
DIS- Dissoziative Identitäts Störung 

Intro: Herzlich willkommen bei “seko on air”. Der Podcast zur Selbsthilfe in Bayern 

Irena Težak: Hallo, mein Name ist Irena Težak und ich bin Ihre Moderatorin. Unsere heutige 

Folge beschäftigt sich mit dem spannenden Thema dissoziative Identitätsstörung. Betroffene 

haben zwei oder mehr Identitäten und ihr Gefühl, sie selbst zu sein und als eigene Person 

handeln zu können, ist gestört. Wie meine Interviewpartnerin  inzwischen mit ihrer 
Diagnose lebt und welche Unterstützung sie durch die Selbsthilfegruppe erfährt, hören und 

lesen sie jetzt. 

Ich spreche heute mit Ramona Geupert und freue mich sehr auf unser Gespräch. Frau 

Geupert, mögen Sie sich kurz vorstellen oder auch Ihr Thema mal sagen? 

Ramona Geupert: Ja, sehr gerne. Ich bin Ramona Geubert, bin 35 Jahre jung und komme aus 

Schweinfurt und selbsthilfeaktiv bin ich eigentlich seit meinem 18. Lebensjahr. 

Irena Težak: Sie sagen, in der Selbsthilfe sind Sie schon sehr lange tätig. Also eigentlich ja fast 

halb so lange, wie Sie leben, kann man sagen. Das ist ja was ganz Besonderes. 

Ramona Geupert: Und Seltenheitsfaktor tatsächlich. Also ich war zu dem Zeitpunkt relativ 

frisch diagnostiziert und fand aber in der Klinik, wo ich meinen ersten Aufenthalt hatte, die 

Therapien waren gut, die Ärzte, also kann mich nicht beklagen, aber das Wichtige war 

einfach der Austausch. Und ohne den Austausch in der Klinik wäre ich auch nicht gestärkt 

aus dieser Klinik. Und das war mein Kerngedanke, kann man vielleicht so sagen, dass man 

auf Augenhöhe auch bleibt. Und nicht dieses da ist ein Halbgott in Weiß. Das klingt jetzt sehr 

bös, aber es ist leider immer noch Realität. 

Irena Težak: Es ist noch Realität. Es hat sich schon vieles getan, finde ich in Zusammenhang 

mit der Ärzteschaft. Also da ist das Augenhöheprinzip ist ja auch eines unserer Leitmotive. 

Wir sagen, wir wollen die Menschen auf Augenhöhe zusammenbringen, aber Ihnen ist es um 

den Austausch dann mit Gleichbetroffenen gegangen. 

Ramona Geupert: Genau. Und gleichzeitig Wo kann ich mich im Akutkrisenfall trotzdem an 

die Fachkraft wenden, dass man wirklich so eine Skills-Kette nennt man es, würde ich fast 

sagen hat, dass man in jeder Lage, in der man steckt, agieren kann. 

Irena Težak: Und die Diagnose damals war das dann schon DIS oder welche Diagnose hatten 

Sie? 

Ramona Geupert: Ja, also als DIS-Betroffene. Ich kenne keinen, der von Anfang an direkt die 

DIS hatte. In den meisten Fällen, und so war es auch bei mir, ich habe zwölf Jahre die 

Fehldiagnose Borderline gehabt. Zwischendurch immer mal Schizoaffektives, also immer so 

kleine Ausweichungen, aber bis ich die Borderline-Diagnose tatsächlich weg hatte, hat es 

sehr lang gedauert. 



 

 

Irena Težak: Aber dann muss ich Sie jetzt doch mal fragen: DIS was heißt denn das? 

Ramona Geupert: Also die DIS ausgesprochen ganz klar die Dissoziative Identitäts Störung. 

Damals war sie als multiple Persönlichkeit bekannt. Man ist nicht nur eine Person, sondern 

wir nennen uns viele. Das ist jetzt auch nicht wie in dissoziativen Zuständen, dass man 

Amnesien hat und vielleicht einen Filmriss. Man switcht wirklich in andere Anteile, die durch 

Traumata erschaffen wurden. Und diese Traumata entstehen vorm fünften Lebensjahr, sagt 

man im Schnitt. Danach ist es nicht mehr möglich, ein multipler Mensch zu werden. 

Irena Težak: Aha, okay. 

Ramona Geupert: Genau. Und diese Anteile sind auch nicht alles Frauen oder alles Männer 

oder alle im gleichen Alter. Da ist wirklich die Alterskategorie bei mir zum Beispiel die 

jüngste von zwei, drei Jahren, aber auch eine sehr, ich nenne es fast Neunmalkluge alte 

Dame, ich habe aber auch Männeranteile. Also es ist da tatsächlich von Patient zu Patient 

komplett unterschiedlich. 

Irena Težak: Und können Sie sagen, wie viele Anteile Sie haben? Wissen Sie das? 

Ramona Geupert: Ganz grob. Im Moment habe ich Zugriff bzw Anteile, die ich koordinieren 

kann 19 Stück. Sind aber in den letzten drei Jahren auch noch mal, oh jetzt muss ich lügen, 

vier oder fünf dazugekommen. Also es ist nie abwegig, dass neue Anteile auftauchen. 

Irena Težak: Und so wie welche auftauchen können, verschwinden manchmal auch welche? 

Ramona Geupert: Kann schon sein, habe ich jetzt aber noch nicht erlebt und kenne jetzt 

auch keinen Betroffenen, der das erlebt hat. Man kann sie eher ruhig stellen und so in den 

Hintergrund rücken lassen, dass man die vielleicht einmal im Jahr "zu Gesicht" bekommt. 

Das kann man machen, aber dass sie weggehen, kenne ich jetzt zumindest nicht. 

Irena Težak: Darf ich Sie fragen, wie fühlt es sich denn an oder spüren Sie das, welcher Anteil 

jetzt gerade vornedran ist? Merken Sie dann einen Unterschied, auch körperlich oder was 

passiert dann? 

Ramona Geupert: Da muss man ganz klar abwägen. Es kommt drauf an, ob es Anteile sind, 

die greifbar sind, zu dem ich ein sogenanntes Co-Bewusstsein habe. Dann kann ich das wie 

mit der Derealisation, dass man so neben sich steht und das Ganze beobachten kann. Aber 

ich kann nicht genau sagen: oh jetzt ist des, jetzt könnte der Anteil da sein, das funktioniert 

nicht. Also teilweise kriegt man nicht mit, wie man sich anders verhält, außer es ist 

offensichtlich ein dreijähriges Kind. Dann merkt man den Unterschied. 

Irena Težak: Dann merkt man auch von außen den Unterschied. 

Ramona Geupert: Genau. 



 

 

Irena Težak: Und ist es für Sie den wichtig, im Kontakt manchmal auch zu sagen jetzt ist 

gerade dieser Anteil aktiv oder kriegt Ihr Umfeld das mit? Also würde ich das jetzt 

mitkriegen? 

Ramona Geupert: Nein, also Sie würden es nicht mitbekommen. Also es ist so in meinem 

System sind drei Hosts, das heißt drei, ich nenne es mal lieb drei Personalführer. 

Irena Težak: Also so was auch wie Aufpasser? 

Ramona Geupert: Genau. Und die haben den Alltag super im Griff. Die kümmern sich darum, 

dass man zu Terminen geht, dass man Arbeit macht. Es gibt aber auch Anteile, die kommen 

einfach, weil sie jetzt gerade Lust und Laune haben. Und bei mir ist jetzt Gott sei Dank das 

Glück: im Alltag habe ich das gut im Griff, dass da keiner ungewollt auf einmal hervor 

scheint. 

Irena Težak: Das heißt, Sie haben eine Möglichkeit, das auch abzuwehren? 

Ramona Geupert: Genau. Außer jetzt in gewissen Zeiten, wo zum Beispiel die 

Traumatisierung entstanden ist. Das sind Sachen, wo ich aber zum Beispiel vorbeuge. Und 

sage, ich nehme mir überall Urlaub, ich bin nicht erreichbar und pack am besten meine 

Tasche und bin im Schutz, weil ich da unkontrolliert switche. 

Irena Težak: Und dann gehen Sie an einen Ort, an dem Sie sich sicher fühlen und dort 

können Sie das ausleben. So habe ich es jetzt verstanden. 

Ramona Geupert: Absolut, ja. Und da also ich nehme jetzt wirklich mal diese zwei Wochen 

im Jahr, wo ich mich komplett isoliere von der Außenwelt. Da nehme ich aber dann zum 

Beispiel auch Legosteine mit, ich nehme Puppen mit, so dass mein System, die Kinderanteile 

auch jederzeit die Chance haben, Raum zu bekommen. Also das ist das Wichtige, den 

Anteilen auch einen Raum zu bieten, um nicht in Täteranteile zu rutschen, die einfach 

gefährlich sind. Das muss man so klar und deutlich sagen. 

Irena Težak: Okay, kann ich jetzt nicht ganz folgen. Können Sie das noch mal irgendwie für 

mich erklären? Sie würden in Täteranteile rutschen? Was würde dann passieren? 

Ramona Geupert: Genau diese Täteranteile sind im Prinzip so, dass ich mich selber zum 

Täter mache. Da ist ein Anteil da, der spiegelt den Täter von der Kindheit eben wieder und 

der will einem auch Schaden auf Biegen und Brechen. Und das sind aber oft auch die Anteile, 

die nicht greifbar sind, wo kein Co-Bewusstsein machbar ist. Bei mir sind sie, wie gesagt 

unterm Jahr meistens ruhig und zurückhaltend. Aber wie gesagt, diese zwei Wochen im Jahr 

heißt es für mich Tasche packen und weg, sonst könnte das auch blöd laufen. Man muss es 

so sagen. 



 

 

Irena Težak: Und Sie gehen dann wirklich in Isolation. Da ist es auch gar nicht möglich, das 

Sie da vielleicht im Kontakt mit anderen Menschen, die Sie begleiten, diese Zeit verbringen 

können. 

Ramona Geupert: Also ich fahre da tatsächlich immer auf eine Almhütte, wo auch keine 

Leute einfach mal vorbeilaufen, vielleicht ein paar Kühe oder sonst was. Aber auch wirklich 

von fremden Menschen, das ist gerade das Wichtige, sich komplett zu isolieren. 

Irena Težak: Und ich verstehe es richtig, dass dort die Anteile sozusagen sein dürfen und 

auch von Ihnen eingeladen werden, da zu sein und zu erscheinen und dann ist wieder gut, 

ungefähr nach zwei Wochen. 

Ramona Geupert: Absolut. Wobei ich sage, auch unterm Jahr ist es mir zum Beispiel wichtig, 

in meinem Terminkalender zum Beispiel reinzuschreiben: Sonntag um zwölf hat die Kleine 

die Möglichkeit, Lego zu spielen für eine Stunde. Und dann stelle ich schon alles parat. Und 

dann ist es auch wirklich irgendwo eine innere Kommunikation. Ganz greifen kann man es 

natürlich nicht und es funktioniert recht gut. 

Irena Težak: Also wenn die Anteile auch das bekommen, was sie eigentlich brauchen, dann 

ist das machbar. 

Ramona Geupert: Genau. Also durch diese gute, intensive Struktur ist für mich ein Alltag 

machbar. Wo ich arbeiten gehen kann, meinen Opa pflegen kann und stabil wirklich bin. 

Irena Težak: Sie haben erzählt, dass es eine Gruppengründung gab für Menschen mit DIS und 

die begleiten Sie oder da sind Sie mit dabei als ein aktiver Teil. Wie viele Menschen gibt es 

denn, die so eine Erkrankung haben und denen das überhaupt bewusst ist? 

Ramona Geupert: Also bei mir in der Gruppe, in Präsenz, sind wir tatsächlich im Moment nur 

drei Leute. Ich habe aber jetzt noch drei oder vier, ich muss jetzt lügen, mit denen ich online 

arbeite, weil die den ÖPNV tatsächlich nicht nutzen können, um zur Gruppe zu kommen. Wie 

viele Betroffene es insgesamt gibt, ist die große Frage. Und ich glaube, dass jetzt die Zahl viel 

zu niedrig ist. Man redet um die 100.000 auf Deutschland berechnet. Ich gehe aber mal von 

aus, wenn jetzt im ICD 11 die Diagnose spezifisch klassifiziert ist, werden die Fehldiagnosen 

hoffentlich überarbeitet und ich glaube, dann kommen deutlich mehr DIS Patienten ans 

Licht. 

Irena Težak: Wenn Sie auch mit Therapeuten/ Therapeutinnen arbeiten. Gibt es denn da 

überhaupt so viele die, ich sage jetzt mal, darauf spezialisiert sind oder damit umgehen 

können? Oder gibt es überhaupt passende Kliniken in Bayern? 

 

 



 

 

Ramona Geupert: Also das ist tatsächlich ein riesengroßes Problem. Kassenärztlich 

zugelassene Therapeuten und Psychiater, da nehme ich den Bereich tatsächlich mit rein gibt 

es so gut wie gar nicht. Also spätestens wenn man am Telefon sagt, man hat eine DIS "oh 

nein, um Gottes Willen, also das ist zu komplex, da müssen Sie zum Fachmann". Nur kann 

uns einfach keiner einen Fachmann nennen. Es gibt Vereine, Gott sei Dank, wie Wildwasser 

oder einen weißen Ring, die dann mal in Akutkrisen vielleicht greifen können. Aber die 

meisten Klienten sind tatsächlich mehr von Sozialpädagogen begleitet. Das heißt im 

betreuten Wohnen, im stationär betreuten Wohnen oder auch im ambulanten Bereich. Auch 

Kliniken ist ein riesengroßes Problem, tatsächlich. Wir haben in Deutschland, meines 

Wissens nach, zwei Kliniken, die sich unsereiner annehmen. Und dann ist zum Beispiel das 

Problem, und das war auch bei mir der Fall, dann sind es reine Frauengruppen. Wo ich sage, 

für mich sind Frauen der größte Horror im Therapiekontext. Und da macht es für mich 

natürlich auch keinen Sinn. 

Irena Težak: Das muss ich jetzt aber noch mal nachfragen, wieso das denn? 

Ramona Geupert: Durch die Traumata tatsächlich. Und dementsprechend ist es einfach auch 

noch mal schwieriger. 

Irena Težak: Also Sie bräuchten eigentlich einen männlichen Therapeuten. 

Ramona Geupert: Genau. Und letztendlich, ich habe zwar einen, den ich aber selber 

finanziere. Der wirklich auch sagt, er macht mit mir auch keine Traumatherapie. Was bei 

Menschen mit einer DIS auch ganz oft sinnvoll ist, keine Traumaaufarbeitung zu machen. 

Irena Težak: Das finde ich ein sehr, sehr interessantes Thema. Das habe ich schon öfter 

gehört, auch von Gruppen oder Menschen, die sich mit Trauma/ Traumafolgestörungen 

beschäftigen. Dass es nicht immer Sinn macht, das hat sich ja, glaube ich auch geändert in 

dem ganzen Therapiespektrum. Dieses damit konfrontieren oder unbedingt herausfinden 

müssen, was genau war. Das bringt auch oft nichts, weil es geht eigentlich darum, wie kann 

ich denn eigentlich mein Leben so gestalten, dass ich gut und zufrieden leben kann? 

Ramona Geupert: Genau. Das Wichtige ist ja das Hier und Jetzt. Und da bringt es mir wenig, 

in die Vergangenheit zu gehen, wo vieles ja gar nicht bewusst ist, weil es andere Anteile sind. 

Und die Gefahr gerade jetzt bei uns DIS Patienten in die Traumaaufarbeitung zu gehen. Da 

ist einfach die riesengroße Gefahr, weitere Anteile aufleben zu lassen, die aber 

Täterintroktionen sind. Und das ist so ein sehr gefährliches Eisen, würde ich jetzt tatsächlich 

sagen. 

Irena Težak: Thema Skills, habe ich jetzt schon öfter gehört. Skills, das sind ja Fertigkeiten, 

die man erwerben kann. Sie arbeiten mit Skills? 

 



 

 

Ramona Geupert: Ja, sehr intensiv. Also das war auch ein Teil meiner Selbsthilfeaktivität. Das 

war so mein erstes Gruppensetting, was ich selber gestaltet habe. Skills Training finde ich für 

eigentlich jeden Menschen auf der Erde sehr wichtig. Einfach um sich zu regulieren und jeder 

kennt´s einmal, dass er aufbrausend ist oder wütend und dann schimpft man und schreit 

vielleicht einmal. Aber genau für solche Sachen gibt es Skills, um einfach diese Emotion in ein 

adäquates Maß runterzusaugen. 

Irena Težak: Also die Skills helfen, die Emotionen zu regulieren? 

Ramona Geupert: Genau. Das sind einfach Fertigkeiten und das ist der wichtigste Faktor, die 

nicht schädigend sind. Also das ist einfach auch ganz oft ein Begleitsyndrom, würde ich jetzt 

sagen, bei unsereiner. Selbstverletzung ist eigentlich bei 90 % der Betroffenen ein Fall. 

Irena Težak: Ich denke, dadurch kommt es auch zustande, dass häufig Borderline Diagnosen 

gestellt werden, gell? 

Ramona Geupert: Genau. Ja, oder eben das Thema Essenssucht ist ja auch schädigend. Gibt 

auch viele Betroffene, die gerade mit Essstörungen dann in die Anorexie eingestuft werden, 

aber eigentlich gar nicht anorektisch sind. 

Irena Težak: Okay, ein komplexes Feld. Können Sie mal ein paar Beispiele für Skills nennen? 

Was hilft? 

Ramona Geupert: Also Skills können einmal aktive Aktivitäten sein wie: ich gehe zum Joggen, 

ich gehe ins Fitnessstudio, ich schwimme, ich putze meine Wohnung, ich spiele mit meinem 

Tier. Das sind so eher die aktiven Sachen, gibt aber auch so die passiven. Das heißt zum 

Beispiel Chilligummibärchen zu nutzen, oder ein... 

Irena Težak: Was? Chili Gummibärchen? 

Ramona Geupert: Chili Gummibärchen! Ja, die sind wirklich sehr, sehr scharf. 

Irena Težak: Nicht weil man sie essen will, sondern... doch? 

Ramona Geupert: Ob man es will, ist die Frage. Aber sie sind schon wirklich sehr scharf und 

man hat dann ein Brennen im Mund, was natürlich diesen Selbstverletzungsdruck enorm 

runter saugen kann. Es können aber auch so Sachen wie ein Fisherman's Friend sein, die sind 

scharf und reizen die Sinne an. Für mich ist immer ganz wichtig zu sagen arbeitet mit euren 

fünf Sinnen, dann macht ihr eigentlich Skills. 

Irena Težak: Wie? 

 

 



 

 

Ramona Geupert: Indem ich zum Beispiel das Sehen nehme. Ich kann mich hinstellen und 

sagen ich habe da einen Vogel und der Vogel ist grün und hat da Marmorierungen oder hat 

vielleicht da einen Ring. Und ich bin abgelenkt von dem eigentlichen Thema. Oder beim 

Hören das Gleiche. Ich höre einem Zug zum Beispiel zu wie der vorbeifährt, dann spricht 

einer dazwischen also ich lege meinen Fokus auf ein anderes... 

Irena Težak: Auf auch irgendwie nach außen. 

Ramona Geupert: Genau. 

Irena Težak: Deshalb sagen Sie auch die Sinne nutzen. 

Ramona Geupert: Genau, ja. 

Irena Težak: Was kann ich mit den Händen machen? 

Ramona Geupert: Mit den Händen kann ich zum Beispiel puzzeln. Ich kann malen, ich kann 

mich anlangen, was aber wiederum für viele in gewissen Situationen schwierig sein kann. 

Irena Težak: Letztlich muss jeder rausfinden oder jede rausfinden, was sind die Skills, die 

mich unterstützen Und die können ganz unterschiedlich sein. 

Ramona Geupert: Absolut ja. 

Irena Težak: Oft ist es ja so, auch wenn ich Skills habe, in dem Moment, wo ich sie brauchen 

könnte, fällt es mir vielleicht nicht ein. Ist das bei Ihnen auch so? Oder bei Ihnen in der 

Gruppe. 

Ramona Geupert: Eher weniger. Muss aber auch dazu sagen, wir sind alle sehr 

therapieerfahren und ich glaube, jeder von uns hat die DBT, also die Dialektisch Behaviorale 

Therapie, wo speziell für Borderliner ausgelegt ist oder angefangen hat zumindest. Und dort 

gibt es ein Skillstraining und da wird dann auch sehr früh vermittelt, dass man auch Sachen 

finden soll, um sich an die Skills zu erinnern. In sogenannten..., also ich habe eine Skillskette 

dann gehabt und habe mir das auf dem Bild gemalt und habe das immer dabei gehabt. Oder 

manche haben ein Kuscheltier und wenn man das anlangt, "oh warte mal, da war was" und 

dann gehen schon die Skillsketten eigentlich im Kopf Schritt für Schritt nach. 

Irena Težak: Selbsthilfe würde ich gerne noch mal zu sprechen. Wir sind ja hier bei uns bei 

der Selbsthilfekoordination Bayern. Wir wollen ja auch Selbsthilfe weiter fördern. Was sagen 

Sie? Warum ist für Sie Selbsthilfe einfach ein guter Weg gewesen, also auch der Austausch 

mit anderen Betroffenen? Was schätzen Sie daran am meisten? 

Ramona Geupert: Also das Wichtigste, dass ich Menschen habe, die mich nicht verurteilen 

und verstehen können. Natürlich haben Ärzte und Therapeuten auch Ahnung und es gibt 

unfassbar gute, also. Aber es ist was anders, wenn ich jetzt sage ich bin viele. Und dann fragt 



 

 

der Arzt erst mal: ja inwiefern? Um was? Und wie? Und wie fühlt sich das an? Können Sie 

das? Eine Betroffene sagt: Ich kenne das. Ich weiß, wie es ist. Und ich muss nicht in diese 

Rechtfertigung und Erklärungsnot rein. Und das ist, glaube ich, das Wichtigste, einen Ort zu 

haben, wo ich mich nicht rechtfertigen muss und ein Mensch und keine Diagnose bin. 

Irena Težak: Okay. Oh das haben Sie gut gesagt. Ich kann mir auch vorstellen, dass es so 

wichtig ist, sich auch selber mit dieser ganzen Geschichte anzunehmen. Das ist sicherlich 

auch mal ein Weg, der vielleicht gar nicht so einfach ist, ja. 

Ramona Geupert: Absolut. Und da fällt mir zum Beispiel sofort ein Gruppenmitglied von mir 

ein. Und die hat lang gekämpft, die DIS anzunehmen, weil sie eben von den Ärzten: "ach, ist 

doch wurscht, welche Diagnose". Und sie sagt aber, für sie ist die Diagnose wichtig. Was ich 

ebenfalls so sehe. Und sie sagt: das Komische ist, sie ist in die Selbsthilfe mit reingekommen, 

hat immer Probleme mit ihrer Ärztin gehabt. Sie hat es akzeptieren können durch die 

Selbsthilfe. Und auf einmal funktioniert es aber auch mit ihrer Ärztin. Und das fand ich ganz 

faszinierend und spannend und beweist mir, dass es sehr wohl wichtig ist, die richtige 

Diagnose zu haben. Nur weil sich die Therapieformen ähneln, heißt es nicht, dass es wurscht 

ist, ob da jetzt Borderline oder DIS steht. Für einen selber und die eigene Akzeptanz und das 

eigene Miteinander gestaltet sich anders, wenn man sich akzeptieren kann. 

Irena Težak: Wollte ich gerade fragen. Akzeptieren ist so so wichtig. Ja, eigentlich in jeder 

Lebenslage und bei allen Schwierigkeiten oder Problemen. Und für mich gehört da noch 

dazu, und deshalb bin ich begeisterte Selbsthilfeunterstützerin, eben dieses Gespräch 

darüber zu sprechen, es nicht für sich zu behalten und sich damit auch irgendwie innerlich zu 

isolieren, sondern damit rauszugehen. 

Ramona Geupert: Absolut. Und einfach auch der Punkt, man wird so oft stigmatisiert. Es ist 

zwar besser geworden, da braucht man nicht drüber reden, aber die Stigmatisierung gibt es 

nach wie vor. Und wie oft hören Betroffene, egal mit welcher Erkrankung: Ach du, jetzt 

spinnst du wieder. Und ich sage: Nein, ich spinn nicht, ich bin vielleicht einfach nur an einem 

anderen Punkt wie du. Und lass mich nicht in diese Psychoschublade, wie ich es immer 

nenne, reinstecken. 

Irena Težak: Würden Sie denn sagen, dass Sie heute ein gutes Leben leben? 

Ramona Geupert: Ja... doch... also... ja doch, würde ich auf jeden Fall sagen. Und 

insbesondere da kommt mir auch wieder der Punkt. Niemand hätte damit gerechnet, dass 

ich mal ein normales Leben führen. Also dass ich einmal arbeiten gehe, dass ich so viel 

Verantwortung auch trage außerhalb der EU Rente. Damit hat nie jemand gerechnet. Und ja, 

ich führe ein normales Leben meiner Meinung nach, mit Einschränkungen, ganz klar. Ich bin 

da sehr froh drum und auch stolz. Ganz klar. 

Irena Težak: Ich bin da auch sehr stolz auf Sie, weil ich glaube, das ist wirklich eine 

gigantische Leistung. 



 

 

Ramona Geupert: Ja, absolut. 

Irena Težak: Super, dass Sie das so geschafft haben und dass Sie sich auch jetzt weiter 

einsetzen wollen und und das auch tun die ganze Zeit. 

Ramona Geupert: Ja, also ich setze mich ja jetzt nicht "nur" für die Selbsthilfegruppen ein, 

sondern ich drehe auch gerne den Spieß rum und wende mich an Einrichtungen, Praxen und 

sag: Passt auf, Leute, ich bin DIS-Betroffene. Habt ihr Fragen im Umgang mit Patienten? Und 

ich hatte da jetzt tatsächlich drei Vortragstermine in verschiedenen Einrichtungen, die 

wirklich sehr dankbar waren, weil sie einfach auch sehr heikle Themen bei mir ansprechen 

können und fragen können: Mensch, ist es so in Ordnung für euch Betroffenen? Oder gehe 

ich jetzt einfach nur nach meinem Buch und kann danach einen Haken machen? 

Irena Težak: Das heißt, Sie würden auch anbieten, wenn sich jemand an Sie wendet, über 

Ihre Homepage ist das ja möglich, dass Sie in eine Einrichtung kommen, dass Sie Kontakt 

aufnehmen mit psychologischen Psychotherapeut*innen, mit Ärzten/ Ärztinnen, einfach für 

Menschen, die auch Fragen zu dieser... zum Umgang mit DIS-Patient*innen haben. 

Ramona Geupert: Ja. Und ich biete es, wie gesagt, auch weiterhin ehrenamtlich an, weil ich 

ganz klar sag das ist mit keinem Geld zu bezahlen. Wenn Ärzte und Fachkräfte mein Wissen 

annehmen, dann profitieren so viele andere Menschen. Das ist für mich der wichtigste 

Faktor. 

Irena Težak: Und was mir noch gut daran gefällt, dann ist das ja auch Augenhöhe-Prinzip, ja? 

Weil Sie sind die Expertin in Ihrer Erkrankung. 

Ramona Geupert: Absolut genau. Ich sage immer, es gibt die betroffenen Fachkraft und die 

medizinische Fachkraft. Und das Wichtige ist, den Mittelweg zu finden. Und da muss halt ich 

als Betroffene auch mal zwei Schritte auf den Arzt zugehen, auch wenn mir Aussagen 

vielleicht nicht so ganz schmecken. Aber nur so funktioniert es halt auch. 

Irena Težak: Das stimmt, das sehe ich auch so. 

Ramona Geupert: Und da kann ich vielleicht auch dazu sagen, dass wir vom Verein 

Wildwasser alle halbe Jahr ein Vernetzungstreffen haben, wo es wirklich nur um die DIS 

geht. Und letztendlich sind da ausschließlich Fachkräfte und ich bin... ja ich nenne es jetzt 

mal Patientenvertreter... und da kam jetzt auch eine Rückmeldung. Und da wurde auch 

gesagt, Sie sind so dankbar über mein Betroffenen- Fachwissen, was sie ohne mich gar nicht 

gehabt hätten. 

Irena Težak: Also ich finde überhaupt Ehrenamt und Ehrenamt in der Selbsthilfe, weil es geht 

ja oft bei ganz vielen so wie auch bei Ihnen, darüber hinaus jetzt in eine Gruppe zu gehen, 

auch ehrenamtlich. Aber viele setzen sich ja auch, weil es ihnen eine Herzensangelegenheit 

ist, weiter dafür ein, so wie Sie es auch eben gesagt haben. 



 

 

Ramona Geupert: Ja, auf jeden Fall. Und ich sage: Wenn es nur einem Patienten hilft, ist was 

gewonnen. Aber diese.. gerade dieser Weg mit der Fehldiagnose, das prägt einen ganz 

enorm. Und wenn man es vermeiden kann, dass Menschen in Schubladen gepackt werden, 

bin ich über jeden dankbar. 

Irena Težak: Gibt es noch etwas, was Sie unseren Leser*innen/Hörer*innen gerne mitteilen 

würden? Gibt es noch was, wo Sie sagen: Mensch, das hat Sie jetzt noch gar nicht gefragt, 

will ich aber gerne noch erzählen, dann bitte gerne. 

Ramona Geupert: Ja, also ein was fällt mir tatsächlich ein, was ich sehr, sehr wichtig im 

Umgang mit generell psychisch Erkrankten finde. Habt keine Angst davor. Das sind keine 

Psychos, wie es immer betitelt wird. Das sind Menschen und nicht die Diagnose. Und wenn 

ihr Sorgen/ Ängste habt, dann sprecht die Leute bitte an. Es beißt euch keiner. Und wenn 

jemand nicht antworten will, dann antwortet er eh nicht. 

Irena Težak: Ja, ich bedanke mich ganz herzlich und freue mich, dass wir dieses Gespräch 

geführt haben. 

Ramona Geupert: Ich möchte mich auch herzlich für die Einladung bedanken und natürlich 

für Ihre Arbeit, ohne die wir Selbsthilfeaktive nicht ganz so gut dastehen würden. 

 

Outro: Bis zum nächsten Mal bei "seko on air", dem Podcast zur Selbsthilfe in Bayern. 
 


