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Vorwort


Die Inhalte dieses Werkes sind frei erfunden und dienen lediglich der Unterhaltung sowie der Veranschaulichung und der kritischen Auseinandersetzung mit den aufgeführten Themen. Denn jeder kennt sie – die Menschen, die mit abfälligen Kommentaren über den Körper, Beruf und co den Seelenfrieden stören. Falls du, liebe/r Lesende, kommentiert wurdest oder selbst andere kommentierst, dann ist dieses Werk genau das Richtige für dich.


Die rein fiktionalen Texte sind keinesfalls für den psychotherapeutischen Kontext gedacht und die psychische Störung „Kommentartismus“ ist nicht in den ICD-10 Klassifikationen der WHO aufgeführt. Der Leser ist für sein Lesen selbst verantwortlich. Und findet sich vielleicht sogar selbst wieder...









1- Kommentartismus


Kommentartismus, der


Kom|men|tar|tis|mus


Substantiv, Maskulin


Bezeichnet eine angeborene, extrapyramidal-verbale, hyperkinetische Störung des Sozialverhaltens, dessen Primärsymptom, der Kommentierzwang, von diversen Sekundärerscheinungen, wie einem erhöhten Aggressionspotenzial, begleitet wird.









2 – Die Diagnose


Joe-Gee, unser Kommentartist, saß im Wartezimmer seiner Hausarztpraxis. Er war sich seiner Störung zu jenem Zeitpunkt nicht bewusst – zumal er die Symptomatik als Teil seiner Persönlichkeit abtat – üblich für einen Kommentartisten. Die Diagnose wurde für gewöhnlich erst dann gestellt, wenn Betroffene aufgrund psychosomatischer Beschwerden einen Arzt konsultierten – so war es auch bei Joe-Gee der Fall.


Das Herz des 63-Jährigen machte zunehmend Probleme. In dem einen Moment polterte und raste es in seiner Brust, als wolle es jeden Augenblick wie Lava aus einem Vulkan „herauseruptieren“. In dem anderen schlug es so kraftlos und unregelmäßig, dass Joe-Gee fürchtete, es wolle seinen Dienst auf ewig verweigern. Den Chefingenieur der Firma „Structura Solutions“ plagten zu allem Überfluss stechende und drückende Schmerzen im Bereich seiner linken Brust, als hätte ihm jemand ein stumpfes Messer in das schwache Herz gerammt.


Seine acht Jahre jüngere Frau Isolde hatte große Überzeugungsarbeit leisten müssen, damit sich ihr sturer Ehemann überhaupt einer Untersuchung unterzog. Nach seinem letzten Arztbesuch, 10 Jahre ist´s her gewesen, hatte er sich geschworen „so einen zeitfressenden Blödsinn“ zu unterlassen. „Ich bin gesund. Und so wird es auch immer sein. Punkt. Aus. Ende“, hörte Joe-Gee in Gedanken sein jüngeres Selbst sprechen.


Für gewöhnlich hielt er nichts von den Worten seiner Frau. Sie war ihm ein lästiges Anhängsel geworden. Nach 30 Jahren Ehe war die einst kräftig blühende Liebesrose verwelkt. Die Beziehung ließ sich mit Rauchpartikeln vergleichen, die nach dem Erlöschen eines großen Feuers in der Luft blieben. Der Geruch des längst Erloschenen erinnerte an die einst brennende, heiße Glut. Die gemeinsamen Erinnerungen, ein Eheversprechen und eine 23-Jährige Tochter waren das Einzige, das die Meyers noch aneinander banden.


Doch diesmal ließ ihn Isoldes Flehen nicht kalt. Die Beschwerden raubten ihm den Schlaf. Er fürchtete sich vor einem möglichen Herzversagen.


Eines düsteren Märzabends hatte sich Joe-Gee nicht mehr anders zu helfen gewusst, er hatte mit seinen tapsigen Fingern die Suchmaschine bedient und Doktor Google zu seinen Symptomen befragt. Myokardinfarkt, Herzinsuffizienz, Perikarditis, Aortendissektion. In seinem Alter konnte es vieles sein. Mit der wahrhaftigen Ursache seines Leidens hatte er wirklich nicht gerechnet.


Nun saß er dort auf dem ungemütlichen, weißen Plastikstuhl, dessen Sitz mit einem orange-gelben, flachen Sitzkissen überzogen war und starrte in die leeren Gesichter der Mitwartenden. Trostlose Blicke, herunterhängende Köpfe und kühle Mienen. Joe-Gee spürte den „Schenken Sie der Welt ein Lächeln und die Welt lächelt Ihnen zurück“-Kommentar in sich aufkommen.


Doch die Frau zu seiner Rechten, eine um die 80-jährige Rentnerin mit kurzem, stoppeligem, grau-rotem Haar und blasser Haut, zog die Aufmerksamkeit des Kommentartisten auf sich. Sie nieste und schniefte in ihr Taschentuch. Die Seniorin schnäuzte sich die Nase und ihr entnervter Blick wanderte zu Joe-Gee. Dieser grinste mit seinen unechten, perlenweißen Zähnen spöttisch drein. „Meine Güte, Sie schnaufen ja wie ein Walross“, lachte er. „Tee trinken hilft. Ein bisschen Sport würde Ihnen zugegebenermaßen auch nicht schaden“, er musterte ihren leicht korpulenten Körperbau. „Und bleiben Sie im Bett. Dieser Raum ist ein Seuchenbad. Voller Viren und Bakterien. Die weißen Wände und Stühle und der Gestank nach Desinfektionsmittel – das nennt sich Vorgaukelei. Ich sag´s wie´s is: Geht man zum Arzt, kommt man kränker raus als man gekommen ist“, kommentierte Joe-Gee, ohne eine Atempause einzulegen. In ihm pochte und schmerzte es, er griff sich mit der Hand an die linke Brust.


Dass sein Opfer unter einer ausgeprägten Latrophobie, einer Arztangst litt, wusste er nicht. Dörte hatte sich zu dem jährlichen Gesundheits-Check-Up in die Praxis begeben. Sie schob die Routineuntersuchung bereits 6 Jahre vor sich her.


„Dieser Raum“, Joe-Gee erhob sich von seinem Stuhl, wie ein König von seinem Thron, und atmete schwer. Der Kommentierdrang hatte ihn fest im Griff. Alle Aufmerksamkeit war nun auf ihn gerichtet. Verdutzte Gesichter musterten den wütigen Mann. Einige schienen belustigt zu sein, andere verstört. „Dieser Raum sollte grün gestrichen werden. Nicht in so einem fröhlichen Sommerwiesengrünton, sondern in einem schleimigen, fiesen Virengrün. Und anstelle der grässlichen Kinderbilder, die dort drüben in der Ecke kleben, sollten Mikrokopien der Krankheitserreger als Dekoration hängen“.


Joe-Gee hätte seinen Vortrag liebend gerne fortgeführt, doch die zarte Stimme der freundlichen Arzthelferin brachte ihn aus dem Konzept. „Herr Meyer, kommen Sie bitte? Der Doktor Lother erwartet Sie“. „Wurde ja auch mal Zeit. Ich warte schon 20 Minuten“, Joe-Gee folgte dem Aufruf und verließ das Zimmer. „Schämen Sie sich nicht?“, rief ihm eine kraftlose Stimme nach. Nein – ein Kommentartist empfand für seine dranghaften Äußerungen keine Scham, keine Reue, keine Schuld.


Doktor Lother lauschte den unregelmäßigen Herztönen seines Patienten. Das Stethoskop schlängelte sich wie ein unheilbringendes Schlangengetier über Joe-Gees nackten, ausgeprägtbehaarten Oberkörper. Nach einer ausführlichen, 20-minütigen Anamnese und einer primären Herzuntersuchung schilderte Professor Doktor Lother seine Verdachtsdiagnose. „Herr Meyer“ begann er, wohlwissend dass seine Worte keinen Anklang finden würden. „Ich möchte Ihnen nicht zu nahe treten. Aber als Arzt und Mensch ist es meine Pflicht, Sie darauf aufmerksam zu machen, dass Ihre Symptomatik wohlmöglich psychosomatischer Natur ist“. „Bitte was?!“, Joe-Gee lachte laut auf, während er in sich gekehrt den Kopf schüttelte. „Das ist eine Frechheit, mir zu unterstellen, ich hätte psychische Probleme. Bei mir ist alles richtig im Kopf. Aber bei Ihnen, bei Ihnen Herr Professor Doktor…“. Der 70-jährige Arzt mit 45-jähriger Berufserfahrung unterbrach Joe-Gee, der sich so sehr in Rage geredet hatte, dass sein Gesicht ganz rot angelaufen war. „Der Vorfall im Wartezimmer…ich habe Sie bis in den Behandlungsraum gehört“. „Ich sage nur die Wahrheit, das was gesagt werden muss“, rechtfertigte sich Joe-Gee. „Wissen Sie“, fuhr Doktor Lother fort und legte eine Atempause ein. Einen Moment lang schwiegen sie. Der laute und kraftvolle Atem des Arztes und ein Kind, das im Wartebereich plärrte, waren die einzigen Störenfriede. Schließlich ergriff Joe-Gee das Wort. Er hielt nichts von stillen Momenten.


„Wissen Sie“, er setzte seine Betonung gezielt auf das Personalpronomen und zog es geradezu in die Länge. „wie sehr mir diese Sprechpausen von Ärzten auf den Keks gehen?“, beendete er seine rhetorische Frage. Seine Stimme klang am Ende ganz piepsig, weil er das Atmen vergaß. „Ich wette, es gibt sogar Seminare, die sich mit dem Thema: „Wie versunsichere ich meine Patienten durch mein Schweigen am besten“ auseinandersetzen. Sagen Sie mir, ist es die Lieblingsbeschäftigung eines Arztes, die Kranken mit Sprechpausen und lautem Atmen in den Wahnsinn zu treiben? Es gefällt Ihnen – ja, so muss es sein – die Angst in ihren glasigen Augen und blassen Gesichtern zu sehen. Obendrein lieben Sie es offenbar, die wertvolle Zeit Ihrer Patienten zu stehlen. Also sagen Sie schon – nicht, dass meine Symptome psychisch bedingt sind, denn das ist kompletter Quatsch, sondern“, er legte eine kurze Sprechpause ein, um Luft zu schnappen, bevor er die Frage aller Fragen stellte. „Wie lange habe ich noch zu leben?“.


Dem sonst redefreudigen und standfesten Arzt fehlten einen Augenblick lang die Worte. „Höchstens ein Jahr, sofern Sie die Ursache Ihrer Beschwerden unbehandelt lassen und die Augen vor der Wahrheit verschließen“, entfuhr es Doktor Lother. Seine Stimme war mit einem Mal kalt und scharf. Damit hatte er die volle Aufmerksamkeit des Kommentartisten. „Sie leiden unter einer Herzrhythmusstörung mit ausgeprägten Tachykardien. Untherapiert kann dies wiederum zu einem Herzinfarkt und einem Herzversagen führen. Ich werde Ihnen Betablocker verschreiben. Nichts desto trotz würde ich Ihnen eine Psychotherapie empfehlen“, Joe-Gee rollte die Augen, doch der Doktor ließ nicht ab. „Ich kenne Sie nun schon lange, Herr Meyer – lange genug, auch wenn Sie 10 Jahre nicht in meiner Praxis erschienen sind. Ihre Verhaltensauffälligkeiten in Kombination mit den Herzbeschwerden lassen mich auf eine äußerst selten diagnostizierte Störung schließen. Letzten Juni, da habe ich an einem Seminar zu eben jener Thematik teilgenommen und wissen Sie, an wen ich instinktiv denken musste? An Sie, Herr Meyer. Meiner fachmännischen Einschätzung nach zu urteilen leiden Sie“, er setzte das „leiden“ in Gänsefüßchen, „unter einer sogenannten kommentaristischen Störung, auch Kommentartismus genannt“ – Joe Gee prustete los. So etwas Lächerliches hatte er nie zuvor gehört. „Das Hauptkriterium, der Kommentierdrang, lässt sich durchaus bei Ihnen wiederfinden. Es handelt sich um eine angeborene, hyperkinetische Störung des Sozialverhaltens. Der Kommentartismus ist nicht heilbar, aber therapierbar. Die Symptome der Störung können behandelt werden, sofern der Patient, also Sie, zur Mitarbeit gewillt ist. Körperliche Begleiterscheinungen der Störung, wozu Herzbeschwerden, Schlafstörungen, Kurzatmigkeit und Zitteranfälle zählen, lassen sich durch eine psychotherapeutische Behandlung ebenfalls reduzieren. Möchten Sie sterben, Herr Meyer? Wenn nicht, würde ich Ihnen ans Herz legen, sich an eine Spezialistin zu wenden“, Doktor Lother überreichte dem nun verdutzt drein blickenden Kommentartisten eine Visitenkarte. Joe-Gee musterte das Kärtchen. Name, Anschrift und Telefonnummer einer „Psychotante“, wie er „solche“ Menschen früher genannt hätte. Was sollte er damit bloß anfangen? Verbrennen, verlieren, vergraben? Egal, Hauptsache das Papierstück gelangte schnellstmöglich aus seinem Sichtfeld. Er steckte es vorerst in seine Hosentasche.


Tief im Inneren glaubte Doktor Lother nicht an eine störungsspezifische Besserung. Der Kommentartismus war zwar therapierbar, doch die Erfolgsquoten solcher Therapien fielen sehr gering aus. Was zu großen Teilen der Tatsache geschuldet war, dass die Störung erst im späten Erwachsenenalter diagnostiziert wurde, sich Verhaltensweisen und Denkprozesse jedoch bereits im Kindesalter manifestiert hatten. Hinzu kam, dass sich überhaupt nur 7% aller Kommentartisten einer Therapie unterzogen.


„Wieso sollte ich meine wertvolle Zeit an eine Therapie verschwenden? Ich bin nicht gestört. Ich bin glücklich, habe mein Leben im Griff und ich bin Chefingenieur. Da wo Sie eine Störung sehen, da sehe ich eine starke Persönlichkeit. Und wenn Ihnen das nicht passt, dann ist das Ihr Problem, aber verdammt nochmal nicht meins“, Joe-Gee war sichtlich verärgert. Die Nasenflügel des 63-Jährigen vibrierten, er fuhr die Stimme hoch.


„Offenbar schaden die durch die Störung ausgelösten Aggressionen Ihrer Gesundheit. Die Betablocker werden zwar ihren Soll erfüllen, doch wenn Sie nicht grundsätzlich etwas in Ihrem Leben verändern, nun ja, dann werden Sie weder Chefingenieur, noch glücklicher Mann bleiben können. Dann sind Sie nämlich tot. Und denken Sie mal an Ihr Umfeld. Stoßen Sie oft auf Gegenwind, oder Menschen nehmen Abstand von Ihnen? Höchstwahrscheinlich leiden viele Unschuldige unter Ihrem Verhalten“. Mit dem ersten Teil seines Geredes hatte der Doktor ins Schwarze getroffen. Doch Letzteres war der Tropfen, der das Fass zum Überlaufen gebracht hatte. „Mein Umfeld leidet nicht“, schrie Joe-Gee, dessen Sicherung nun endgültig durchgebrannt war. Er schmiss wutentbrannt den Arztstuhl um, verließ das Zimmer und stürmte aus der Arztpraxis. Impulsivität war ein Symptom seiner Erkrankung. Wie ein wild gewordenes Tier stand er dort – keuchend, zitternd, schnaubend.


Nach einer Weile des Erstarrtseins und Momenten der Frustration, bewegte sich Joe-Gee maschinenartig zu seinem, vor der Praxis geparkten Auto. Und während er Abstand zwischen sich und diesem unheilvollen Ort brachte, lauerte in seiner blauen Jeanshosentasche die Visitenkarte, die er doch schon längst hatte entsorgen wollen.
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