Musikphysiologie und Musikermedizin 2009, 16. Jg., Nr. 2

Was halt Musiker gesund?

Eine Nachlese zum Symposium der DGfMM vom 10. und 11. Okto-

ber an der Musikhochschule Koln

Treffen Therapeuten, Arzte und vielleicht auch
Betroffene anlasslich eines wissenschaftlichen
Fachkongresses zusammen, stehen in der
Regel die Krankheiten, ihre mdglichen Ursa-
chen und entsprechende Therapien im Fokus
des Interesses. Kdnnte man nicht mal den
~opie umdrehen und fragen, was die Men-
schen vor dem Krankwerden oder dem Krank-
bleiben bewahrt? Dieser Perspektivwechsel
war der thematische rote Faden des 9. Sym-
posiums der Deutschen Gesellschaft fir Mu-
sikphysiologie und Musikermedizin (DGfMM),
das am 10. und 11. Oktober 2008 in Zusam-
menarbeit mit der Hochschule fur Musik Kdln
stattfand.

Seit ihrer Griindung 1994 verfolgt die DGfMM
u. a. eine Verbesserung der medizinischen
Versorgung der Musiktreibenden, Fdrderung
der Wissenschaft, Forschung und Lehre im
Bereich der Physiologie des Musizierens und
die Interdisziplinare Zusammenarbeit derer,
die an der Ausbildung und Berufsbegleitung
von Musikern beteiligt sind. Der in diesem
Zusammenhang haufig zitierte Vergleich von
Berufsmusikern mit Leistungssportlern hat
nach wie vor seine Berechtigung. Beide Be-
rufsgruppen mussen sich bei ihrer Berufsaus-
Ubung auf die voéllige Integritat ihres Korpers
und ihres Geistes verlassen kénnen. Mit dem
erheblichen Unterschied, dass Leistungssport-
ler in der Regel mit spatestens Mitte 30 aus
dem Aktivendasein ausscheiden; Berufsmusi-
ker weitere 30 Jahre erst noch vor sich haben.

Und wie hoch und ungewdhnlich diese berufs-
bedingten Belastungen sind, wurde in den
letzen 20 Jahren eindrucksvoll dargestellt und
wissenschaftlich belegt. Aber ist diese Per-
spektive, der Hervorhebung der Defizite -
wenn die Boulevardpresse ,Elend aus dem
Orchestergraben® titelt (SPIEGEL 2/07) wirk-
lich die ganze Wahrheit? Ist Berufsmusiker ein
Hochrisikoberuf?

Ja und nein. Ja, insofern, dass die Belastun-
gen tatsachlich gro® sind und einer breiten
Offentlichkeit immer noch verborgen bleiben;
Erkrankungen tabuisiert werden und fachliche
Hilfe oft nicht ausreichend vorhanden ist. Ja
bedeutet dann aber auch, das Leid zu wirdi-
gen, um sich in einem zweiten Schritt fir eine
Verbesserung der medizinischen und
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padagogischen Versorgung der Berufsmusiker
ZU engagieren.

Nein, heit andererseits aber, nicht bei der
Betrachtung der Defizite stecken zu bleiben:
nicht nur die Krankheit zu betrachten, sondern
zu fragen, was schutzt vor ihr und weiter: wenn
die Erkrankung schon nicht vermeidbar war,
wie ist sie von der einen oder dem anderen
erfolgreich bewaltigt worden? Was sind die
Personlichkeitsmerkmale, die es uns erlauben
mit kérperlichem und/oder psychischem Stress
leichter umzugehen?

Die Wissenschaft hat hierzu in den letzten
Jahren einige neue wichtige Aspekte offen
gelegt. So wurden beispielsweise Humor,
Glaube an die Sinnhaftigkeit und Bewaltigbar-
keit von Belastungen als sog. protektive Fakto-
ren objektiviert (Seligman M, Antonovsky A,
Reddemann L.) Neben diesen allgemeinen
Aspekten gibt es aber auch ganz persdnliche,
individuelle Eigenschaften, die den Umgang
mit Leid (besser) bewaltigen lassen (Samsel
W, Moller H). Nach der persénlichen Schilde-
rung der Krankheitsgeschichte im arztlichen
Gesprach ware die einfache Frage des Arztes
oder Arztin ,Wie haben Sie das eigentlich ge-
schafft, all dieses Leid auszuhalten?” oft sehr
aufschlussreich; sie wird aber in den wenig-
sten Praxen dieser Welt gestellt, dabei gabe
sie soviel Aufschluss Uber die Ressourcen, die
Begabungen eines Menschen mit Stress um-
zugehen. Diese Ressourcen weiter zu starken,
ware oft ein einfacher Weg zu einer guten
Besserung, der die Individualitat des Einzelnen
respektiert. Fir die meisten Padagogen ist
diese Haltung, Starken zu starken, damit die
Schwachen schwacher werden sehr vertraut.
Die Leute da abzuholen, wo sie stehen, ware
auch in medizinisch-therapeutischen Kontex-
ten oft eine Bereicherung.

Musiker sind meiner Erfahrung nach hinsicht-
lich dieser ressourcenorientierten Sichtweise
sehr inspirierend fiir Arzte, Therapeuten, P&d-
agogen und Betroffene gleichermalien. Natulr-
lich wirkt Musik (-machen) an sich schon pro-
tektiv (Burzik A, Kreutz G); Musikern wird aber
auch von den strukturellen Gegebenheiten
ihres Alltags eine hohe Problemldsefahigkeit
abverlangt. Anregend kann auch das Studium
berihmter Kinstlerpersonlichkeiten sein: Wie
haben es denn ein Bach, ein Beethoven oder
ein Schostakowitsch angesichts soviel persén-
lichen Leids geschafft, nicht nur nicht mit dem



