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Das Menschenbild und das Verstandnis
der Psyche

e Wir kommen mit einem unfertigen Gehirn un deinem
unfertigen Korper auf die Welt.

* Wir brauchen deshalb im Vergleich zu anderen
Saugern in den ersten Lebensjahren viel mehr
Behutung.

* Wir mussen noch gefuttert, gewarmt, getragen,
liebkost, gesehen, gehort, gesplrt werden.




Unser Prafrontaler Cortex entwickelt sich
erst mit 3 bis 5 Jahren

* Bis dahin regiert ausschlielSlich

e unser limbisches System (Saugergehirn = Lernen
durch Konditionieren) und

e unser Hirnstamm (Reptiliengehirn = angeborene
Reflexe)

* Diese sind jedoch von Geburt an voll funktionsfahig
und hochst komplex in der Verarbeitung von
Erlebnissen, nicht jedoch im Handlungsbereich, da
fehlt die Motorik noch




Die ersten zwei Lebensjahre: Entwicklung
durch Beziehung

* Dyadische Kommunikation mit der Mutter
* Bindungsaufbau

e Kommunikation der Gehirne

* Selbstwahrnehmung durch Feedback

e Selbstentwicklung durch sichere Bindung
e Selbstwert durch Validierung

e Selbstwirksamkeit durch Wirken lassen




Wir haben zwei Psychen

* 1.und 2. Lj.: Implizites System — unbewusst,
emotional, assoziativ: Was gleichzeitig oder kurz
nacheinander auftritt, gehort zusammen (deshalb
sind Konditionierungsprozesse zentral) Freuds
Primarprozesse

e Ab 5 Jahre: Explizites System — bewusst, kognitiv,
kausal-logisch, sehr begrenzte Kapazitat, nur
zeitweise aktiv — kontrolliert und korrigiert
Wahrnehmungen, Interpretationen und
Entscheidungen des Impliziten Systems. Freuds
Sekundarprozesse




Bleiben wir bei den ersten

2 Lebensjahren
Da haben wir nur das Implizite System zur Verfigung.

Mangels idealer Eltern machen wir schlechte Erfahrungen
und versuchen uns vor ihnen zu schitzen.

Unser assoziatives Gedachtnis hilft uns, wiederkehrende
schadliche Ereignisse schnell zu erkennen.

Und wir finden ebenso schnell Schutzmaf3nahmen: nicht
mehr schreien oder schreien, still sein oder lebhaft sein
etc.

Wir bauen ein inneres Arbeitsmodell (Bowlby) auf, das
uns bestmoglich mit diesen Eltern zurechtkommen lasst.

Das wird zur Uberlebensstrategie.




Die ersten 2 Lj.:

Impulsive Entwicklungsstufe (Piaget, Kegan,

McCullough)
 Wir sind spontan,

e Wir kdnnen nicht warten,

 wir brauchen Schutz, Geborgenheit, Bindung
* Wir furchten Trennung, Alleinsein

* Wir konnen unsere Impulse nicht hemmen

* Wir kdnnen uns noch nicht selbst helfen

 Wir kdnnen die Folgen unseres Handelns noch
nicht bedenken, lediglich assoziativ erfahren




Vom inneren Arbeitsmodell zur
emotionalen Uberlebensregel

* Obwohl wir noch nicht logisch denken kénnen,
ergeben unsere Assoziationen gute
Vorhersagen und damit gute Handlungsregeln
und wir konnen diese im Nachhinein in
Sprache fassen.

* Wenngleich die resultierende Uberlebensregel
der ersten beiden Lebensjahre noch keine
Sprache hatte (wir konnen ab 2 Jahren
sprechen).




Der strategische Entwicklunsansatz

Entstand 1994 als Strategische Kurzzeittherapie SKT (Sulz 1994,
2011)

Hat ein psychodynamisches Menschenbild

Hat wesentlich Aspekte von Grawes Therapiemodell
vorweggenommen

Ubernimmt das Emotionsregulationskonzept von Linehans DBT
Auch McCulloughs CBASP war schon darin angelegt

Und der Mentalisierungsansatz von Fonagy ist durch das Konzept
der Metakognition und Theory of Mind Gbereinstimmend




Strategische Therapie und
Entwicklung
Biographische Analyse

Schema-Analyse = Uberlebensregel

Personlichkeits-Analyse

Symptom-Analyse — was fuhrt zum Symptom

Funktions-Analyse — wozu dient das Symptom

Emotions-Analyse - Affektregulierung

Entwicklungs-Ana
Modus-Analyse —

yse - Entwicklungsstufe

orimar, sekundar, tertiar




BIOGRAPHISCHE ANALYSE



Uberlebensregel erarbeiten

Biographie

Bedrohlich Befriedigend  Frustrierend

Bedurfnis

Weltbild BN (berlebensregel

Personlichkeit

(c) Serge Sulz CIP Miinchen 2016 www.cip-medien.com




Bedrohlich

Trennungs-
Angst

Weltbild

Uberlebensregel erarbeiten

Biographie

Frustrierend

Trennungs-
Wut

Uberlebensregel

Borderline-Personlichkeit

(c) Serge Sulz CIP Miinchen 2016
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SCHEMA-ANALYSE:
DIE DYSFUNKTIONALE UBERLEBENSREGEL



verlebensrege

Nur wenn ich immer ...
und wenn ich niemals ...
irfnis: bewahre ich mir ...
st: und verhindere, dass ...




derline Uberlebensres

Nur wenn ich immer intensiv i
Beziehung gehe

und wenn ich niemals vertraue™®

nis: bewahre ich mir die Hoffnung au
ganz und gar gute, tragfahige Bezie

und verhindere, verlassen zu we




Ich lade Sie ein:
Meine Personlichkeit in
ihren nicht so
befriedigenden Aspekten

(aus VDS30%)



Meine Personlichkeit 1: selbstunsicher

Ich habe Angst, etwas zu tun oder zu sagen, wofur ich abgelehnt
oder ausgelacht werde.

Ich befiirchte, vor anderen in Verlegenheit zu geraten.
Ich weill mit unvertrauten Menschen oft nicht, was ich sagen soll.
Ich traue mich selten, anderen zu sagen, was ich will.
Ich sage oft ja, obwohl ich lieber nein sagen mochte.
Wenn mich etwas argert, behalte ich es meist fiir mich.

7. Ich gehe auf andere Menschen nur zu, wenn sie mich
akzeptieren

e Zahl der Ja-Antworten:




Meine Personlichkeit 2: dependent

e Entscheidungen trifft fast immer meine Bezugsperson

e Es macht mir keinen Spaf3, allein ohne meine Bezugsperson
etwas zu unternehmen

e Fur die Zuneigung meiner Bezugsperson uibernehme ich
unangenehme Tatigkeiten

e |ch ubernehme die Interessen, Vorlieben und Meinungen des
anderen

e |ch habe Angst, verlassen zu werden
e Ich fluihle mich allein unwohl und vermeide dies
e Die Initiative Gbernimmt meine Bezugsperson
e Zahl der Ja-Antworten:




Meine Personlichkeit 3: zwanghaft

* |ch werde oft nicht fertig, weil ich es perfekt machen will

* |ch gebe meist nicht nach

* Meine Pldne/Vorhaben sind mir wichtiger als Vergniigen und
als Geselligkeit

* |ch kann mich lange nicht entscheiden
* |Ich bin sehr gewissenhaft
e Mit Zeit, Geld oder Geschenken bin ich sparsam.
e Gefuhle driicke ich nur wenig aus
e Zahl der Ja-Antworten:




Meine Personlichkeit 5: histrionisch

* |ch verschaffe mir Bestatigung und Beifall.

* Attraktives Auftreten ist mir wichtig.

* |ch drucke meine Gefiihle sehr stark aus.

e |ch fuihle mich wohler, wenn ich im Mittelpunkt stehe.
* Meine Gefiihle konnen schnell wechseln.

* In sehr schwierigen Situationen werde ich kopflos.

* Wenn der andere die Initiative ergreift, wird es mir schnell
zu nah.

e Zahl der Ja-Antworten:




Meine Personlichkeit 7: narzisstisch

e Auf Kritik reagiere ich oft mit Wut.

e Wenn ich mal Probleme habe, dann ganz besondere.
 Sehr oft bewegen mich Phantasien groRen Erfolges.
* |Ich suche Aufmerksamkeit und Bewunderung.

* |ch bin eine aulergewohnlichen Personlichkeit und will als
solche behandelt werden.

* Wenn ich es nicht geschafft habe, erstklassig zu sein, so
fuhle ich mich als der ganz groRe Versager

e Wenn andere besser sind als ich, kann ich es kaum
aushalten.

e Zahl der Ja-Antworten:

(c) Serge Sulz CIP Minchen 2016 WWW.Cip-
medien.com




Meine Personlichkeit 8:
emotional-instabil

Ich habe intensive Beziehungen. Anfangs idealisiere ich, zum
Schluss verachte ich ihn.

Ganz impulsiv mochte ich exzessiv Geld ausgeben, stehlen,
rucksichtslos fahren, wolllstig sein, fressen oder saufen.

Immer wieder kommt es bei mir zu extrem starker Wut, die ich
oft nicht kontrollieren kann.

Ich kann nicht spuren, wer oder was ich bin.

Oft frisst mich das Hin- und Hergerissen sein zwischen
intensiven Gefiihlen wie Hass und Liebe auf.

Ich habe oft das Gefliihl anhaltender Leere

Ich bemuihe mich verzweifelt, nicht allein und verlassen zu sein
Zahl der Ja-Antworten:




selbstunsicher

: dependent

3: zwanghaft

4.

5: histrionisch

6:

: narzisstisch
motional instabil

Mein Personlichkeitsprofil .

Wahlen Sie diejenige aus,
die am meisten auf Sie
in schwierigen Situationen
und Beziehungen
zutrifft:




Meine Personlichkeit

Ich muss immer so sein: Und darf nicht so sein:

albstunsicher durchsetzend

dependent selbstandig
zwanghaft spontan

istrionisch unauffallig

durchschnittli
onal instabil gelassen, sic

isstisch

(c) Serge Su inchen 2016
www.cip-medien.com



MEINE DYSFUNKTIONALE $Zmpn
UBERLEBENSREGEL
ALS UBERLEBENS-STRATEGIE

- Mit der ich heil durch meine Kindheit kam und die mir bis
heute nutzlich war

- Auch wenn ich so manches nicht erleben durfte



1 ich immer
chend meines Personlichkeitszugs handle)

/

iR selbstunsicher
n ich niemal

chkeitszugs) . dependent

zwanghaft

2 ich mir
sung meines histrionisch

narzisstisch
e Angs emotional instabil

ilz CIP Miinchen 2016



Uberleb

Meine bisherige Uberlebensreg

.

(entsprechend meines Personlichkeitszugs handle)

e . .
Nur wenn ich immer Selbstunsicher bin

J

und wenn ich niemals Arger zeige oder (Gegenteil m.

Personlichkeitszugs) ..........ccovvveiiiiiiiiiiiiii e,
bewahre ich mir ...
(Befriedigung meines zentrales Beduirfnisses)

UNA VEININAEIE ... ..ottt e e e e e e ee e e enaenees

(meine zentrale Angst)




” . . Uberlebensregel e
oisherige Uberlebensrege‘

ann ich immer Selbstunsicher bin

prechend meines Personlichkeitszugs handle)

wenn ich niemals Arger zeige oder (Gegenteil m.
INlIChKEItSZUES) ......uveneeeeee e

Statt selbstunsicher durchsetzend bin

Statt dependent selbstindigbin
Statt zwanghaft spontan bin

Statt histrionisch unauffdlligbin ==
Statt narzisstisch durchschnittlich bin

Statt emotional instabil gelassen, sicher bin




Meine bisherige Uberlebensreg

(Nur wenn ich immer Selbstunsicher bin b LE

(entsprechend meines Personlichkeitszugs handle)

und wenn ich niemals Arger zeige oder (Gegenteil m.
\Persc‘jnlichkeitszugs) durchsetzend bin )

beWahre iCh Mir ...
(Befriedigung meines zentrales Bedurfnisses)

UN VEIrRINAEIE ...ttt
(meine zentrale Angst)




Meine bisherige Uberlebensregel

Nur wenn ich immer selbstunsicher bin

(entsprechend meines Personlichkeitszugs handle)

und wenn ich niemals Arger zeige oder (Gegentei
Personlichkeitszugs) durchsetzend bin '

bewahreichmir ............cccooooiiiiiiiiiiinnnnn,
(Befriedigung meines ) )

Undverhindere ...........coooonveviieiieiiiieieeieiieinenna)
(meine zentrale Angst)




Meine bisherige Uberlebensregel

Nur wenn ich immer selbstunsicher bin
(entsprechend meines Personlichkeitszugs handle)

und wenn ich niemals Arger zeige oder (Gegenteil m.
Personlichkeitszugs) durchsetzend bin

s

bewahre ich mir
\(Befriedigung meines zentrales Bedurfnisses)

Undverhindere ...
(meine zentrale Angst)




Nur wenn ich immer selbstunsicher bin
(entsprechend meines Personlichkeitszugs handle)

und wenn ich niemals Arger zeige od Vor Vernichtung
Personlichkeitszugs) durchsetzend bi vor Trennung
i vor Kontrollverlust — tiber mich

bewahre ich mir ' vor Kontrollverlust — Giber andere

(Befriedigung meines zentrales BedUrfniE vor Liebesverlust

] vor Gegenaggression
)

 vor Hingabe

Und verhindere .............cccccovveevennnnennnn.
(meine zentrale Angst




Meine bisherige Uberlebensregel

Nur wenn ich immer selbstunsicher bin i Betne |« par)
i
(entsprechend meines Personlichkeitszugs handle) Vi / 1/
und wenn ich niemals Arger zeige oder (Gegenteil m. (ft v é
e

Personlichkeitszugs) durchsetzend bin

bewahre ich mir
(Befriedigung meines zentrales Bedurfnisses)

4 )
Und verhindere Trennung und Alleinsein

(meine zentrale Angst
\ J




e berlebs s

Nur wenn ich immer
selbstunsiche
ot: und wenn ich niemals ...
durchsetzend
I. rthis: bewahre ich mir ...
Geborgehnheit,
und verhindere
Trennung




Uberlebensregel erarbeiten

ne neue Lebensregel

h wenn ich seltener Wie ich
mich ent-
wickle

bstunsicher bin

d wenn ich klinftig ofter
ger zeige,durchsetzend bin ﬁ(_

. ahre ich mir trotzdem Meine Eltern )
rgenheit und Schutz  Kindhet

uss nicht fuirchten, dass

und Alleinsein kommt

z CIP Minchen 2016 www.cip-med




Wie ich
mich ent-
wickle

folgender Situation:
B. Chef verlangt Uberstunde) o,
arde ich ab jetzt ﬂ‘_

' ] Meine Eltern
chsetzend sein & Kindheit

Nein, heute geht das nicht)

z CIP Minchen 2016 www.cip-med




Nur wenn ich immer ...

und wenn ich niemals ...

und verhindere, dass ...

UBERLEBENSREGELN DER
PERSONLICHKEITEN



tunsichere Uberlebensre

Nur wenn ich immer zuruckhalte

und wenn ich niemals angreife

ftnis: bewahre ich mir Zuneigung

und verhindere Ablehnung

n der Patient
sbestimmende Bedeutung erfasst,
ne grofRe Betroffenheit und Besturz

(c) Serge Sulz CIP Miinchen 2016
www.cip-medien.com




sndente Uberleben

Nur wenn ich immer nachgebe

und wenn ich niemals Arger zeig
IS: bewahre ich mir Geborgenheit

und verhindere, dass ich verlasse




ghafte Uberleben

Nur wenn ich immer 100 % pel

und wenn ich niemals Arger zeig
is: bewahre ich mir Sicherheit

und verhindere, Kontrolle zu verl




snische Uberlebens

Nur wenn ich immer im Mittel;

und wenn ich niemals Ubersehe
is: bewahre ich mir Beachtung

und verhindere, unwichtig zu seit




stische Uberlebens

Nur wenn ich immer groRartig

und wenn ich niemals kritisiert
is: bewahre ich mir Wertschatzung

und verhindere, ein Nichts zu seil




derline Uberlebensres

Nur wenn ich immer intensiv i
Beziehung gehe

und wenn ich niemals vertraue™®

nis: bewahre ich mir die Hoffnung au
ganz und gar gute, tragfahige Bezie

und verhindere, verlassen zu we




UBERLEBENSREGEL ALS ATTRAKTOR
DER PERSONLICHKEIT
(SELBSTORGANISATION)



ensregel als At

sregel hat als dysfunktionales Sche
nktion im Sinne von Grawe: sie verhin

in einen anderen Selbstmodus
z. B.
Nur wenn ich immer zuriick
Und nachgebe,
Und wenn ich nie aufmupfig
Bewahre ich mir Zuneigung
Und verhindere Ablehnung




regel hat als dysfunktionales
unktion im Sinne von Grawe: sie ve
achsel in einen anderen Selbstmodus




ensregel als At

regel hat als dysfunktionales
unktion im Sinne von Grawe: sie ve
echsel in einen anderen Selbstmodus

~ (c) Serge Sulz CIP Miinchen 2016




ebensregel als A

sregel hat als dysfunktionales Sc
yrfunktion im Sinne von Grawe: sie ve
achsel in einen anderen Selbstmodus

Serge Sulz CIP Miinchen 201€




ebensregel als 2

nsregel hat als dysfunktionales Sc
funktion im Sinne von Grawe: sie verl
Jechsel in einen anderen Selbstmodus




ebensregel als 2

nsregel hat als dysfunktionales Sc
funktion im Sinne von Grawe: sie verl
Jechsel in einen anderen Selbstmodus




ebensregel als A

sregel hat als dysfunktionales Sc
yrfunktion im Sinne von Grawe: sie ve
achsel in einen anderen Selbstmodus

Serge Sulz CIP Miinchen 201€




lebensregel als Attrz

ensregel hat als dysfunktionales Sche
orfunktion im Sinne von Grawe: sie ver
/echsel in einen anderen Selbstmodus




als Attraktor di

regel hat als dysfunktionales
unktion im Sinne von Grawe: sie ve
achsel in einen anderen Selbstmodus

Angst
- etwas falsch zu

machen
- Unmut auszulosen
- vor Beschamung
Nicht nein sagen
. konnen,
Gesellschaft meideng




oe| als Attraktor der

nsregel hat als dysfunktionales Sc
orfunktion im Sinne von Grawe: sie verl
Jechsel in einen anderen Selbstmodus




Funktionsanalyse

. Welche Funktion hat ein Symptom fiir die Selbstregulation
eines Menschen?

. Welche Funktion hat ein Symptom flir die Regulation des
sozialen Systems (Partnerschaft, Familie), zu dem der Patient
gehort?

. Wozu wird ein Symptom also erfunden?
. Was soll es vermeiden?




Reaktionskette

S Eine frustrierende Situation

e

prlmarer Impuls

Ant|Z|pat|on der Folgen

AJ————

beobachtbares Verhalten




Die Reaktionskette zum Symptom

Die Symptom auslésende Situation Nicht befordert worden

primare Emotion ARGER, ZORN, WUT

WIRKSAM WEHREN
Antizip ABLEHNUNG

Angst, Schuld-,

-GEFUHL

beobacht {5 Verhalten Ruckzug

© S. Sulz 2013 www.cip-medien.com 58




Die Reaktionskette zum Symptom

Die Symptom auslésende Situation Nicht befordert worden

primare Emotion

prin WIRKSAM WEHREN
Antizip ABLEHNUNG

Angst, Schuld-,

-GEFUHL

zrhalten Rickzug

Depression, Schmerzen,

Voo
Symptomblldung Angstsyndrom, Somatisierung,
TRINKEN

© S. Sulz 2013 www.cip-medien.com 59




Wie die Uberlebensregel dig Reaktionskette zum
Sym pto" wheeinflusfehobhingikeit

Die Symptom auslosende Situation
oo primare ‘Emotion
Uberlebens |
regel
\ |
Antizipation der Folgen ABLEHNUNG

Angst, Schuld-,

sekundares gegensteuerndes Gefiihl Versagens-
-GEFUHL
beobachtbares Verhalten Ruckzug
s ‘b'ld Depression, Schmerzen,
ymptombildung Angstsyndrom, Somatisierung,

TRINKEN

© S. Sulz 2013 www.cip-medien.com 60




Wie die Uberlebensregel die Reaktioffskétte zum Symptom beeinflusst
> Alkoholabhiangigkeit

Die Symptom auslésende Situation

primdre Emotion
[

Uberlebens-Regel*:
Nur wenn ich immer nachgebe

Und wenn ich mich niemals wirksam wehre
Bewahre ich mir Liebe und Wertschatzung
Und verhindere Liebesverlust und Entwertung

Angst, Schuld-,
sekundares gegensteuerndes Gefiihl Versagens-

-GEFUHL
beobachtbares Verhalten Ruckzug

Depression, Schmerzen,
Angstsyndrom, Somatisierung,
TRINKEN

© S. Sulz 2013 www.cip-medien.com 61

Symptombildung




Die Symptom auslésende Situation

Angst, Schuld-,
Versagens-

sekundares gegensteuerndes Gefiihl

-GEFUHL
beobachtbares Verhalten Ruckzug

Depression, Schmerzen,
Symptombildung Angstsyndrom, Somatisierung,

TRINKEN

© S. Sulz 2013 www.cip-medien.com 62




Funktionsanalyse: WOZU,. dient das Symptom?
Was soll es vermeiden? [

Frustrierende Situation

MENa i ARGER, ZORN

primdrer Impuls WIRKSAM WEHREN

Antizipation der Folgen ABLEHNUNG

Denn die Uberlebens-Regel mahnt:

Nur wenn ich immer Arger herunter schlucke - Sicherheitshalber
Und wenn ich mich niemals wiitend wirksam wehre das SYMPTOM !
Bewahre ich mir Zuneigung und Beziehung
Und verhindere Ablehnung und Trennung

© S. Sulz 2013 www.cip-medien.com 63




DIE UBERLEBENSREGEL ALS
SYSTEMREGEL



o Uberlebensregel ist .
chpr.: hochsign (***). Sehr groRe Effektstarken g

M vorher
M nachhe
- Katam

Test EffektgroBe klein mittel groB3
t-Test ‘Hedges (z) 0.20 0.50 0.80

Serge Sulz CIP Miinchen 2016




FAZIT: Wir durfen annehmen:

adaptiert auf maladaptive Ein
Eltern
durch Bildung einer
Uberlebensregel

die spater dysfunktional werden und zur

ersonlichkeitsakzentuierung oder —storung sc

zur Symptombildung fiihren kann

und die durch Entwicklung funktionale |
wird und deren Anderung mit de
Therapieerfolg korreliert

(c) Serge Sulz CIP Miinchen 2016
- www.cip-medien.com




Therapie im expliziten Modus

Der Patient ist heute nicht nur auf das implizite
System seines limbischen Systems angewiesen.

Er hat einen voll entwickelten Prafrontalen Cortex. Er
kann angeleitet werden, diesen zu benutzen, z. B.

Durch CBASP (logische Situationsanalyse)

Metakognitives — Mentalisierendes Gesprach (auch
DBT-Disput) Reflektieren

Theory of Mind — Theorie des Mentalen heranziehen
Und schlieBlich:
Entgegen der Uberlebensregel handeln

Um dann mit einer Erlaubnis gebenden Lebensregel
zu leben und Beziehiingen zu gestalten




Therapieziele

Bindung in der therapeutischen Beziehung

. Expliziter Modus (Reflektion tGber Intentionen und
Wirkungen mit Hilfe der Theory of Mind)

. Von der Uberlebensregel zur Lebensregel

Emotionsregulation, um entgegen der U-Regel
handeln zu kdnnen

. Selbstwirksamkeit

Beziehung und Selbst balancieren (das geht nur mit
Empathie)

. Symptomreduktion




Therapie-Interventionen®

Therapie-Beziehung erarbeiten
Achtsamkeit

Entwicklung: Expliziter Dialog zum Aufbau einer
realistischen Theory of Mind (DBT, CBASP, MBT)

Skills zur Emotionsregulation
Entgegen der U-Regel handeln: Wirksamkeitserfahrungen

Skills zur Beziehungsgestaltung (Empathie und
Abgrenzung)

Symptomtherapie

* Sulz: Praxismanual zur Veranderung des Erlebens und Verhaltens. Munchen: CIP-
Medien




Wie ich
mich ent-
wickle

folgender Situation:
B. Chef verlangt Uberstunde) o,
arde ich ab jetzt ﬂ‘_

' ] Meine Eltern
chsetzend sein & Kindheit

Nein, heute geht das nicht)

z CIP Minchen 2016 www.cip-med




Uberlebensregel erarbeiten

e Hypothesenprifung (Beck):
segenteil der Uberlebensregel

Wie ich
mich ent-

i

Meine Eltern
& Kindheit \/>/., I

>

Um zu prufen, ob ich allein da stehen werde
Angst)




e Hypothesenprifung (Beck):
Gegenteil der Uberlebensregel

Wie ich
mich ent-

i

Meine Eltern ) \ |
& Kindheit
<&

E
.. oder ob ich nicht allein bifted




eption S-O-R-C

Situation: Pathogene Lebensgestaltung

Pathogene Beziehungsgestaltung

Auslosendes Lebensereignis

Person: Weltbild, Selbstbild, Uberlebensregel
Dysfunktionale Personlichkeit, Entwicklungsdefizit

Auf der impulsiven Stufe nicht losbarer Konflikt
Verhalten: Reaktionskette zum Symptom

Konsequenz: Negative Verstarkung der dysfunktionaler
Personlichkeit und Symptome

Bestitigung der Giiltigkeit der Uberlebensregel




zeption S-O-R-C Beisp

Situation: Keine stabile berufliche Einbettung

Panisches Klammern, Eifersucht, Wutausbriiche
Dem Partner den Laufpass gegeben

Person: Niemand meint mich, ohne Bezugsperson gehe ich
zugrunde, Nur wenn ich intensiv einsteige, nie fur mich bin ...

Borderline-Personlichkeit, impulsive Entwicklungsstufe
Autonomie-Abhangigkeitskonflikt nicht I6sbar
Verhalten: Wut — Angriff — Verlustangst — Ohnmacht - Ritzen

Konsequenz: Beruhigung und Selbstwertminderung

Ich wusste es ja: ich kann nur liberleben, wenn ...




Uberlebensregel erarbeiten

dieziele Beispiel

Situation: Stabilitat im Beruf herstellen

Partnerschaft langsam entstehen lassen, bei sich bleiben
Konflikt nicht mehr durch Trennungswut I6sen

Person: Andere mogen mich, ich kann allein sein, neue
Lebensregel etablieren

Borderline-Verhalten reduzieren, Schritt auf die souverane
Entwicklungsstufe, Autonomie & Abhangigkeit

Verhalten: Zorn — Wehren - Ich darf das - Beziehung halt das
aus - Selbstbehauptung

Konsequenz: nicht mehr vermeiden, U-Regel falsifizieren




Uberlebensregel erarbeiten

tionen Beispiel

Achtsamkeit
Situation: Berufs-Coaching

Gute Beziehungspflege anfangen (TOM)
Wehrhaftigkeit aufbauen ohne maximale Wut

Person: Situationen reflektieren wie bei CBASP, neue
Lebensregel formulieren

Kontrakt zur empirischen Hypothesenprifung
Verhalten: Emotions-Exposition, Emo-Skills

Konsequenz: Situationen angehen (nach Rollenspiel), U-Regel
falsifizieren — Metakognition: Erlaubnis geben




chlusskriterien: Krankheiten, bei denen keine
hotherapie indiziert ist (z.B. akute Alkoholabhangigl
nenz, akute Psychose)

apiegruppe N=106
elistenkontrollgruppe N=94

33.8 (s=10.3), Min=19, Max=63

.2% 3 24.8%




Forschungshypothesen

. Es gibt eine Reaktionskette zum Symptom

2. Die Uberlebensregel bestimmt diese Kette

. Erfolgreiche Therapie geht mit einer
Optimierung der Uberlebensregel einher




starke-Koeffizie

Tabelle 13: Klassifikation von Effektstiirken

Test EffektgroBe  Klassifikation der Effektgrofie

klein  muttel grof3

- - =
t-Test Hedges (g) 0.20 0.50 0.80

F-Test Partielles Eta>(1)?) 0.0099 0.0588 0.1379

c) Serge Sulz CIP Minchen 2015




Das Therapie-Outcome

Eine kontrollierte Studie zur
Wirksamkeit der Strategisch-
ehavioralen Therapie SKT-SE




t2-t3: mittlere Effektstarke g=0,68*

VD514 Befund gesamt

Therapie-gruppe
Mitte lwert

Warteliste Mittelwert

Test EffektgroBe klein mittel grol3

t-Test ‘Hedges (g) 0.20 0.50 0.80

2wischen

nachher




nach 6 Monaten

VD530

\ Persinlichkeitsskalen

Therapiegruppe

Warteliste

Test EffektgroBe klein mittel grol3
t-Test *Hedges (g) 0.20 0.50 0.80

vorher zwischen




onale Personl
herapie (hier Gesamt

der Skalen lagen im mittleren bis hohen Bereich (g

1,00
0,90
0,80
0,70
0,60
0,50
0,40
0,30
0,20
0,10
0,00

VD530

\ Persinlichkeitsskalen

Therapiegruppe

Effekistarke 1,04 _ T —

Test EffektgroBe klein mittel grof3

t-Test *Hedges (z) 020 0.50 0.80

vorher zwischen nachher

* t-Test fur abhangige Stichproben

1Z CIF IvIiunc




Um was geht e
mptomauslosenden SitL

SITUATION -S-

22

. :

Zugehorigkeits Autonomie, Homoostase Unternehmungs
-bedurfnisse Selbst -lust




dirfnisse werde
mptomauslosenden Sitt

SITUATION -S-

37

c
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=
)
=
=
Ha)
I

Orientierung Identitat Homodostase  Unternehmenslust

Bindung Selbstwert JAutonomie
(=Anreiz, keine

Frustration)




Gefluhl taucht zue
(primare Emotion)

Reaktion -R-: primare Emotion
100 88
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andlungsimpuls
(primarer Impuls)

- Reaktion -R-: primarer Handlungsimpuls
69

Haufigkeiten

w B

o
|

N
o
|

12

m Konfrontation Trennung Neues Tun

~ (c) Serge Sulz CIP Miinchen 2015
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die erste
situationsangemesse

Reaktion -R-: primarer Handlungsimpuls
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Rczeglktion -R-: Furchtzé Erwartung
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der Reaktionskette-

Reaktion -R-: Furcht / Erwartung

89
9

Haufigkeiten




5 (e WIira v
ung/Antizipation ausg
(sekundares Gefiihl)

Reaktion -R-: sekundares Gefuhl
T 46

c
§3
S
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32
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Schuld/Scham

Traurigkeit




Ablenken

Nichts tun

Nahe herstellen
Korperlich
Ausdrucksverhalten

1o

o

Reaktion -R-:

Vermeidungs-
verhalten




RLEBENSREGEL ALS




Anpasse

Zuriuckhalte |

Helfe, gebe 7

Unterordne 7

Kontrolliere 7

Harmonie bewahre
Perfekt bin

Mir Zuwendung hole
Leiste

Pflichten erfillle
Mich binde

0000 nil

(ad

joqabsuaqgaliaqn saysbiYoIMm




- Geflhle haben
- Bedurfnisse haben
- Wut haben

Gefuihle zeigen 18 |Fazit: Das

Bedirfnisse zeigen 38 |Zeigen ist verboten!
Wut zeigen - Interaktionsregel

(c) Serge Sulz CIP Minchen 2015
www.cip-medien.com




Uberlebensregel

VerstoéRt der Primarimpuls gegen Teilsatz 2 des Uberlebensgebots

87

Haufigkeiten




1asS WIrkliche
omauslosenden Situc
Uberlebensregel?

VerstéRt das Handeln gegen Teilsatz 1 des Uberlebensgebots?

(o]
o

84

o
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Haufigkeiten
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verlebensregel: ... bewahre
de Bedlirfnisse nannten die Pati

Zentrales Bedurfnis —
positive Verstarkung

Schutz, Sicherheit
| Liebe
Wertschatzung

Organismus -O-;
Uberlebensregel

Geborgenheit

Willkommensein
Beachtung 8
Selbstbestimmung 4

Verstandnis 3

umme grofer 100, da mehrfach 2 Regeln for
(c) Serge Sulz CIP Minchen 2015

www.cip-medien.com




rlebensregel: Und verhinder
Igende Angste nannten die Patient

Zentrale Angst— negative
Verstarkung

Liebesverlust

Trennung, Alleinsein 53 IO rganismus -O-:

Uberlebensregel

egenaggression
Kontrolle Gber mich verlieren 10

Vernichtung
Kontrolle Giber andere verlieren 3

e groflder 100,
ach 2 Regeln formuliert wurden

(c) Serge Sulz CIP Minchen 2015
www.cip-medien.com




o Uberlebensregel ist .
chpr.: hochsign (***). Sehr groRe Effektstarken g

M vorher
M nachhe
- Katam

Test EffektgroBe klein mittel groB3
t-Test ‘Hedges (z) 0.20 0.50 0.80

Serge Sulz CIP Miinchen 2015




APEUTISCHE KONSEQUE




Symptom auslosende Situation

Symptomtherapie:

wahrnehmen lerne

_primarer ImPUIS — steuern lernen

Antizipation d. |:0|genl —» einschatzen lernen

-~ sekundares Gefuhl 'r

(| primére Emotion

— ignorieren lernen

I 3 — meistern lernen
‘ beobacht. Verhalten
[ — damit umgehen lernen

[sympTom|




‘ Symptom auslosende Situation \ Symptomtherapie:

_primare Emotion | . wahrnehmen lernen

primarer Impuls | steuern lernen
B
Antizipation d. |:0|genl —» einschatzen lernen

-~ sekundares Gefuhl 'r

— ignorieren lernen

I 3 — meistern lernen
‘ beobacht. Verhalten
[ — damit umgehen lernen

[sympTom|




‘ Symptom auslosende Situation \ Symptomtherapie:
| primare Emotion ! — wahrnehmen lernen

_primarer ImPUIS — steuern lernen

(| Antizipation d. Folgen [ ﬂ

sekundires Gefiihl 'r — ignorieren lernen

I 3 — meistern lernen
‘ beobacht. Verhalten
[ — damit umgehen lernen

[sympTom|




‘ Symptom auslosende Situation \ Symptomtherapie:
| primare Emotion ! — wahrnehmen lernen

_primarer ImPUIS — steuern lernen

Antizipation d. |:0|genl —» einschatzen lernen

- - ignorieren lernen
h
(| sekundéres Gefiihl P

— meistern lernen
‘ beobacht. Verhalten
[ | — damit umgehen lernen
ISYMPTOM[




‘ Symptom auslosende Situation \ Symptomtherapie:
| primare Emotion ! — wahrnehmen lernen

_primarer ImPUIS — steuern lernen

Antizipation d. FoIgenI i

sekundires Gefiihl 'r — ignorieren lernen

beobacht. Verhalten i

[sympTom[

einschatzen lernen

meistern lernen

—> damit umgehen lernen




‘ Symptom auslosende Situation \ Symptomtherapie:
| primare Emotion ! — wahrnehmen lernen

_primarer ImPUIS — steuern lernen

Antizipation d. |:0|genl —» einschatzen lernen

sekundires Gefiihl 'r — ignorieren lernen

I — meistern lernen
‘ beobacht. Verhalten

— (damit umgehen lernen

—




Reaktionskette:

-Svymptomziele und -Interventionen

Symptom auslosende Situation

Symptom-Ziele: Interventionen:

primare Emotion

wahrnehmen lernen = Wahrnehmungsubung

primarer Impuls

steuern lernen ==P Metakognitive Instruktion

Antizipation d. Folgen

einschitzen lernen =% Empir. Hypothesenpriifung

- sekundares Gefihl

beobacht. Verhalten

[
SYMPTOM

ignorieren lernen =% Emotions-Exposition

meistern lernen == wehrhaftes Verhalten tiben

damit umgehen lernen® Symptom-Konfrontation




Reaktionskette:
-Symptomziele und -Interventionen

Symptom auslosende Situation

Symptom-Ziele: Interventionen:

primare Emotion

primarer Impuls

wahrnehmen lernen Wahrnehmungsiibung

steuern lernen Metakognitive Instruktion

I . . ]
Antizipation d. Folgen einschatzen lernen Empir. Hypothesenprifung
- I — ignorieren lernen Emotions-Exposition
- sekundares Gefuhl
| meistern lernen wehrhaftes Verhalten uben

beobacht. Verhalten

[
SYMPTOM

damit umgehen lernen9 Symptom-Konfrontation




Reaktionskette:

-Symptomziele und -Interventionen

Symptom auslosende Situation

primare !Emotion I
priméireI!' Impuls —
Antizipatio!‘l d. Folgen d
| sekundarles Gefiinl —
beobacht.IVerhaIten =1l
| B~

SYMPTOM

Symptom-Ziele:

wahrnehmen lernen
steuern lernen
einschatzen lernen
ignorieren lernen
meistern lernen

damit umgehen lernen

Interventionen:

Wahrnehmungsiibung
Metakognitive Instruktion
Empir. Hypothesenprifung
Emotions-Exposition

wehrhaftes Verhalten uben

Symptom-Konfrontation




Reaktionskette:
SBT-Symptomziele und SBT-Interventionen

Symptom auslosende Situation Symptom-Ziele: Interventionen:
primare Emotion —» wahrnehmen lernen — Wahrnehmungsiibung
prim."-:irel-' Impuls —» steuern lernen ==P Metakognitive Instruktion
Antizipatio!‘l d. Folgen , einschitzen lernen =% Empir. Hypothesenpriifung
ignorieren lernen =% Emotions-Exposition
~ sekundires Gefiihl F— 4 >
I __— meistern lernen =P wehrhaftes Verhalten tiben
beobacht. Verhalten
| — damit umgehen lernen® Symptom-Konfrontation

SYMPTOM




Reaktionskette:
SBT-Symptomziele und SBT-Interventionen

Symptom auslosende Situation

primare Emotion

primarer Impuls

Antizipation d. Folgen d

~ sekundires Gefiihl ——

beobacht. Verhalten

SYMPTOM

/

Symptom-Ziele: Interventionen:

wahrnehmen lernen = Wahrnehmungsubung

steuern lernen ==P Metakognitive Instruktion

einschitzen lernen =% Empir. Hypothesenpriifung
ignorieren lernen =% Emotions-Exposition
meistern lernen =P wehrhaftes Verhalten liben

damit umgehen lernen® Symptom-Konfrontation




Reaktionskette:
SBT-Symptomziele und SBT-Interventionen

Symptom ausmlse“de Situation Symptom-Ziele: Interventionen:
primare Emotion —» wahrnehmen lernen == Wahrnehmungsiibung
I
primarer Impuls — steuern lernen == Metakognitive Instruktion

einschitzen lernen =% Empir. Hypothesenpriifung

Antizipation d. Folgen

ignorieren lernen motions-Exposition
~ sekundires Gefiihl ——

I __— meistern lernen =P wehrhaftes Verhalten tiben
beobacht. Verhalten
| — damit umgehen lernen® Symptom-Konfrontation

SYMPTOM




Reaktionskette:
SBT-Symptomziele und SBT-Interventionen

Symptom auslosende Situation

primare Emotion

primarer Impuls

Antizipation d. Folgen d

- sekundares Gefu

hi

beobacht. Verhalten

/

SYMPTOM

Symptom-Ziele: Interventionen:

wahrnehmen lernen = Wahrnehmungsubung
steuern lernen ==P Metakognitive Instruktion

einschitzen lernen =% Empir. Hypothesenpriifung

ignorieren lernen =% Emotions-Exposition

meistern iernen

damit umgehen lernen® Symptom-Konfrontation




Reaktionskette:

SBT-Symptomziele und SBT-Interventionen

Symptom auslosende Situation Symptom-Ziele: Interventionen:

primare Emotion

— wahrnehmen lernen ==p Wahrnehmungsibung

primarer Impuls

—» steuern lernen ==P Metakognitive Instruktion

Antizipation d. Folgen

, einschitzen lernen =% Empir. Hypothesenpriifung

_— ignorieren lernen =% Emotions-Exposition

== wehrhaftes Verhalten libe

| beobacht. Verhalten

SYMPTOM

meistern lernen
._-—-"-_-4




Reaktionskette:
SBT-Symptomziele und SBT-Interventionen

Symptom a”S'blse“de Situation Symptom-Ziele: Interventionen:
primare Emotion _» wahrnehmen lernen = Wahrnehmungsiibung
prim."-:ireI!' Impuls — steuern lernen =P Metakognitive Instruktion
AntizipatioL d. Folgen , einschitzen lernen =% Empir. Hypothesenpriifung
| sekundal!es Gefahl ———" ignorieren lernen =% Emotions-Exposition
I __— meistern lernen ==p wehrhaftes Verhalten liben

I damit umgehen lernen® Symptom-Konfrontation
SYMPTOM




Reaktionskette:
SBT-Symptomziele und SBT-Interventionen

Symptom auslosende Situation

primare Emotion

primarer Impuls

Antizipation d. Folgen d

- sekundares Gefihl

I
beobacht. Verhalten =~
I /

SYMPTOM

Symptom-Ziele: Interventionen:

wahrnehmen lernen Wahrnehmungsiibung

steuern lernen Metakognitive Instruktion
einschatzen lernen Empir. Hypothesenprifung
ignorieren lernen Emotions-Exposition
meistern lernen wehrhaftes Verhalten liben

damit umgehen lernen % Symptom-Konfrontation




-Interventionen

-Inventarium

Emotion Tracking

r Interventionen:
Wahrnehmungsiibung

Metakognitive Instruktion

Entwicklung: Selbststeuerung
Entwicklung: Theory of Mind

Empir. Hypothesenpriifung Uberlebensregel prufen

Emotions-Exposition Emotion Exposition

wehrhaftes Verhalten iiben Selbstwirksamkeits-Projekte

Symptom-Konfrontation Symptom-Therapie

(c) Serge Sulz CIP Minchen 2015
www.cip-medien.com
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