Lebenssinn hat sich in vielfachen Replikationen als rele-
vant flr psychische und kérperliche Gesundheit erwie-
sen. Effekte zeigen sich bezlglich des Vorhandenseins
eines Lebenssinns, auch als Sinnerfillung bezeichnet,
und eines kritischen Mangels, bezeichnet als Sinnkrise.
Sie werden im Folgenden definiert.

Sinnerfiillung ist die grundlegende Erfahrung, dass das
eigene Leben sinnhaft und lebenswert ist. Sie basiert auf
einer (meist unbewussten) Bewertung des eigenen Le-
bens als orientiert, koharent, bedeutsam und zugehérig
(Schnell, 2014, 2016).

Orientierung: Ich habe meinen Weg gefunden, kenne
die Richtung, die ich im Leben verfolgen méchte.

Kohdrenz: Mein Leben erscheint mir stimmig und nach-
vollziehbar, es gibt keine (inneren oder d&uBeren) Wider-
spriche.

Bedeutsamkeit: Ich werde wahrgenommen, erlebe Reso-
nanz auf mein Handeln (und Nicht-Handeln).

Zugehdérigkeit: Ich habe einen Platz auf dieser Welt, ge-
hére (6rtlich oder ideell) dazu.

Die Kriterien machen deutlich, dass Sinnerleben nicht
allein von der Person abhangt, kein rein innerpsychi-
scher Prozess ist. Gesellschaftliche Bedingungen be-
einflussen das Erleben von Bedeutsamkeit, Zugehorig-
keit und Kohérenz (Schnell, 2013). Auch in beruflichen
Kontexten erleben Menschen unterschiedliche Grade
an Resonanz, Zuganglichkeit und Transparenz (Rosso et
al., 2010; Schnell, 2018a).

Empirisch zeigt sich ein positiver Zusammenhang zwi-
schen Sinnerfillung und Wohlbefinden. Dennoch ist
Sinnerfiillung klar von Gliick und Zufriedenheit zu unter-
scheiden. So gibt es viele Situationen, in denen eine
sinnorientierte Entscheidung Anstrengung oder Mut
verlangt und somit nicht (unmittelbar) angenehm und
positiv erlebt wird (z.B. das Verfolgen eines persén-
lichen Ziels, wenn dies Selbstkontrolle und Disziplin
verlangt, oder das Eintreten fiir eigene Werte, wo diese
missachtet werden). Der Zusammenhang zwischen
Sinnerleben und hedonischem Wohlbefinden ist dem-
entsprechend moderat ausgepragt (Huta & Ryan, 2010;
McMahan & Renken, 2011; Schnell, 2009).

Im Gegensatz zur Sinnerfiilllung wird eine Sinnkrise
bewusst und schmerzhaft erlebt. Sie tritt ein, wenn
eines oder mehrere der oben genannten Merkmale in
Frage gestellt sind, und ist definiert als Wahrnehmung
von Sinnleere bei gleichzeitiger Sehnsucht nach Sinn
(Schnell & Becker, 2007). Eine Sinnkrise ist demnach
mehr als die Abwesenheit von Sinnerfiillung. Letztere
kann bestehen, ohne dass Menschen dies als leidvoll
erleben und nach Sinn suchen (existenzielle Indifferenz;
Damasio & Koller, 2015; Schnell, 2010). Existenziell in-
differente Menschen beschreiben sich als weniger kom-
petent und selbstwirksam als sinnerfiillte Menschen. Sie
weisen eine geringere internale Kontrolliberzeugung
und weniger Hoffnung auf Erfolg auf. lhre persénliche
Verantwortung fiir den Verlauf ihres Lebens schitzen
sie gering ein. Dies geht jedoch nicht mit Leidensdruck
einher: Das subjektive Wohlbefinden liegt im mittleren
Bereich; weder Angstlichkeit noch Depression erreichen
kritische Durchschnittswerte (Schnell, 2016). Im Folgen-
den wird daher nur die gesundheitliche Bedeutung von
Sinnerfiillung und Sinnkrise ndher erlautert.
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Sinnerfiillung, seelische und korperliche Gesundheit
Sinnerfillte Menschen weisen im Durchschnitt niedrige
Werte in Neurotizismus, Depression und Angstlichkeit
auf (Pedersen et al., 2018; Pinquart, 2002; Schnell, 2009).
Sie erfahren sich als eher kompetent, selbstbestimmt
und sozial eingebunden (Kashdan & Breen, 2007),
konnen auf Selbstwirksamkeit, Resilienz und Selbst-
regulationsfahigkeiten zurlckgreifen (Hanfstingl, 2013;
Sarensen et al., 2019) und ihre Schwichen und Fehler
im Sinne von Selbstmitgefiihl akzeptieren (Votter &
Schnell, 2019). Zudem sind sie hoffnungsvoller und op-
timistischer als Menschen ohne Lebenssinn (Damasio,
Koller & Schnell, 2013). In Leistungstests geht Sinnerfil-
lung mit besseren Werten in Gedachtnisfahigkeit, Prob-
lemlésung, Entscheidungsfindung und Aufmerksamkeit
einher (Lewis et al., 2017), was auch im Langsschnitt
belegt wurde (Kim et al., 2019).

Eine Metaanalyse (Czekierda et al., 2017) bestatigte zu-
dem kleine bis moderate Zusammenhange zwischen
Lebenssinn und objektiven kérperlichen Gesundheits-
maBen (Verfiigbarkeit natiirlicher Killerzellen, Herzrate
etc.) und mittelgroBe Zusammenhédnge mit subjektiven
GesundheitsmaBen (z.B. selbsteingeschitzte Gesund-
heit, Symptomstdrke oder wahrgenommene Funk-
tionseinschrankungen). Die Effekte konnten in aussa-
gekraftigeren experimentellen und Langsschnittstudien
ebenso festgestellt werden wie in Querschnittstudien.
Dies spricht fiir die Annahme, dass Sinn zur Gesundheit
beitragt — und nicht umgekehrt, dass Menschen, die
gesund sind, ihr Leben deshalb als sinnvoll einschatzen.
Nicht zuletzt kamen mehrere Studien zu dem Schluss,
dass Sinnerfiilllung das Sterblichkeitsrisiko substanziell
verringert (Alimujiang et al., 2019; Boyle et al., 2009;
Cohen et al., 2016; Hill & Turiano, 2014, Krause, 2009;
Mount Sinai Medical Center, 2015; Sone et al., 2008).
Dies zeigte sich in allen Altersklassen und unter Kon-
trolle von Bedingungen, die ansonsten das Sterblich-
keitsrisiko beeinflussen. Wie lassen sich diese Befunde
erklaren? Die Empirie legt motivierende und moderie-
rende Effekte nahe (Schnell, 2016).

Sinnerfiillung als Motivator

Bereits Antonovsky (1997) wies auf die zentrale Rolle des
Lebenssinns als Motivator hin. Er betonte, dass Men-
schen sich vor allem dann produktiv auf Anforderungen
einlassen, wenn sie glauben, dass ihr Leben einen Sinn
hat. Zu diesen Anforderungen gehért auch die Uber-
nahme von Verantwortung fiir die eigene Gesundheit.
Mehrere Studien belegten einen Zusammenhang von
Sinnerfillung mit korperlicher Aktivitat, Gesundheits-
verhalten und konstruktivem Stressmanagement (Hola-
han, Holahan & Suzuki, 2008; Homan & Boyatzis, 2010;
Wiesmann & Hannich, 2011). Ldngsschnittstudien besta-
tigten die Wirkrichtung von Sinnerfillung zu gesunder
Erndhrung und korperlicher Betdtigung ein Jahr spéter
(Brassai et al., 2015) bzw. von Sinnerfiillung zu Vorsorge-
untersuchungen sechs Jahre spdter (Kim et al., 2014).

Sinnerfullung motiviert also dazu, nicht fahrldssig mit
der eigenen Gesundheit umzugehen, sondern Verant-

wortung flr das eigene Wohlergehen zu tibernehmen.
Das Leben erscheint wertvoll genug, um dafir auch
Einschrankungen — z.B. im Hinblick auf Genussmittel
- oder Anstrengungen wie sportliche Betdtigung oder
arztliche Untersuchungen hinzunehmen. Direkte Folgen
sind bessere kérperliche und psychische Gesundheit,
weniger Funktionseinschrankungen im Alter und eine
lingere Lebensdauer. Uber die motivierende Funktion
von Lebenssinn hinaus ldsst sich auch eine moderie-
rende Funktion feststellen, die eine wichtige Rolle bei
der Aufrechterhaltung und Wiedererlangung von Ge-
sundheit spielt.

Sinnerfiillung als Moderator

Ein Moderator regelt die Beziehung zwischen zwei Va-
riablen. Sinnerfiillung hat sich als wichtiger Regler zwi-
schen den Variablen »Stressor« und »Leiderleben« erwie-
sen. Stressoren wie Alltagsstress oder kritische Lebenser-
eignisse kénnen zu psychischem und kérperlichem Leid
fiihren. Eine Vielzahl von Studien hat jedoch gezeigt,
dass bei Menschen, die einen Sinn in ihrem Leben sehen,
der Zusammenhang zwischen Stressor und Leiderleben
deutlich gemaBigt ist. Sinn »puffert« den negativen Ef-
fekt ab. Dies mag darauf zuriickzufiihren sein, dass eine
vorhandene Sinnorientierung dazu beitragt, den Stressor
zu relativieren, oder dass eine hohere Bereitschaft vor-
liegt, sich konstruktiv damit auseinanderzusetzen.

Die folgenden Studien verdeutlichen die Moderatorwir-
kung: Boyle et al. (2012) stellten fest, dass sinnerfillte
Menschen, bei denen in posthumen Autopsien Indika-
toren fiir eine Alzheimer-Erkrankung festgestellt wur-
den, in den Jahren zuvor ohne die bekannten Einschran-
kungen der Erkrankung gelebt hatten. Tsenkova et al.
(2007) untersuchten altere Frauen mit niedrigem sozio-
6konomischem Status, von denen viele unter hohen
HbA,.-Werten litten (»Langzeit-Blutzucker«; Gesund-
heitsindikator nicht nur fiir den Verlauf von Diabetes).
Bei jenen Frauen, die Sinnerfillung berichteten, wurden
HbA,.-Werte gemessen, die denen von Frauen mit gu-
ter materieller Absicherung entsprachen. Friedman und
Ryff (2012) stellten in einer nationalen Stichprobe fest,
dass sinnerfillte dltere Menschen mit multiplen chro-
nischen Stérungen deutlich weniger Entziindungspro-
zesse aufwiesen, als medizinisch zu erwarten gewesen
ware. Eine weitere Forschergruppe (Zilioli et al., 2015)
untersuchte knapp 1.000 Personen der eben genannten
nationalen Stichprobe, die sich zehn Jahre spater auf
einen umfassenden Gesundheitscheck einlieRen. Die
Sinnerfillung zum ersten Zeitpunkt konnte die allo-
statische Last zum zweiten Zeitpunkt vorhersagen: Wer
einen hohen Sinn berichtet hatte, wies zehn Jahre spater
deutlich geringere pathophysiologische Veranderungen
auf. Diese und viele weitere Studien legen nahe, dass
ein vorhandener Lebenssinn in vielen Fallen nicht ver-
hindert, dass Menschen Stress erleben oder erkranken
— aber er beeinflusst den Umgang damit und maRigt so
die negativen Auswirkungen. Die Regulierung von Ent-
zlindungsprozessen, vermittelt iiber die Interpretation
der Stressoren, scheint dabei eine besondere Rolle zu
spielen (siehe Schnell, 2016).
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Sinnkrise und Gesundheit

Bei einer Sinnkrise handelt es sich um einen leidvol-
len Zustand. Die existenzielle Erfahrung der Zerriittung
grundlegender Uberzeugungen beschrieb eine Betrof-
fene folgendermaRen: »Verhaltensmuster, die nicht
mehr passen, eine Vorstellung vom Leben, die abrupt
abgebrochen wurde. Ja, und das erkennen zu missen,
dass vorgefasste Meinungen bzw. aufgebaute Schlosser
..., dass die Realitit eine andere war und dass es einfach
nicht passt.« (Schnell, 2016, S. 78) Der Zusammenhang
zwischen einer Zerruttung der Weltanschauung und
seelischem Leid ist eng. Glucksgefiihle, Zufriedenheit,
Neugierde oder Freude sind kaum mehr zugénglich.
Das Vertrauen in die eigenen Kréfte (Resilienz, Selbst-
wirksamkeit, Selbstregulationsfahigkeiten) schwindet.
Mit dem Verlust dieser Ressourcen steigen Depressivi-
tit, Angstlichkeit und Suizidalitit (Damasio, Koller &
Schnell, 2013; Hanfstingl, 2013; Schnell, 2009; Schnell,
Gerstner & Krampe, 2018; Sgrensen et al., 2019; Wood
& Joseph, 2010).

In vielen Féllen ist die Sinnkrise die Folge einer als
schwierig erlebten Ubergangsphase oder eines kriti-
schen Lebensereignisses und verhindert den konstruk-
tiven Umgang damit. Belegt ist dies zum Beispiel bei
Krebserkrankungen. Diese gehen hdufig mit kérper-
lichen und sozialen Einschrdnkungen einher, wobei sich
Betroffene darin unterscheiden, wie sie mit diesen um-
gehen. In einer Studie von Jim und Andersen (2007) me-
diierte der (fehlende) Lebenssinn den Zusammenhang
zwischen kérperlichen und sozialen Einschrdnkungen
und dem Leiderleben ein Jahr spéter. Es ist anzuneh-
men, dass eine Person, der in einer schwierigen Situ-
ation der (weltanschauliche) Boden unter den FiiRen
fehlt, das Ereignis eher als Verlust oder Bedrohung denn
als lohnenswerte Herausforderung interpretiert. Darauf
folgende Hilflosigkeit und Kontrollverlust verstarken das
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Leiderleben. In solchen Situationen stellt eine Bewalti-
gung der Sinnkrise ein vorrangiges Behandlungsziel dar.
Solange sie vorherrscht, haben Betroffene weder Zugriff
auf personliche Ressourcen, noch sind sie motiviert, in
ihre Gesundung zu investieren.

Trotz — oder wegen — des damit verbundenen Leids
weisen Sinnkrisen auch eine potenziell heilsame Funk-
tion auf. In einer durch unzahlige Verpflichtungen und
Erwartungen gepragten Lebenswelt erzwingen sie ein
Innehalten. Die Folge sind nur auf den ersten Blick
abstrus anmutende AuBerungen wie: »Ich bin froh iiber
die Krise, die mir erlaubt hat, mich besser kennenzuler-
nen und mein Leben entsprechend auszurichten« (siehe
z.B. Reuter, 2010). Eine Vielzahl an Studien zu posttrau-
matischem Wachstum bestétigt, dass kritische Lebens-
ereignisse Entwicklungen zu hdherer Lebensqualitat
anstofen konnen (Tedeschi et al., 2018). Die Prozesse,
die einem konstruktiven Umgang mit Leiderfahrungen
zugrunde liegen, lassen sich mit Hilfe existenzphiloso-
phischer Ansatze verstehen (Schnell, 2018b).

Fiir die Praxis lasst sich aus den berichteten Erkennt-
nissen folgern: Verdnderungssensitive Kontexte wie Er-
ziehung, Bildung, Beratung und Therapie tun gut daran,
Raum fir Sinnfragen zu eréffnen — auch ohne die Not-
wendigkeit vorhergehender Krisen oder Traumata.
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