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Monitoring: Der Psyche
bei der Arbeit zuschauen

Eine neue Methode kénnte die Psychotherapie revolutionieren:

Das so genannte Real-Time Monitoring erméglicht es, die oft sehr komplexen

und Uberraschenden Veranderungsprozesse bei Patienten wahrend einer

Therapie in ,Echtzeit” zu beobachten und darauf zu reagieren

Am 7. Mai 2005 sollte sich das Leben
von Maria S. grundlegend 4ndern. Sie
trennte sich von ihrem langjéhrigen Le-
benspartner, und zugleich wurde sie ei-
ne Zwangsstorung los, unter der sie jah-
relang gelitten hatte. Die Trennung war
ihr nicht leicht gefallen und hatte sie
Monate und Jahre beschiftigt, beglei-
tet von Schuldgefiihlen und Ambiva-
lenzen, Im Rahmen einer stationiren
Psychotherapie vollzog sie jedoch die-
sen Schritt, und zwar bereits nach we-
nigen Paartherapiesitzungen, die sie ge-
wiinscht hatte. Anhand einer dramati-
schen Szene wurde ihr deutlich, wie sehr
sie sich immer darum bemitiht hatte, es
ihrem Lebenspartner recht zu machen
—ihm wie allen anderen Menschen, mit
denen sie zu tun hatte —, und wie sehr
dies auf Kosten ihrer Autonomie ge-
gangen war. Eigene Gefiihle kannte sie
kaum mehr. Die Psychotherapie hatte
ihr fir diesen Entscheidungsprozess
einen Rahmen gegeben — oder besser:
Sie hatte sich diesen Rahmen gesucht,
weil sie einem starken Veranderungs-
wunsch gefolgt war.

Faszinierend war, wie ihre Zwangs-
symptomatik unmittelbar nach dieser
Lebensentscheidung zuriickging. Die
Angst, sich mit Krankheitserregern zu
infizieren, und entsprechende Abwehr-
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rituale wie stindiges Waschen und Rei-
nigen nahmen deutlich ab. Solche Stra-
tegien, die helfen sollten, ihre Autono-
mie wenigstens teilweise aufrechtzuer-
halten, wurden nun nicht mehr ge-
braucht.

Bemerkenswert war, wie {iiberra-
schend, umfassend und sprunghaftsich
der Wandel vollzog. Er betraf unter-
schiedliche Aspekte ihres Erlebens, Ver-
haltens und ihrer Lebensfiihrung. Frap-
pierend ist, dass sich die wesentliche
Verinderung vor und nicht nach dem
Einsatz der eigentlichen Behandlungs-
technik ereignete. Solche Reaktionen
werden unter der Bezeichnung rapid
early responses in der Therapiefor-
schung diskutiert: Bestimmte Verinde-
rungen, wie sie von einschligigen Be-
handlungstechniken beabsichtigt sind,
treten nicht selten auf, bevor diese Tech-
niken iiberhaupt eingesetzt werden.

Und - vielleicht am erstaunlichsten:
Die Verinderung hitte vorhergesagt
werden kénnen. Nicht nur in diesem
Fall konnten wir feststellen, dass sich
kritische Uberginge im Denken, Fiih-
len und Verhalten von Patienten an-
kiindigen — durch eine zunehmende
Instabilitit der bisherigen Dynamik.

Wenn man Patienten um tigliche
Selbsteinschitzungen ihres Befindens
wihrend einer Therapie bittet, erhilt
man Zeitreihenprotokolle, in denen
sich haufig eine Zunahme in der Fre-
quenz und Amplitude der Messwerte
zeigt. Diese auffilligen ,Ausschlige® im
Therapieverlauf lassen sich mit einem
mathematischen Indikator (der so ge-
nannten dynamischen Komplexitt) er-
fassen. In Abbildung 1 auf Seite 44 sieht
man dieses Phinomen sehr deutlich:
Die Spitze der dynamischen Komple-
xitit des Therapieverlaufs liegt genau

Die neue Methode griindet auf zwei Sadulen: zum einen auf einer be-

sonderen, leicht handhabbaren Kommunikationstechnik, zum anderen

auf der Erkenntnis, dass sich entscheidende Veranderungen in der

menschlichen Psyche haufig , chaotisch” anbahnen und in Springen

und Schiiben voliziehen - und dass eine gewiinschte Verdnderung

oft schon zu Beginn der Therapie in Gang kommt
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vor dem drastischen Riickgang der
Zwangssymptomatik, deren Auspri-
gung hier wochentlich mit einem gin-
gigen Symptomfragebogen erfasst wur-
de.

Aus der Forschung iiber die Selbst-
organisation lebendiger Systeme wissen
wir: Uberginge in der Dynamik eines
Systems kiindigen sich durch kritische
Instabilitdten an und fithren meist zu
dramatischen Verinderungen. Solche
Phaseniiberginge sind in Therapien
nicht selten, sie gehoren vielmehr zum
normalen Geschehen. Ungewohnlich
ist zwar, dass das ,neue Leben® mit ei-
nem Schlag beginnt. Aber es ist typisch,
dass fast jede Psychotherapie als eine
Folge von mehr oder weniger dramati-
schen Ubergingen ablduft. Das ent-
spricht der Erfahrung von Praktikern
und konnte auch in einem grofl ange-
legten Forschungsprojekt am Univer-
sitatsklinikum Aachen nachgewiesen
werden. Insbesondere langfristig er-
folgreiche Therapien weisen zu indivi-
duell sehr unterschiedlichen Zeitpunk-
ten kritische Instabilitidten auf, in denen
sich die Dynamik inhaltlich und struk-
turell verindert.,, Kritische Instabilitat
bedeutet, dass sich bisher bestimmen-
de Muster beim Patienten auflésen und

Bewegung in das Geschehen kommt.
Befindlichkeiten (und entsprechend de-
ren subjektive Einschitzung) unterlie-
gen dabei starken Schwankungen.

Nach solchen Ubergingen dndert
sich die Welt- und Problemsicht des Pa-
tienten, und es werden andere psychi-
sche Verarbeitungsmuster aktiv. Wir
denken und handeln zum Beispiel in ei-
nem vorwiegend von Arger geprigten
Zustand ganz anders als in einem von
Trauer gepragten, wir gehen anders auf
die Welt und die Menschen zu, haben
andere Bediirfnisse und machen ande-
re Erfahrungen, und wir erinnern uns
an andere Geschichten in unserem Le-
ben. Und im Gehirn laufen andere neu-
ronale Aktivierungsmuster ab.

Solche Ubergangsphasen sind also
wertvolle und filigrane Momente, Risi-
ko und Chance zugleich fiir die Thera-
pie. In Phasen der Instabilitat sind Sys-
teme leicht zu beeinflussen. Minimale
Eingriffe konnen hier grofie Wirkung
erzielen (beispielsweise Suggestionen,
Ubungen, kognitive Umstrukturierun-
gen), wihrend in Phasen ausgeprigter
Stabilitit die besten Interventionen
auch erfahrener Therapeuten beim Pa-
tienten nicht ,ankommen® Es ist des-
halb sehr wichtig in der Therapie, den
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Abbildung 1: Der Verdnderung der Zwangssymptomatik (blaue Linie) geht ei-
ne ausgepragte Phase kritischer Instabilitdt im Erleben der Patientin voraus.
Diese wird durch die dynamische Komplexitat (rote Kurve) erfasst. Das Maxi-

mum der Kurve liegt in der Anfangsphase der Behandlung, in der die
Zwangssymptome noch stark ausgeprégt sind
a4 |
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Uberblick iiber die Stabilitidt oder In-
stabilitit des Prozesses zu bekommen,
auch weil diese Uberginge thematisch
wie zeitlich sehr individuell auftreten.

Diesen Uberblick verschaffen wir
uns mit einem neuen Verfahren, bei
dem die Patienten einmal taglich — mit
einem Zeitaufwand von wenigen Mi-
nuten — ihre Befindlichkeit, die Thera-
piefortschritte, die Beeintrichtigung
durch die Symptome, die Qualitit der
Beziehung zu ihrem Therapeuten und
andere Aspekte des Therapieerlebens
einschitzen. Daraus resultieren Proto-
kolle, die dem Therapeuten ein detail-
liertes und feinmaschiges Bild iiber die
Entwicklung des Patienten geben (Ab-
bildung 2).

Am Beginn der Behandlung erhalten
die Patienten einen kleinen Taschen-
PC, oder sie benutzen ein Handy zur
Dateneingabe. Einmal am Tag also
denkt der Patient kurz, aber intensiv
tiber den Therapieprozess nach und
unterstiitzt so den Verinderungspro-
zess.

Dieses Vorgehen wird als Real-Time
Monitoring bezeichnet — es ist ein Feed-
back iiber den Verlauf der Therapie
»in Echtzeit®, Die von uns entwickelte
Technik trigt den Namen synergetisches
Navigationssystem. ,,Synergetik® ist die
von dem Physiker Hermann Haken be-
griindete Theorie der Selbstorganisa-
tion, und ein ,Navigationssystem* ist
das Verfahren, weil der Therapeut da-
mit durch die Turbulenzen selbstorga-
nisierender Prozesse steuern kann.

Es ist mit dieser Methode moglich,
den Therapieverlauf und die Befind-
lichkeit der Patienten detailliert (wenn
man will: tiglich) nachzuvollziehen.
Zudem geben die Zeitreihen Auskunft
dartiber, ob das ,,System Patient stabil
oder instabil ist und ob sich die er-
wihnten Uberginge ankiindigen.

Eines dieser Verfahren berechnet das
Ausmaf der dynamischen Komplexitit
und klirt parallel dazu schon ab, ob der
Wert statistisch bedeutsam wird. Ist dies
der Fall, dann wird dies durch ein Kast-
chen markiert. Auf diesem Weg erhilt



man Diagramme, anhand derer man
leicht ablesen kann, ob sich das ,,Sys-
tem“ auf dem Weg in eine kritische In-
stabilitit befindet. Auch kann man se-
hen, welche Aspekte des Erlebens be-
troffen sind. Man erkennt das an den
sdulenartigen Strukturen, die zeigen, ob
und wo sich die Fluktuationen im Sys-

tem gegenseitig resonanzartig auf-
schaukeln. Solche Diagramme sind wie
eine Art Fingerabdruck jeder einzelnen
Therapie.

Da das System auch noch die Mog-
lichkeit eréffnet, den Behandlungser-
folg zu messen (etwa mit Fragebogen,
die am Beginn und am Ende der Be-
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In Bezug auf meine persénlichen Ziele erlebte ich mich

heute als erfolglos - erfolgreich

Heute habe ich zwangsauslésende Situationen

vermieden

Abbildung 2: Beispiel fir
zwei Zeitreihen, die aus
tdglichen Einschdtzungen
wéhrend des Therapiever-
laufs resultieren.

Oben: ,In Bezug auf meine
taglichen Ziele erlebte ich
mich heute als erfolglos

(1) vs. erfolgreich (7).
Unten: ,Heute habe ich
zwangsauslésende Situatio-
nen vermieden (3: sehr
stark vs. -3: gar nicht)”
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handlung ausgefiillt werden), ist damit
Praxisforschung im groflen Stil, aber
ohne groflen Aufwand realisierbar. Jede
Therapie wird zu einer eigenen Ver-
laufs- und Erfolgsstudie. Besondere
Merkmale des Behandlungsverlaufs
kénnen dann mit dem Behandlungs-
ergebnis in Beziehung gesetzt werden.
So lasst sich herausfinden, ob sich er-
folgreiche Behandlungen schon frith
durch andere Verlaufsmuster ankiindi-
gen. Der Einsatz des synergetischen Na-
vigationssystems ist tibrigens nicht auf
die Psychotherapie begrenzt, sondern
kann auchin der Beratung, in der Team-
entwicklung oder im Veridnderungsma-
nagement von Organisationen einge-
setzt werden.

Diein Psychotherapien auftretenden
Phinomene der Selbstorganisation ha-
ben inzwischen zu einer neuen Sicht-
weise von Therapie gefithrt, die im
Grunde eine sehr alte ist: ,Medicus cu-
rat, natura sanat®, wusste schon Para-
celsus. In moderner Diktion: Psycho-
therapie besteht darin, Bedingungen fiir
das Auftreten von Selbstorganisations-
prozessen zu schaffen. Diese Prozesse
werden vom System selbst, autonom, ei-
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gendynamisch und nur begrenzt vor-
hersehbar erzeugt. Dabei handelt es
sich vor allem um Uberginge von ei-
ner Ordnung des Denkens, Fithlens und
Handelns in eine bessere, neue Ord-
nung — meist mit mehreren dazwi-
schenliegenden Ordnungsiibergingen.
Therapie kann als eine ,,Kaskade“ sol-
cher Ordnungsiiberginge interpretiert
werden. Sie unterscheidet sich nicht
grundsitzlich von anderen Lern- und
Entwicklungsprozessen, die ebenfalls in
Form kaskadenartiger Selbstorganisa-
tion stattfinden — etwa motorischen
Bewegungsablidufen, Wahrnehmung,
Entscheidungsprozessen, Lernen neu-
er Fertigkeiten, Verinderung sozialer
Entwicklungen.

Das Gehirn:

Ein Idealfall
der Selbstorga-
nisation

All dies ist gut nachzuvollziehen,
wenn man sich vergegenwdrtigt, dass
das menschliche Gehirn geradezu ein
Idealfall eines sich selbst organisieren-
den Systems ist. Es besteht aus mehre-
ren hundert Milliarden dicht verschal-
teter Neuronen, die in Netzwerken un-
terschiedlicher Gréfienordnung orga-
nisiert sind. Nichtlineare Vorginge
finden innerhalb und zwischen Neuro-
nen statt, wobei diese Neuronen dar-
auf spezialisiert sind, Resonanzeffekte
sowohl innerhalb des Gehirns (zwi-
schen Neuronenverbianden) als auch
zwischen Gehirnen herzustellen (man
denke an die berithmten Spiegelneuro-
nen).

Zahlreiche Schaltkreise und Netz-
werke weisen eine Kombination aus po-
sitiven (aufschaukelnden) und negati-
ven (ddmpfenden) Riickkopplungen
auf. Damit wird Chaos erzeugt, was
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wohlgemerkt nicht Unordnung bedeu-
tet, sondern eine hochflexible Vielfalt
komplexer Formen dynamischer Ord-
nung.

So ist es nicht erstaunlich, dass
psychische Funktionen, die von einem
selbstorganisierenden,  hochgradig
nichtlinear operierenden System her-
vorgebracht werden, selbst alle Merk-
male von Selbstorganisation aufweisen:
spontane Strukturbildung und Struk-
turwandel, Eigendynamik, Gestalthaf-
tigkeit, Stabilitit und Instabilitit in
zeitlicher Folge, begrenzte Vorherseh-
barkeit, Abhingigkeit von Randbedin-
gungen und Kontrollparametern so-
wie beschriankte Steuerbarkeit durch
Input von auflen. Erstaunlich ist viel-
mehr, dass diese so menschlichen, all-
zumenschlichen Merkmale auch schon
von nicht lebenden Systemen hervor-
gebracht werden kénnen. Physikalische
Systeme wie Konvektionsstromungen
in Flussigkeiten, der Laser, die Anord-
nung des Videofeedbacks oder be-
stimmte zyklisch ablaufende chemische
Reaktionen weisen diese Merkmale auf.
Dort wurden sie allerdings schon frii-
her untersucht, sodass sie jetzt — wel-

che Ironie des Schicksals —zu einer Ver-
standnishilfe fur die Erforschung der
Psyche geworden sind. Die Gestaltpsy-
chologen der ersten Hilfte des 20. Jahr-
hunderts hitten sich tiber diesen Fort-
schritt gefreut! Systeme unterschied-
lichster Art, lebende wie nicht lebende,
psychologische wie biologische, konnen
mithilfe der Modellvorstellungen und
der Mathematik komplexer dynami-
scher Systeme besser verstanden wer-
den. Selbstorganisation ist ein univer-
selles Prinzip.

Wie die Technik des Real-Time
Monitoring zeigt, liegen hier die prak-
tischen Konsequenzen sehr nahe. Wih-
rend sich die Fachwelt noch streitet, wel-
che praktischen Friichte die boomen-
de Neuroforschung fiir die Psychothe-
rapie tragt, und eher zur Zuriickhaltung
mahnt, lassen sich die Befunde zur
Selbstorganisation von Psyche und Ge-
hirn in eine ganz konkrete Technologie
iibersetzen — die computerbasierte syn-
ergetische Navigation. Unsere Vision:
Moderne Psychotherapie ist synergeti-
sches Prozessmanagement unter Nut-
zung von Empathie, Fachwissen und
neuer Technologie.



Das konkrete Vorgehen wird von ei-
nigen Regeln und Entscheidungskrite-
rien getragen, die die wichtigsten Be-
dingungen fiir das Zustandekommen
selbstorganisierter Ordnungsiibergin-
ge beinhalten. Wir bezeichnen sie als
generische Prinzipien. Es sind Regeln, die
das therapeutische Handeln struktu-
rieren und bei der Entscheidung helfen,
welche einzelnen Methoden und Be-
handlungstechniken wann im Behand-
lungsverlauf eingesetzt werden sollen.

Hier einige Beispiele:

Verdnderungen, die ja hiufig mit
Turbulenzen und Verunsicherungen fiir
den Einzelnen verbunden sind, miissen
von einem Gefiihl der Sicherheit und
Stabilitdt getragen sein. Menschen, die
psychotherapeutische Hilfe aufsuchen,
haben oft traumatische Erfahrungen
hinter sich oder befinden sich in einer
chaotischen, keine Unterstiitzung bie-
tenden Umgebung. Deshalb muss die
Therapie selbst oft fiir stabile Bedin-
gungen sorgen. Die Atmosphire der
Therapie, die Rahmenbedingungen,
aber ganzbesonders die Beziehung zum
Therapeuten spielen hier eine wichtige
Rolle (Stabilisierung von auffen). Hin-
zu kommen MafSnahmen, die dem Pa-
tienten seinen Selbstwert und seine ver-
fugbaren Ressourcen deutlich machen
(Stabilisierung von innen). Aus der Er-
fahrung mit kleinen Kindern wissen
wir, dass emotionale Sicherheit (zum
Beispiel in der Bindung zur Mutter)
Lern- und Entwicklungsprozesse for-
dert.

Selbstorganisation kann nur dann
stattfinden, wenn ein System energe-
tisch angeregt ist. Das gilt in der Physik
und erst recht in der Psychologie. Das
System muss aus seinem Gleichge-
wichtszustand herausgetrieben werden,
dann dndernssich die Bewegungsmuster
und Strukturen. In der Psychotherapie
und beim Lernen sind die intrinsische
Motivation und der emotional getra-
gene Wunsch nach Verinderung die
Treibsdtze. Darum ist die Arbeit mit den
Anliegen und Zielen der Patienten so
wichtig.

Bei beginnender Destabilisierung
greifen therapeutische Interventionen
besonders gut — vorausgesetzt, sie pas-
sen zum System, was in der Therapie be-
deutet, dass der Patient sie versteht und
in sein Werte- und Bezugssystem ein-
ordnen kann. Therapeutische Inter-
ventionen haben oft die Funktion, Pro-
blemmuster zu destabilisieren und be-
ginnende Fluktuationen zu verstirken.

Therapie

als Management
synergetischer
Prozesse

Das gesamte therapeutische Vorge-
hen muss zeitlich auf das Denk-, Fiihl-
und Entwicklungstempo des Patienten
abgestimmt sein. Resonanz und Syn-
chronisation sind entscheidende Prin-
zipien, damit ein gemeinsamer Prozess
entstehen kann, der therapeutisch wirk-
sam wird.

Mit dem synergetischen Ansatz wer-
den sowohl ein sehr praktikables Ver-
fahren des Qualititsmanagements als
auch umfassende Moglichkeiten fiir die
Praxisforschung eingefiihrt. Vor allem
liegt damit eine schuleniibergreifende
Konzeption der Psychotherapie vor. Auf
der Ebene des konkreten therapeuti-
schen Tuns kann jede und jeder seinen
Priferenzen folgen — was fiir die Glaub-
wiirdigkeit und Authentizitit des The-
rapeuten wichtig ist. Aber auf der Ebe-
ne der datenbasierten Prozesssteuerung
und der theoretischen Begriindung
kommen entscheidende neue Elemen-
te dazu.

Das synergetische Navigationssy-
stemn operiert auf einem hohen Level,
was die theoretische Begriindung, die
Frequenz der Datenerfassung (tiglich)
und die Methodik der eingebauten

Zeitreihenanalysen betrifft. Aber auch
ohne diese Elemente kann ein Feedback
iiber den Behandlungsverlauf sehr
niitzlich sein. Die Arbeitsgruppe um
den amerikanischen Psychotherapie-
forscher Michael J. Lambert hat Er-
fahrungen mit Riickmeldungen ge-
sammelt, die die Patienten jeweils in der
Therapiesitzung abgeben. Es geht dabei
um die Frage, ob Patienten im Rahmen
der Entwicklungslinien anderer ver-
gleichbarer Behandlungsverliufe liegen
oder ob sie ,von der Spur“ abweichen.
Aufgrund solcher Riickmeldungen
koénnen Therapeuten spezielle Maf3-
nahmen ergreifen, um den Patienten zu
unterstiitzen.

Systematisches Feedback mithilfe
neuer Technik, insbesondere dem Real-
Time Monitoring, konnte der Beginn
einer neuen Ara in der Psychotherapie
sein. Es hilft, die Praxis zu verbessern,
es kann die Forschung befliigeln und
dient dem Qualititsmanagement. Und
es lasst die alten Streitigkeiten zwischen
Therapieschulen hinter sich. Ein wei-
terer wesentlicher Schritt auf dem Weg
von der ,,Konfession“ zur ,,Profession®
der Psychotherapie (aber auch von Be-
ratung, Coaching, Organisationsent-
wicklung) ist getan. <

Im kommenden Oktober wird eine interna-
tionale Konferenz an der Forschungsein-
richtung fir Dynamische Systeme die beste-
henden Techniken und Erfahrungen zum
Real-Time Monitoring einer interessierten
Offentlichkeit vorstellen (7.-9. 10. 2007, Kon-
gresszentrum Poértschach am Wérthersee,
Anmeldung unter elfriede.schaunig@uni-
klu.ac.at).

Umfassende Darstellung in:

Hermann Haken, Giinter Schiepek: Synergetik in
der Psychologie. Selbstorganisation verstehen
und gestalten. Hogrefe, Gottingen 2006
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