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Einleitung

Einleitung

.Psychotherapie” und ,Hypnose" — zwei hdufig benutzte Begriffe, aber was bedeuten
sie wirklich?

Viele missverstandliche oder falsche Darstellungen, zuweilen sogar aus Therapeutenkrei-
sen, erschweren das Verstdndnis in der Offentlichkeit und belasten wertvolle Hilfsmog-
lichkeiten mit unbegriindeten Vorurteilen. Andererseits ist die Fachliteratur zum Thema
fur den Fachfremden kaum zu Uberblicken, oft schwer versténdlich und als Kurzinfor-
mation zu komplex.

Die vorliegende Informationsschrift soll die Liicke zwischen oberflachlichen Aussagen
und der Fachliteratur schlieBen. Sie zeigt anhand kurzer, aber nicht sinnentstellend ver-
kirzter Antworten auf die in der Praxis am hdufigsten gestellten Fragen das Wissens-
werteste Uber die tiefenpsychologisch fundierte Hypnosetherapie auf. Dabei werden
auch die gangigsten Missverstandnisse ausdricklich angesprochen (diese sind nach den
entsprechenden Erlduterungen in kursiver Schrift in Klammern angefiihrt). Fir weiterge-
hende Fragen wird eine Auswahl empfehlenswerter Blicher benannt.

Die Anordnung des Textes in Frage/Antwort-Form hat den Vorzug, dass die interessie-
renden Fragen auch einzeln gelesen werden kénnen. Inhaltliche Wiederholungen und
Uberschneidungen, die sich hierdurch ergeben, tragen zu einer Vertiefung des Verstand-
nisses bei. Begriffe wie , Patient”, , Therapeut” usw. sind selbstverstandlich sowohl in
der weiblichen als auch in der mannlichen Bedeutung gemeint.

Die Informationsschrift richtet sich in erster Linie an Patienten und die es vielleicht einmal
werden (und wer konnte das nicht sein?). Sie ist aber besonders auch fur deren Ange-
horige gedacht, die sich oft in der misslichen Lage befinden, dass sie Verdnderungen be-
merken, ohne zu wissen, was diese fir ihr eigenes Leben bedeuten und wie sie vielleicht
durch ihr Verhalten zum Erfolg der Therapie beitragen kénnen.

Als Kurzinformation zu dem verhaltnisméRig neuen Verfahren der tiefenpsychologisch fun-
dierten Hypnosetherapie kann die Schrift auch der therapeutischen Kollegenschaft dienen.

Ich danke allen Patienten, Angehdrigen und Kollegen, die mit ihren Fragen und Anre-
gungen wichtige Ergdnzungen beigesteuert haben und freue mich tiber weitere Beitrage.

Der Autor



Tiefenpsychologisch fundierte Hypnosetherapie

Grundfragen

Die scheinbar so selbstverstandliche Bedeutung dieser bei-
den Grundbegriffe pragt wesentlich das Verstdndnis von
allem, was darauf aufbaut: Die Feststellung von Erkrankun-
gen und das Vorgehen bei der Behandlung, genauso wie
den eigenen und den gesellschaftlichen Umgang mit Ge-
sundsein und Kranksein, mit Gesunden und Kranken. Hin-
terfragen wir die Begriffe, zeigt sich jedoch schnell, dass sie
nicht so eindeutig sind, wie sie Ublicherweise verwendet
werden.

Gesundheit als vollige biologische Normentsprechung zu
verstehen, wie das oft angenommen wird, ware verfehlt,
denn dann ware nur gesund, wer noch nie genau genug
untersucht wurde. Es ist ndmlich ein unverzichtbares Merk-
mal biologischer Systeme, innerhalb einer groBen Bandbrei-
te Normvarianten hervorzubringen, sonst wéren die Arten
nicht entwicklungs- und Uberlebensfahig. Gesundheit als
dauerhaften ,Zustand volligen korperlichen, geistigen, see-
lischen und sozialen Wohlbefindens" zu erhoffen und sogar
fur alle im 21. Jahrhundert" einzufordern, wie es die Welt-
gesundheitsorganisation im vergangenen 20. Jahrhundert
tat, wird fur alle Zukunft eine Utopie bleiben.

Eine einfachere Auslegung des Wortes Gesundheit ergibt
sich aus seiner sprachgeschichtlichen Herkunft von der Be-
deutung ,stark, kraftig” (Sintflut = starke Flut; Gesinde =
fur schwere Arbeiten Angedingte). Gesund ware demnach,
wer sich im Besitz seiner spezifischen, individuellen Krafte
befindet, sowohl auf der korperlichen als auch auf der seeli-
schen und geistigen Ebene.

Gesundheit und

Krankheit — selbstverstiand-
liche Begriffe?

Gesundbheit ist etwas anderes
als Normentsprechung

Gesundheitsdefinition der
WHO - eine Utopie

gesund sein =
im Besitz seiner individuellen
Krafte sein



Grundfragen

Krankheit = Schwache?

Herzinfarkt:
wann beginnt das Kranksein?

Risikoverhalten und
Gesundheit

Krankheit hat sprachgeschichtlich die Bedeutung ,Schwa-
che" (kranc = krumm, gebeugt, geneigt, schwankend; vgl.
Kranz fiir Gebogenes und Krangen fir das Seitneigen des
Schiffes).

Gesund = stark, krank = schwach; diese Unterscheidung
erscheint zunédchst unkompliziert und brauchbar. Doch be-
trachten wir ein Beispiel, das noch nicht einmal einer tiefge-
henden Analyse bedarf:

Ein 42-jdhriger Mann, der sich bisher sehr wohl und leis-
tungsfahig gefuhlt hatte, bekommt unvermittelt wahrend
der Arbeit heftige Schmerzen in der Brust. Kalter Schweil}
und Todesangst stellen sich ein, und er wird vom Notarzt
in das Krankenhaus gebracht. Die Diagnose lautet: Herzin-
farkt — Kaum jemand wiirde daran zweifeln, dass er vorher
gesund (= stark) war und jetzt krank (= schwach) ist.

Wie ergeht es ihm weiter? Er tiberlebt, und die Behandlung
zielt verstandlicherweise darauf ab, ihm seine Leistungsfa-
higkeit zurtickzugeben, um ihn mdoglichst wieder in seine
vorherige Position einzugliedern. Gelingt dies, gilt er wieder
als gesund — ist er es aber wirklich?

Sehen wir uns die Krankengeschichte nur ein wenig genauer
an, mit einem kurzen Blick auf die seelisch-geistige Ebene,
stellt sich die Frage nach der Gesundheit schon nicht mehr
ganz so einfach dar. Die Hauptrisikofaktoren fur den Herz-
infarkt: Rauchen, Ubergewicht, falsche Erndhrung, zu viel
Stress, wenig Bewegung, waren ihm bekannt. Wer zwei
oder mehr der genannten Faktoren auf sich vereinigt, ver-
groRert sein Risiko unverhaltnismalig stark, auch das war
ihm bekannt.
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Hypnose fordert das
Annehmen von Suggestionen

sinnvoll bei akuten Situationen
und bei Reststérungen nach
Analyse

Gefahr der Symptomverschie-
bung bei nur suggestivem
Vorgehen gegen das Symptom

nichts ,, weghypnotisieren"
ohne Ursachen zu klaren

Hypnosetherapie ist nicht an
sich ,,zudeckend”

64

3. Verhaltenstherapeutische und suggestive Verfahren

Da der Hypnosezustand das Annehmen von Suggestionen
stark fordert, bietet er sich auch an, um Krankheitssymp-
tomen, wie Schmerzen, Angsten, aber auch kérperlichen
Erkrankungen, direkt suggestiv entgegenzuwirken oder
belastende Verhaltensmuster durch Eintibung erwiinschter
Alternativen zu ersetzen.

Entsprechende Techniken konnen bei Reststérungen nach
einer Analyse oder Fokalanalyse sehr hilfreich sein.

Ohne vorausgegangene Analyse empfiehlt sich die Anwen-
dung vor allem bei akuten Zustanden, wo sie unter Umstan-
den lebensrettend sein kénnen (wie z.B. im Asthmaanfall),
bei der akuten Schmerzbekampfung, bei der Rehabilitation
nach Unféllen oder Krankheiten und zur Unterstiitzung an-
derer Therapieformen.

Werden symptomgerichtete suggestive Verfahren auf Dau-
er und ohne analytische Bearbeitung eingesetzt, ergibt sich
die Gefahr einer , Symptomverschiebung", wie z.B. auch
bei der Behandlung mit nur symptomatisch wirkenden Me-
dikamenten. Das bedeutet, dass aus einer auf diese Weise
unterdriickten Krankheit nach gewisser Zeit eine andere oft
schwerere werden kann, ohne dass der Patient und oft auch
der symptomatisch behandelnde Therapeut den Zusam-
menhang erkennen. Eine Storung sollte also nicht einfach
~weghypnotisiert” werden, ohne dass zuvor die Ursache
geklart und die Zusammenhange aufgearbeitet wurden.

(Vielleicht haben Sie schon davon gehort, dass die ,,Hyp-
nosetherapie ein zudeckendes Verfahren" sei. Dies bezieht
sich auf die alleinige Anwendung von suggestiven und sym-
ptomgerichteten Techniken, die oft falschlicherweise mit der
Hypnose verwechselt werden, gilt aber nicht fir die Anwen-
dung tiefenpsychologisch analytischer Verfahren in Hypno-
se.)



Fragen zur Therapie in Hypnose

4. Die Ruhehypnose Ruhehypnose ohne
therapeutische MaBnahmen

In der Ruhehypnose (Leerhypnose) erfolgen keine speziel- unterstiitzt die Gesundung

len therapeutischen MaRnahmen, weder analytisch noch

suggestiv. Der intensive seelisch-kérperliche Ruhezustand,

den eine Hypnose beinhaltet, kann als Begleitmafnahme

bei vielen Therapien genutzt werden und die Gesundung

unterstitzen.
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TIEFENPSYCHOLOGISCH FUNDIERTE HYPNOSETHERAPIE
Psychotherapie, Tiefenpsychologie und Hypnose: drei hdufig be-
nutzte Begriffe, aber wissten Sie, was genau damit bezeichnet
wird? Und wussten Sie, bei welchen Erkrankungen der Einsatz er-
folgversprechend ist?

Jeder kann in die Lage kommen, dass die groBen Mdglichkeiten
dieses Therapiebereiches fiir ihn wichtig werden, ob als Patient, als
Angehoriger oder als Freund. Welches Verfahren ist dann geeig-
net? Wie findet man den richtigen Therapeuten? Welches Verfah-
ren ist dann geeignet? Wie verhédlt man sich als Angehdriger oder
Freund? Wie kommt es, dass seelische Ursachen zu korperlichen
Erkrankungen fuhren kdnnen, und warum gehoren die Tiefenpsy-
chologie und die Psychotherapie zur Naturheilkunde? Was ist Hyp-
nose und Suggestion?

Diese und viele andere haufig gestellte Fragen beantwortet das
vorliegende Buch in konzentrierter aber griindlicher Form. Es
schliet die Licke zwischen zu knappen und missverstandlichen
Schriften und umfangreichen, komplizierten Fachbiichern.
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