen. Vielmehr spiegeln diese Daten, wie viele Menschen diesbeziiglich
Behandlungsmoglichkeiten suchen.



Im Folgenden werden die einzelnen Themenbereiche einzeln betrachtet und neben den absoluten
Zahlen auch saisonale und zusitzliche Effekte analysiert. Durch die Bereinigung der Saisonalitit
werden die lang- und kurzfristigen Trends unverzerrt sichtbar und erlauben den Blick auf die
wesentlichen Veranderungen.

5.1. Details zu Beziehungsstorungen

Der stirkste Trend war wiahrend der Pandemie im Bereich der Beziehungsstorungen zu verzeichnen.
Im Vergleich zu der Zeit vor der Pandemie ist die Zahl der monatlichen Suchanfragen im
Untersuchungszeitraum um 46,03 Prozent gestiegen. Um die saisonalen und zufilligen Effekte
bereinigt, weist der Trend um 44,15 Prozent nach oben.

Die 5 haufigsten Suchanfragen weisen auf eine starke Zunahme im Bereich emotionaler Abhangigkeit
hin:

Tabelle 1: Top 5 Suchbegriffe zu Beziehungsstorungen wihrend der Pandemie

Das Bild wird noch klarer bei der Betrachtung der 5 stiarksten Themencluster nach dem Produkt aus
absolutem und relativem Wachstum:

Tabelle 2: Top 5 Themencluster zu Beziehungsstorungen wihrend der Pandemie (komplette
Ubersicht im Anhang)

Wihrend auf absolutem Niveau das Problem emotionaler Abhingigkeit am Starksten gewachsen ist,
haben sich insbesondere zu Co-Abhéngigkeiten und der Suche nach Hilfe in toxischen Beziehungen
die Zahlen mehr als verdoppelt.

Da zugleich das Suchvolumen beziiglich Unzufriedenheit in der Partnerschaft nur geringfiigig stieg und
das zu Entscheidungen, den Partner zu verlassen, stagnierte, liegt der Schluss nahe, dass unter
Pandemie- und Lockdown-Bedingungen viele Menschen eher in pathologischen Beziehungen
verharren.

Bei Beziehungsstérungen stieg das Volumen auffallend stark wédhrend der jeweiligen Wellen &
Lockdowns, um indes in Zeiten geringerer Sorgen und Restriktionen auf dem hohen Niveau zu
verharren oder nur leicht zu sinken — so dass die nachste Welle bereits von einem hoheren Wert aus
startete. Der Trend ist durch die gesamte Pandemie hindurch unvermindert stark.



5.3  Details zu berufsbezogenen Storungen

Berufsbezogene Storungen sind der zweithidufigste Krankheitskomplex. Thr Wachstum in der
Pandemie liegt mit +17,22% auf dem dritten Platz. Beriicksichtigt man Saisonalitat und Zufallseffekte,
betragt der effektive Trend sogar +21,5 %.

Die 5 héufigsten Suchbegriffe zu Pandemiezeiten zeigen einen starken Fokus auf Burnout-
/Uberlastungs-Problematiken:

Tabelle 5: Top 5 Suchbegriffe zu berufsbezogenen Storungen wihrend der Pandemie

Die deutlich unterschiedliche Entwicklung dieser Begriffe weist jedoch auch bereits auf ein schwerer
zu interpretierendes Bild als in den iibrigen Bereichen hin. Dies diirfte nicht zuletzt darauf
zurlickzufiihren sein, dass sich der (subjektive) berufliche Stress wiahrend der Pandemie jenseits
individueller Pradispositionen auch zwischen den Berufen massiv unterschiedlich entwickelt hat.

So weisen die Suchen nach Hilfe wegen eines Burnouts aufgrund von Home Office mit Abstand die
hochsten Zuwachsraten auf und haben iiber weite Strecken der Pandemie die Zahl der Hilfesuchenden
Pflegekrifte tibertroffen.

Tabelle 6: Themencluster zu berufsbedingten Storungen wdihrend der Pandemie

Der Blick auf die Themen-/Symptomcluster zeigt, dass der Anstieg im Feld berufsbedingter Stérungen
komplett auf das Thema Burnout zuriickzufiihren ist. Sofern man dieses aulen vor lésst, ist in den
anderen Themenfeldern bereinigt um Saisonalitdt und Zufallseffekte sogar ein Riickgang wiahrend der
Pandemie zu verzeichnen. Dies betrifft besonders stark das Thema ,Stressbewiltigung® — was
nahelegt, dass empfundene Burnout-Symptome fiir die Mehrzahl der Hilfesuchenden nicht auf
klassische Stressbelastung durch zu viel Arbeit oder zu eng getaktete Termine zuriickzufiihren ist,
sondern auch weitere Faktoren der Pandemiesituation.

Wihrend sich hier der Schluss anbietet, dass die Uberlastung auf die Umstellung an ungewohnte
Arbeitsweisen und -umfelder sowie fiir Eltern auf die Mehrfachbelastung durch Homeschooling
zurlickzufiihren ist, lasst sich diese Interpretation durch die Zeitreihen nicht stiitzen: die Zahl der
Hilfesuchenden beziiglich beruflicher Probleme ist in den Lockdown-Phasen deutlich zuriickgegangen
und jeweils erst wieder angestiegen, wenn diese bereits gelockert wurden bzw. Lockerungen diskutiert
wurden.

Wie weit Home Office Regelungen also zum Anstieg beigetragen haben — oder wie weit dieser im
Gegenteil eher mit der Riickkehr ins klassische Biiro zusammenhéngt — bedarf kiinftiger, genauerer
Untersuchungen, insbesondere auch auf Basis von Befragungen.



5.2 Details zu Angststorungen

Das absolut gréBte Wachstum war wihrend der Pandemie bei Angststérungen zu verzeichnen. Relativ
betrachtet haben entsprechende Google-Suchen seit Pandemiebeginn um 22,65 Prozent zugenommen.
Der um saisonale Einfliisse und Zufallseffekte bereinigte Trend ist mit 20,1 Prozent Wachstum
ebenfalls stark positiv und setzte sich auch nach Lockdown-Lockerungen fort.

Tabelle 3 zeigt die 5 am Haufigsten getitigten Suchen:

Tabelle 3: Top 5 Suchbegriffe zu Angststorungen wdihrend der Pandemie

Die Begriffe weisen auf einen Anstieg sowohl unspezifischer wie auch spezifischer Angste hin. Die
Analyse nach Clustern prazisiert dies weiter:

Tabelle 4: Top 5 Themencluster zu Angststérungen wihrend der Pandemie (komplette Ubersicht im
Anhang)

Insbesondere haben Panikattacken wihrend der Pandemie absolut wie relativ sehr stark zugenommen.
Neben der deutlichen Zunahme allgemeiner/diffuser Angste sind konkret solche Phobien massiv
haufiger geworden, deren Zusammenhang mit dem Virus und den MaBnahmen zu seiner Bekdmpfung
offenkundig erscheinen: Angste vor éffentlichen Orten und dem Umgang mit anderen Menschen. Eher
kurios mutet die starke Zunahme der Angst vor Léchern an.

Einen interessanten Erkldransatz fiir Reaktanzen gegen die Impfung bietet die massive Zunahme der
Angst vor Spritzen (wenn auch auf niedrigem Niveau), insbesondere mit Beginn der Impfkampagne:
mit +59,94% weist sie das drittstarkste relative Wachstum auf und hat damit deutlich starker
zugenommen als die Angst vor Krankheiten (+29,04%).

Wihrend beinahe alle Bereiche starkes Wachstum aufwiesen, stagnierten die Suchanfragen zu
Leistungsingsten wihrend der Pandemie und bei Angsten vor Verkehrsmitteln war ein starker
Riickgang von -54,1% zu verzeichnen.

War die Zunahme an Angstproblemen in der ersten Welle bzw. im ersten Lockdown noch recht
moderat, ist seit der zweiten Welle / dem zweiten Lockdown ein fortgesetzter Anstieg mit erheblicher
Steigung zu beobachten. Der Trend ist bislang ungebrochen.



5.4  Details zu sonstigen intrapersonellen Storungen

Suchen zu intrapersonellen Stérungen bewegen sich insgesamt auf dem dritthochsten Niveau.
Wihrend die absoluten Zahlen in der Pandemie um 17,35 Prozent stiegen, wies der um zufillige Effekte
und Saisonalitit bereinigte Trend mit 17,52 Prozent genauso klar nach oben.

Ein Verlust an Lebensfreude und eine massive Zunahme innerer Unruhe stechen unter den haufigsten
Anfragen eindeutig heraus:

Tabelle 7: Top 5 Suchbegriffe zu intrapersonellen Storungen wdhrend der Pandemie

Dies deckt sich mit — und wird erweitert durch — die Betrachtung der insgesamt (absolut & relativ) am
Starksten wachsenden Themen-/Symptomcluster:

Tabelle 8: Top 5 Themencluster zu intrapersonellen Storungen wihrend der Pandemie (komplette
Ubersicht im Anhang)

Leidensdruck wird am stiarksten durch permanente innere Anspannung erzeugt, der oft einhergeht mit
einem Verlust an Lebensfreude — Faktoren, die durchaus die empfundene Unzufriedenheit erklaren
konnen.

Das geringste Wachstum in Pandemiezeiten — saisonal bereinigt ist eher von einer Stagnation zu
sprechen — betrifft Storungen des eigenen Korperbildes.

Bei den intrapersonellen Storungen ist zu beobachten, dass die verschiedenen Covid-19-Wellen und
Lockdowns weniger zu unerwarteten Anstiegen gefiihrt haben als dass sich in dieser Zeit vielmehr
erwartete Erholungseffekte nicht eingestellt haben. So steigt das Basisniveau fiir solche Stérungen
kontinuierlich an.

6 Lockdown-MaBnahmen und Corona in den Medien: Einfluss auf die psychische
Gesundheit

Da die Verlaufskurven der Stérungen in der graphischen Analyse stark auf MaBnahmen zur
Bekampfung der Pandemie zu reagieren scheinen, erwarteten wir einen signifikanten Effekt solcher
MaBnahmen auf die Entwicklung psychischer Krankheitssymptome. Solche Effekte fanden wir
lediglich Teilweise. Uber alle untersuchten Merkmale und Kombinationen hinweg zeigte eine Latenz
von 2 Monaten die besten Ergebnisse — d.h. aus MaBnahmen im Maiarz werden Anstiege der
Hilfesuchenden im Mai erklart. Ein Einblick in die Ermittlung der Delays findet sich im Anhang.



In den inferenzstatistischen Untersuchungen der Auswirkung von Corona-MaBnahmen auf den
gemessenen Leidensdruck an Symptomen psychischer Stérungen zeigen zwei MaBnahmen einen
signifikanten Einfluss bei einer Aufklarung von bis zur Hailfte der Varianz: die Beschriankung der

Teilnehmeranzahl bei Veranstaltungen und die Maskenpflicht.

Variable R2 R2 adj. p-Wert
Beschriankung Teilnehmer Veranstaltungen (+) 0,519 0,47 0,0083
Maskenpflicht (+) 0,45 0,396 0,0169
Corona-Warn-App (+) 0,248 0,172 0,0998
SchlieBung nicht lebensnotwendige Geschifte (+) 0,224 0,146 0,1206
SchlieBung Gastro (+) 0,186 0,104 0,1619
Kontaktbeschrinkung (+) 0,145 0,06 0,2213
Ausgangsbeschriankung (+) 0,041 -0,055 0,5304
SchlieBung Hotels (-) 0,025 -0,072 0,6229
SchlieBung Kitas (+) 0,006 -0,094 0,8141
SchlieBung weiterfiihrende Schulen (-) 0,001 -0,099 0,9214
SchlieBung Grundschulen (-) 0 -0,1 0,9499
SchlieBung Grenzen (+) 0 -0,1 0,9911
Sozial belastend (+) 0,31 0,241 0,0598
Summe aller MaBnahmen (+) 0,221 0,143 0,1228

Tabelle 9: Regressionsergebnisse der Coronamafinahmen und den Suchvolumen fiir alle
psychischen Storungen mit einer Latenz von zwei Monaten, in Klammern die Richtung des
Einflusses

Weitere MaBnahmen wirken sich signifikant auf manche Bereiche psychischer Stérungen aus, jedoch
nicht auf andere: die Corona-Warn-App (Erhéhung Beziehungs- und berufsbezogener Stérungen),
die SchlieBung nicht lebensnotwendiger Geschifte (Erhohung Angststorungen) sowie die
Zusammenschau aller sozial besonders einschrinkenden MaBnahmen - SchlieBung nicht
lebensnotwendiger  Geschéfte, SchlieBung Gastronomie, Einschrankung Teilnehmerzahl
Veranstaltungen, Kontaktbeschrankungen, Ausgangsbeschrankungen (Erhohung Angst- und sonstige
intrapersonelle Storungen). Eine Ubersicht samtlicher Effekte auf Ebene einzelner Storungskomplexe
findet sich im Anhang.

In der Gesamtsicht ist also davon auszugehen, dass etliche MaBnahmen zur Eindimmung von Corona
zu einer Zunahme psychischer Leiden gefiihrt haben — wobei daraus weniger als die Halfte dieser
Zunahme (bzw. der Varianz) erkliart wird, was fiur einen erheblichen Einfluss weiterer Variablen
spricht.

Deutlich mehr Erklargiite bieten dagegen die Ergebnisse der Untersuchung, wie weit sich das mediale
Bild von Corona auf die psychischen Leiden der Deutschen auswirkt. So lassen sich insgesamt drei
Viertel (!) der Zunahme (bzw. Varianz) an Hilfesuchenden fiir psychische Stérungen aus der
Berichterstattung in journalistischen und sozialen Medien erklaren — mit den eindeutigen Treibern
Emotionalisierung, Mobilisierung und Reichweite.

Mehr noch als bei LockdownmaBnahmen stellt sich hier natiirlich die Frage der Kausalitat — wird
emotionaler berichtet, weil die Menschen stiarker leiden, oder leiden die Menschen stiarker, weil
emotionaler berichtet wird? Dass die Erklargiite bei einer zeitlichen Verschiebung der Kriteriums-
hinter die Pradiktorvariable zu-, andersherum jedoch abnimmt, gibt den klaren Hinweis, dass in der



Tat das mediale Klima die psychischen Storungen treibt. Dieser Effekt ist am Stirksten mit einem
Verzug von 1 Monat zu beobachten (also Medienbeitrige im April fiihren zu mehr psychischem
Leidensdruck im Maij).

Uber alle Themen hinweg haben sich insbesondere vier Variablen als hochst relevant herausgestellt,
das heiBt sie weisen auch univariat stets eine Varianzaufklarung (R2) von mindestens 0,45 auf und
erreichen hochste Signifikanzniveaus, und sie zeigen auch in multivariaten Modellen durchweg starke
Ergebnisse. Die jeweiligen Variablen — die allesamt als positiver Treiber (also steigernd) auf psychische
Storungen wirken — sind Engagements (Kommentare, ,,Gefillt mir®, Teilen etc.) auf negative Social
Media Beitrage, Engagements auf positive Social Media Beitriage sowie Beitrdge in Sozialen (Anger
Social) und journalistischen (Anger Journalistisch) Medien, die die Emotion Wut in den Vordergrund
stellen.

Dass wutgeladene journalistische Berichterstattung der psychischen Gesundheit nicht férderlich ist,
erschlieBt sich auf den ersten Blick, ebenso dass ein sich-Aufschaukeln negativer Reaktionen in Social
Media negative Gefiihle noch verstarkt. Interessant ist indes, dass auch die Aufschaukelung positiver
Reaktionen in Social Media insgesamt zu mehr Stérungen fiihrt — dies weist unseres Erachtens auf die
zunehmende Polarisierung hin, in der gerade in sozialen Medien mit immer groBerer Vehemenz stark
positive oder stark negative Positionen zu Corona-(und sonstigen)Themen eingenommen werden, was
neurotische Tendenzen verstiarken, Angste auslosen und insbesondere zu sozialen Konflikten fiihren
kann.

Ferner haben zwei weitere Variablen ebenfalls einen erheblichen Einfluss gezeigt, jedoch nicht bei allen
Themen: die Reichweite journalistischer Beitrige zu Corona (wirkt steigernd) und die Reichweite von
Social Media Beitrdagen (wirkt senkend).

Dass die Reichweite pro Beitrag fiir journalistische Beitrige eine Zunahme psychischen Leidensdrucks
bewirkt, weist auf eine herausgehobene Rolle gerade der reichweitenstarken Leitmedien hin. Bereits
allein durch Thre Agenda — z.B. durch einen iiberproportional hohen Anteil an Pandemie-
Berichterstattung — kénnen sie negative Auswirkungen auf die psychische Gesundheit haben. Dass
hingegen bei Social Media Beitragen grofere Reichweiten pro Beitrag der psychischen Gesundheit eher
forderlich sind, ist ein Befund, der weiterer Ergriindung in kiinftigen Studien bedarf — von uns indes
so interpretiert wird, dass insbesondere ,intime“ Settings in kleinen, homogenen ,,Peer Groups“ und
yFilterblasen” eine Negativdynamik befeuern und mehr bzw. breitere Offentlichkeit dampfend wirken
kann.

Variable R2 R2 adj. p-Wert
Engagements negativ pro Beitrag Social (+) 0,789 0,775 <0,0001
Engagements positiv pro Beitrag Social (+) 0,618 0,592 0,0002
Anger Social (+) 0,522 0,491 0,001
Anger Journalistisch (+) 0,464 0,428 0,0026
Reichweite pro Beitrag Journalistisch (+) 0,423 0,384 0,0047
Reichweite pro Beitrag Social (-) 0,291 0,244 0,0253

Tabelle 10: Starkste Faktoren (unifaktoriell) fiir die Gesamtheit der untersuchten Themen

Die weitere Modellierung ergab eine optimale Giite fiir bifaktorielle Modelle, da die Modellgiite bei
mehr als zwei Variablen nur noch unwesentlich zunimmt — im Gegensatz zur Modellkomplexitit mit
allen Gefahren des Overfittings. Das ermittelte beste Modell (Engagements negativ pro Beitrag Social
(+), Reichweite pro Beitrag Journalistisch (+)) ist in der Lage, einen GrofBteil der Varianz in den
Suchvolumina zu allen Themen bis auf eines (intrapersonelle Storungen) bei hochster Signifikanz zu
erklaren.



Der Anstieg der Gesamtheit aller untersuchten Storungen lasst sich mit Hilfe des Modells am besten
erklaren (R2: 0,81), wihrend die intrapersonellen Storungen die geringste Aufklarung aufweisen,
jedoch bei immer noch akzeptabler Modellgiite (R2: 0,399) und auf einem Fiinfprozentniveau
signifikant.

Thema Variablen R2 R2 adj. |p-Wert
Engagements negativ pro Beitrag Social (+);
Gesamt Reichweite pro Beitrag Journalistisch (+) 0,81 | 0,782 <0,0001

Beta: 0,78; 0,18
Engagements negativ pro Beitrag Social (+);
Angststorungen Reichweite pro Beitrag Journalistisch (+) 0,76 | 0,725 <0,0001
Beta: 0,85; 0,04
Engagements negativ pro Beitrag Social (+);

Beziehungsstorungen | Reichweite pro Beitrag Journalistisch (+) 0,65 10,6 0,0006
Beta: 0,35; 0,54

Intrapersonelle Engagements negativ pro Beitrag Social (+);

Storungen Reichweite pro Beitrag Journalistisch (+) 0,399 |0,314 0,0282
Beta: 0,43; 0,27

Berufsbezogene Engagements negativ pro Beitrag Social (+);

Storungen Reichweite pro Beitrag Journalistisch (+) 0,677 | 0,631 0,0004

Beta: 0,50; 0,42
Tabelle 11: bestes multifaktorelles Modell, nach Thema

Die multifaktorielle Betrachtung zeigt somit, dass die Corona-Thematisierung im Zusammenspiel von
sozialen und journalistischen Medien einen wesentlichen Einfluss auf den empfundenen Leidensdruck
hinsichtlich psychischer Storungen hat (operationalisiert an den Suchen nach Hilfe). Insbesondere die
Kombination aus negativen Interaktionen in den sozialen Medien und hoher journalistischer
Reichweite wirkt als Treiber fiir Pathologien. Die Kombination aus einer von Corona massiv
dominierten journalistischen Agenda und negativer Erregungsdynamik in sozialen Medien scheint sich
damit besonders schédlich auf die Psyche auszuwirken.

Riickblickend auf die Untersuchungen, bei denen die Auswirkungen der Lockdown-MafBnahmen
analysiert wurden, ist zu konstatieren, dass die CoronamaBnahmen eine geringere Varianzaufklarung
ermoglichen als die Beitrdge in journalistischen und sozialen Medien. Die intensive mediale
Auseinandersetzung mit den Lockdown-MaBnahmen und der Pandemie an sich, sowohl in sozialen als
auch in journalistischen Medien, beeinflusst die Psyche der Menschen wesentlich stirker als die
MaBnahmen selbst.

7 Interpretation

Wihrend der Covid-19-Pandemie hat sich die psychische Gesundheit der Deutschen nach den hier
erfassten Indikatoren wesentlich verschlechtert. Wahrend der absolute Zuwachs fiir Angststorungen
am Starksten ausfillt, weisen Beziehungsstorungen den mit Abstand groften prozentualen Zuwachs
auf.

Die Betrachtung der einzelnen Storungskomplexe erlaubt klare und nachvollziehbare Riickschliisse auf
die Art der Probleme:
e die Bedrohungslage fiihrt zu einer massiven Zunahme an Panikattacken und diffusen
Angstkomplexen.



e Zugleich wachsen indes Angste vor sozialen Situationen und 6ffentlichen Orten
iiberproportional, womit sich die Probleme bei der Wiederoffnung nach Lockdown-
MaBnahmen potenzieren.

e Die Angst vor Spritzen wichst wesentlich schneller als jene vor Krankheiten, was die
Impfkampagne erschweren kann.

e Wo soziale Kontakte verringert werden und sich das Leben priméar zu Hause abspielt, steigen
psychische Abhingigkeiten, Co-Abhingigkeitsproblematiken und andere Problemkomplexe
toxischer Beziehungen dramatisch.

e Gleichzeitig scheinen die Menschen in solchen isolierte(re)n Situationen weniger gewillt,
ungesunde Partner*innen zu verlassen.

e Burnout-Phinomene nehmen deutlich zu, was fiir die Mehrzahl der Betroffenen weniger mit
der Arbeitsbelastung als vielmehr mit neuen, ungewohnten Arbeitsumfeldern und -weisen
zusammenhangt.

e Insbesondere wihrend laufender Infektionswellen und Lockdowns bleiben saisonale
Erholungseffekte von intrapersonellen Storungen wie z.B. Depressionen aus, womit sich der
Leidensdruck erhoht bzw. verstetigt.

e Uberdies wird durch den fortgesetzten ,Pandemiemodus® die innere Unruhe der Menschen
deutlich erhoht.

Da iiber alle untersuchten Bereiche weg die Trendanalysen mit einem unverminderten Anstieg der
Storungen rechnen, sollte man davon ausgehen, dass auf die Betriebe ebenso wie die Sozialsysteme in
Deutschland ungeahnte Belastungen zukommen. Bereits im Zeitraum von 2010 bis 2019 ist die
Anzahl der Arbeitsunfihigkeitsfille aufgrund von psychischen Erkrankungen um 30,6 Prozent
gestiegen'®. Und schon vor der Pandemie haben psychische Erkrankungen wie kein anderes
Krankheitsbild die Arbeitsunfahigkeits-Quote ansteigen lassen und waren der Grund fiir fast die
Hilfte aller Frithverrentungen'. Der sprunghafte und in dieser Drastik vermutlich beispiellose
Anstieg des subjektiven Leidensdrucks in diesen Krankheitsbereichen zwingt zur Vermutung, dass
Fehltage, Behandlungs- und Rentenkosten in den nachsten Jahren wesentlich stiarker ansteigen
werden als geplant. Dies kann einen Post-Covid-Aufschwung gefihrden und wird die durch die
Pandemie und den demographischen Wandel ohnehin stark beanspruchten Sozialsysteme zusitzlich
belasten.

Ein konsequenter Ausbau entsprechender Diagnose- und Behandlungskapazititen, insbesondere
aber eine entschlossene Offensive in Information und Pravention erscheint daher dringend geboten.

8 Empfohlene InterventionsmaBnahmen

Die Unterschiedlichkeit der in den Daten aufgezeigten psychischen Beeintrachtigungen und die hohe
Varianz der Symptome zwischen Individuen lassen in der ersten Betrachtung eine breit angelegte
wirksame Intervention ohne differenzierte Diagnostik kaum moglich erscheinen. Allerdings weisen
Untersuchungen zur psychischen Erkrankungen im Rahmen der Covid19 Pandemie deutlich darauf
hin, dass die Aufrechterhaltung bzw. Riickgewinnung der psychischen Gesundheit wiahrend oder
nach widrigen Lebensumstdanden gesamtheitlich durch eine Verbesserung der Resilienz erreicht
wird2°. Resilienz bezeichnet dabei die Fiahigkeit, durch einen aktiven und erfolgreichen Umgang mit

18 https://de.statista.com/statistik/daten/studie/246810 /umfrage/arbeitsunfaehigkeit-aufgrund-psychischer-

erkrankungen/

19 https://de.statista.com/statistik/daten/studie/318153/umfrage/fruehverrentung-wichtigste-krankheiten-nach-

geschlecht/
20 ygl.z.B. https://doi.org/10.1055/a-1382-0346.
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herausfordernden Situationen die eigene Handlungsfahigkeit in Krisen sicherzustellen und die
psychische Gesundheit zu schiitzen2'. Das bedeutet, durch ein verbessertes Erleben der eigenen
Wirksamkeit die psychische Gesundheit zu stabilisieren. Demzufolge sollten systematische
InterventionsmaBnahmen, die durch das Individuum selbst niederschwellig in Anspruch genommen
werden konnen, ein wirksames Mittel zur Minderung psychologischen Folgen der der Covid-19
Pandemie darstellen — und damit auch die sozialen und wirtschaftlichen Schaden mindern.

In dieser Hinsicht sei hier nochmal deutlich auf die Zusammenhinge zwischen psychischen
Erkrankungen und den gesellschaftlichen und O6konomischen Konsequenzen verwiesen. In
Deutschland sind etwa 17,8 Millionen Erwachsene von einer psychischen Erkrankung betroffen. Dies
entspricht etwa 27,8% der erwachsenen Bevolkerung.. Psychisch erkrankte Personen verlieren im
Vergleich zu gesunden Personen statisch 10 Jahre Lebenserwartung?2.

Wirtschaftlich betrachtet miissen die Sozialversicherungstrager 44,4 Milliarden Euro pro Jahr
aufgrund von psychischen Erkrankungen bereitstellen23. Die durchschnittliche
Krankschreibungsdauer aufgrund von psychischen Erkrankungen betragt 43 Tage24. Damit — so
schitzt die Europaische Kommission — entsteht ein volkswirtschaftlicher Schaden fiir Deutschland
von etwa 147 Milliarden Euro pro Jahr2s. Das entspricht fast 1/3 der Bundesausgaben im Haushalt
202126,

Anhand dieser Tatsachen ist unabdingbar den/die Einzelne/n fiir die Erkennung von Frithwarnzeichen
zu sensibilisieren und ihm/ihr Methoden bzw. Instrumente an die Hand zu geben, selbstgesteuert
darauf zu reagieren. Dies ist umso vordringlicher, als dass bereits vor Pandemiebeginn die
durchschnittliche Wartezeit auf einen Sprechstundentermin bei einem Psychotherapeuten selbst fiir
Menschen mit akuten Depressionen ca. 5,7 Wochen betrug. Noch kritischer ist die Dauer bis zum
eigentlichen Beginn der Therapie von 19,9 Wochen27.

Die in dieser Studie gemessene und qualifizierte Zunahme psychischen Symptomdrucks verlangt eine
sofortige Handlung von Politik, Sozialversicherungstragern und Wirtschaft. Obwohl die
Bundesregierung mit der ,Offensive Psychische Gesundheit® betont, dass das Thema Psychische
Gesundheit deutlich mehr Beachtung benotigt, steht Deutschland im internationalen Vergleich solcher
Instrumente weit abgeschlagen hinter u.a. den Skandinavischen Staaten, den Niederlanden oder sogar
Malta28. Dabei kann eine Interventionsstrategie auch kurzfristig pragmatisch umgesetzt werden.

Zum einen konnten die gesetzlich in den Unternehmen bereits etablierten physischen Ersthelfer durch
einfache MafBnahmen (ca. 2,5 Tage) zu psychischen Ersthelfern weitergebildet werden. Damit wird das
Bewusstsein bei ausgebildeten Personen fiir Krankheitsbilder gestarkt und es verbessert nachweislich

21 https://doi.org/10.1055/a-1382-0346.
2?https://www.dgppn.de/ Resources/Persistent/17452fbcfs59a53a36e71334cde8d18e8d6793fa/20210727 Factsheet

Kennzahlen.pdf
23Statistisches Bundesamt (2018) Statistisches Jahrbuch 2018: Kapitel 4 Gesundheit. https://www.desta-

tis.de/DE/Themen/Querschnitt/Jahrbuch/jb-gesundheit.html.

24Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin (2021) Volkswirtschaftliche Kosten durch Arbeits-
unfihigkeit 2019. Erhéltlich unter www.baua.de

25https://ec.europa.eu/health/state/glance de 1

26 https://de.statista.com/statistik/daten/studie/164669/umfrage/soll--und-ist-entwicklung-des-bundeshaushalts
27 dgppn, a.a.o.

28 https://mhfainternational.org/international-mental-health-first-aid-programs
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das Vertrauen in eigene Helferkompetenzen und damit den Erfolg29. Mit einem flichendeckenden
Ausbau psychischer Ersthelfer in Unternehmen wird effizient eine wichtige Frithwarnfunktion
aufgebaut, psychische Leiden im Umfeld der Arbeit werden de-stigmatisiert und erste Handreichungen
fiir Betroffene vermittelt. Das IfVoe empfiehlt hierzu einen Programmvorschlag nach dem Vorbild von
Mental Health Australias.

Zum anderen haben Untersuchungen gezeigt, dass sich bei klinisch nicht auffilligen psychischen
Beeintrachtigungen sehr erfolgreich niederschwellige psychologische InterventionsmafBnahmen
einsetzen lassen, die von den Betroffenen selbstgesteuert genutzt werden. Dabei handelt es sich um
digital oder als Hardcopy (Papier) zu verwendende Materialen zur Selbstreflexion, zur
Verhaltensmodifikation und zur Verdnderung der Wechselbeziehung zwischen dem Betroffenen und
der Umwelt. Diese Instrumente basieren sowohl auf etablierten psychologischen Konzepten zur
Resilienzsteigerung3! beriicksichtigen dabei aber auch die konkrete und klare Abgrenzung zu
psychischen Auffalligkeiten, die einer intensiveren individualisierten Betrachtung bediirfen32.

Uber solche Programme zum Gesundheitscoaching kénnen 60% der Zufriedenheit mit einer solchen
MaBnahme durch eine systematisierte personenunabhingige Begleitung erreicht werden. Die
Auseinandersetzung mit den Inhalten und durch die wahrgenommene Selbstwirksamkeit bei der
Nutzung der Materialien und der Gestaltung des Programmablaufs33 erleben die Betroffenen eine
deutliche Verbesserung Thres Zustandes. Da entsprechende Erfolge somit auch ohne die aktive
Interaktion mit Therapeuten, Coaches oder Trainer zu verzeichnen sind (direkte Interkation mit dem
Coach /Trainer erfolgte erst nach der selbstindigen Bearbeitung der Materialien), stellen die oft
fehlenden personellen Ressourcen in der Psychotherapie kein entscheidendes Hindernis dar. Vielmehr
kann vielen Betroffenen allein dadurch geholfen werden (unter Einsparung erheblicher personlicher,
gesellschaftlicher und betrieblicher Folgekosten), dass der Zugang zu bereits existierenden wirksamen
Tools ermoglicht wird, die weitgehend selbstgesteuert gechandhabt werden.

9 Fazit

In Bezug auf das Pandemiemanagement und die Pravention vermeidbarer psychischer Folgen, zeigt
die Studie einen erheblichen Hebel im Online-Mediennutzungsverhalten und einem
verantwortungsbewusstem Journalismus.

Dass die negative Aufschaukelung in sozialen Medien einen derart zentralen — und derart
zerstorerischen — Einfluss auf die psychische Gesundheit hat, sollte zu einer gesellschaftlichen
Debatte iiber den Umgang mit Social Media fiihren und zeigt, wie wichtig das Einbeziehen von
Recherche- und Medienkompetenz sowie eine gewisse Hygiene im Umgang mit sozialen Netzwerken
in jedwede psychologische Priventionskonzepte ist.

29 https://mhfa.com.au/mental-health-first-aid-guidelines

30 https://mhfainternational.org/international-mental-health-first-aid-programs

3131 Soucek, R., Ziegler, M., Schlett, C., & Pauls, N. (2016). Resilienz im Arbeitsleben — Eine inhaltliche
Differenzierung von Resilienz auf den Ebenen von Individuen, Teams und Organisationen. Gruppe. Interaktion.
Organisation, 47, 131—137.

32 32 https://doi.org/10.1016/j.cpr.2020.101919

33 Asendorpf, Jonas, Martina Briickner-Starke, Stephan Buchhester, und Heiko Schulz. ,Messbarkeit von Coaching im
BGM - die Quadratur des Kreises?“ In Gesundheit und Arbeit 4.0. Wenn Digitalisierung auf Mitarbeitergesundheit
trifft, herausgegeben von David Matusiewicz, Volker Niirnberg, und Stephanie Nobis, 237—48. Heidelberg:
Medhochzwei Verlag, 2018.
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Zugleich sollte sich auch der Journalismus kritisch mit seiner Rolle in der Pandemie
auseinandersetzen: die extreme Fokussierung auf die Pandemie in der Berichterstattung,
insbesondere in Kombination mit Beitriagen, die stark emotional aufgeladen statt sachlich-niichtern
waren, trieb den psychischen Leidensdruck starker in die Hohe als die Lockdown-MaBnahmen selbst
— ein Effekt, der zweifelsohne vermeidbar gewesen wire.

Diese Gefahren hat die WHO bereits in der Friihphase der Pandemie betont und mit dem Verweis auf
eine ,Infodemie” aufgerufen, Fehlinformationen ebenso entgegenzuwirken wie einem Riickzug in
Filterblasen und einer Berichterstattung, die auf Emotionalisierung setzt34. Leider verhallte dieser
Appel weitgehend.

Ferner sollte eine an volkswirtschaftlichen und Wohlfahrtsaspekten ausgerichtete Gesamtbewertung
staatlicher MaBnahmen zur Corona-Einddmmung in die Nutzens-Schadens-Bewertung auch ihre —
nun bestitigten und quantifizierten — Auswirkungen auf die psychische Gesundheit miteinbeziehen.

Mit Ausblick auf weitere Untersuchungen ist es iiberaus bedauerlich, dass trotz entsprechender
Zusagen bislang seitens der Sozialversicherungstrager und 6ffentlichen Institutionen noch keine
Daten zu den tatsichlichen Arbeitsunfihigkeitstagen, Behandlungs-, Reha- und
Frithverrentungskosten durch psychische Erkrankungen im Pandemiezeitraum einbezogen werden
konnten. Nur mit solchen Daten ist es serits moglich, den in dieser Studie identifizierten massiven
Anstiegen an psychischen Stérungen Informationen zur Belastung der Gesundheits- und
Sozialsysteme entgegenzustellen.

Des weiteren bedarf es einer plattformiibegreifenden, einer breiten Menge an Betroffenen gut
zuganglichen Moglichkeiten, wirksame Schritte zur selbstgesteuerten Starkung der psychischen
Belastbarkeit in Anspruch zu nehmen. Darin sehen wir eine gesellschaftliche und wirtschaftliche
Verantwortung der Renten- und Sozialversicherungstriager sowie der Krankenkassen.

Dementsprechend sei hiermit die Hoffnung ausgedriickt, dass bald doch noch Datensitze zur
Verfiigung gestellt werden, die zusammen mit unseren Untersuchungen ein volkswirtschaftliches
Forecasting ebenso ermdoglichen wie fokussierte Praventionsangebote.

34 https://www.un.org/en/un-coronavirus-communications-team/un-tackling-%E2%80%98infodemic%E2%80%99-
misinformation-and-cybercrime-covid-19
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Anhang 2: Verlauf der Suchanfragen fiir die Themenfelder iiber die Zeit
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Anhang 3: Trendanalysen und Prognosen fiir den Verlauf der Themenfelder
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Anhang 4: Niveau und Veranderung der Suchen nach Symptomcluster
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Anhang 5: Regressionsanalysen zum Einfluss der Beschrinkung der

Teilnehmeranzahlen bei Veranstaltungen wund Maskenpflicht mit
verschiedenen Verzogerungen: Ermittlung von Delays (Auszug)
Delay in Monaten
Maximale Teilnehmer
Veranstaltungen Gesamt Gesamt +1 Gesamt +3 | Gesamt +4
RA2 0,152 0,104 0,271 0,126
p-Wert 0,2095 0,3062 0,0825 0,2582
Delay in Monaten
Maskenpflicht Gesamt Gesamt +1 Gesamt +3 |Gesamt +4
RA2 0,007 0,361 0,246 0,116
p-Wert 0,7908 0,0388 0,1011 0,2785

Anhang 6: Regressionsanalysen zum Einfluss verschiedener MaBBnahmen:
signifikante Ergebnisse der einzelnen Storungen (5% Niveau, 2 Monatsdelay)




Anhang 7: Regressionsanalysen zum Einfluss der Medien fiir stirksten
Faktoren & Kombinationen mit und ohne Delay
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