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Alles I1st Kommunikation

» Die Beziehung ist der Wirkfaktor in der
DSyChOtherapie (zB Wampold & Imel 2015)

« Das Werkzeug der Psychotherapeuten ftr
die Beziehungsbildung ist ihre Sprache

* Die Sprache des Korpers fur die

Beziehungsbildung zu seiner Psyche ist sein
Schmerz




Was sagt der Schmerz?

o [st er der ,,bellende Wachhund* der
Gesundheit? ein Warnsignal? — Nein!

« Eristein Notruf, eine Bitte um Hilfe des
,,KoOrpers* an seine Psyche

* Wenn Storungen von ,,aullen* die interne
Regulationsfahigkeit des Organismus
Uberfordern, sendet er ein Signal —
Symptom — an die nachst hohere Instanz, an
sein Bewusstsein.



Basis ist die Theorie lebender Systeme:
Der Organismus ist intelligent

Alle beteiligten Funktions-Systeme sind
komplex und In standiger dynamischer
Entwicklung

Sie halten ihre eigene innere Ordnung
autopoletisch - selbstregulativ — aufrecht

Sie sind ununterbrochen mit Uberleben
beschaftigt — wir merken davon wenig:

Hans-Georg Gadamer spricht von der
,, verborgenheit der Gesundheit*



Mit dem Patienten sprechen:
1. Das ,,diagnostische* Gesprach

e Patienten mochten tber thre Probleme
sprechen — Hypnotherapeuten nicht.

e WIr mochten wissen, wann und wo alles In
Ordnung ist bzw. war — also storungsfrei
funktioniert hat.

* Diese Frage schon vor dem ersten Termin
stellen, um die psychischen Suchprozesse In
die gewulnschte Richtung zu lenken.



Mit dem Patienten sprechen:
2. Die Anamnese

* Die Schmerz-Anamnese ist ein Narrativ Uber
das Misslingen — also ein Problembericht.

e Gut zuhoren aber nicht inhaltlich, sondern
mit Geduld und Mitgefthl. Hier sollten wir
merken, wen wir vor uns haben.

« Dann: Nochmal von Anfang an: Was hat
der/die Patient/in unterwegs gelernt? Was hat
geholfen, zu Uberleben? — Losungs-Analyse




Zwischenbemerkung

* Das Problem zu kennen, hat mit seiner
Losung wenig zu tun (bel komplexen
lebenden Systemen kommt Problem-
Analyse nicht infrage)

» Die missliche Vergangenheit zu kennen, hat
mit einer gelingenden Zukunft wenig zu tun.

» Die individuellen Uberlebensstrategien zu
kennen, schon eher: Lernen an den eigenen
Erfolgen!



3. Den Korper als therapeutisches Tertium
einfihren, um den Patienten mit seinem Korper
Ins Gesprach zu bringen und um die
verschrankten hierarchischen Erwartungen
aufzulosen
* Drelecks-Kommunikation installieren

Zwischen

 Patient
* Therapeut

» KoOrper (der hat das Sagen und immer
recht!)



3. Mit dem Korper sprechen

Dahinter steht ein systemisches
Beziehungskonzepit:

* Mein Korper und Ich: wie leben wir beide
Zusammen?

« \Vor allem: wie Ist es, wenn wir gut
zusammen leben?

« Sag mir, was du brauchst, damit es dir gut
gehen kann



Auf welcher Funktions-Ebene intervenieren
wir Im bio-psycho-sozialen Schmerzmodell?

 VT: AuRere und innere, d.h. kognitive
Handlungen (Edukation, padagogisch: alles
verstanden. Uben: alles schon gemacht)

« Psychodynamik: Emotionale Konflikte —
wo Es war soll Ich (bewusst) werden

« Hypnotherapie: Imaginative, korpernahe
Ebene — Bilder, Metaphern, Geschichten.
Das Ich soll zum Es gehen und von ihm
lernen.




Therapie
Dysbalancen erkennen - Balance befordern

Zu viel Grol3hirn-Denken - Zu wenig
Korper- Fuhlen

e \Was tun?
e Flttern Sie Ihr Krokodil!

 Das korper-und emotionsnahe Reptilien-Hirn
ISt beil vielen Schmerzpatienten verkiimmert



Balance befordern

Zu viel konkrete Realitat (AuBenwelt) — Zu
wenig Innenwelt (Alexithymie)

e \Was tun?

e Die Innenwelt einrichten und bewohnen mit
Inneren Bildern und Imagination — ,,wo die
Seele wohnt**

* Die Hypnotherapie arbeitet in imaginaren
Raumen- nicht in der konkreten Realitat!



Balance befordern

Zu viel Kontrolle — zu wenig Vertrauen
» Was tun?

« Achtsamkeit — langsam schauen, ohne
Bewertung, Resonanz zulassen.

« Committment - sortieren, was sich der
Kontrolle entzieht, was man hinnehmen
muss, auch das eigene Geworden-Sein

 Vertrauen In das eigene Schicksal finden.



Balance befordern

Zu viel Vergangenheit — zu wenig (keine)
Zukunft
» \Was tun?

e Die Tir in die Zukunft 6ffnen durch
Wiinsche, Traume, Sehnsucht, Bitten



Vom Tun zum Sein

Wenn die Schmerzen schon Jahre lang
bestehen, sagen die Betroffenen:

Alles schon gemacht!

Und was machen wir jetzt?

Was Ist das Gegenteil von tun?
Da sein



Regenbogen - Lebensbogen

Wie alt ist der Patient, die Patientin? Wo auf

dem eigenen Lebensbogen befindet er/ sie
sich?

Aufstieg? Hochplateau? Abstieg?

Jetzt helldt es: die Kurve kriegen, die
Richtung andern!

Die weite Zukunftslandschaft in den Blick
nehmen, langsam und gemachlich gehen.



Placebo - Nocebo

Last but not least:

Der Placebo-Effekt ist ein Beziehungs-, d.h.
Interaktionseffekt, der positive Erwartungen
befordert

,words like pills*“ (Benedetti)

Die Installation negativer Erwartungen
vermeiden!!!



Zusammengefasst:

Ein bekdommliches eigenes Leben finden

Den (beseelten) ,,Korper* als Ratgeber
nutzen:

Mit thm sprechen und verhandeln

Die Ungehorsamkeits-Regel als Grundlage
Jeder hypnosystemischen Therapie beachten



Und was sonst noch?
Allgemeine Empfehlungen

Regulation der vegetativen und muskularen
Funktionen:

 Entspannungstbungen mit Ungehorsamkeitsregel
» Biofeedback, (Akupunktur)

 Ausdauersport, Fitness

 Energieregulation: z.B. Qi Gong

» Achtsamkeit, ACT, Meditation (Gedanken-Leere)
* Ruhe, Auszeit, Schlaf
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