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Vorwort

s ist Psycho-Zeit. Noch vor 20 Jahren hitte man nicht fur

moglich gehalten, dass jemand so »Verriicktes« wie Do-
nald Trump amerikanischer Priasident wird. Nimmt man Putin,
Kim Jong-un, den ehemaligen brasilianischen Prisidenten Bol-
sonaro und all die anderen merkwiirdigen Autokraten hinzu,
kann man tatsichlich den Eindruck gewinnen, verriickt sei das
neue Normal. AufSerdem zeigen die sozialen Netzwerke Tag fiir
Tag eindrucksvoll, dass die Menschheit, wenn sie sich in Mas-
sen zusammenrottet, sogar noch verriickter wird, als es Ein-
zelexemplare der Spezies »Homo sapiens sapiens« gewohnlich
sind. SchlieRlich haben viele Menschen auch im Alltag den Ein-
druck, dass die Merkwiirdigkeiten ihrer Mitmenschen rasant
zunehmen. Und am Ende ldsst der alte Medizinerspruch »Ge-
sund ist ein Mensch, der nicht ausreichend untersucht wurde«
jeden auch noch selbst klammheimlich zweifeln, ob er nicht
ebenfalls irgendeine Macke hat, die demnichst irgendjemand
Kompetentes bemerken konnte, wenn man sich nicht hollisch

in Acht nimmt.



Der Mensch ist verunsichert, militarisch, politisch, seelisch, und
Psychologie ist so wichtig, wie lange nicht mehr. Was aber konnte
in dieser Lage helfen? Der bertthmte amerikanische Psychothera-
peut Steve de Shazer warnte jedenfalls vor den grof$en Theorien,
die in Krisenzeiten Konjunktur haben, aber doch bloR dazu bei-
tragen, die beunruhigende Wirklichkeit zu tibersehen. Auch jetzt
wissen Ideologen und Verschworungstheoretiker angeblich ganz
genau, woran das alles liegt und was zu tun ist. Da soll dann die
eine schlichte Idee, die eine mysteridse Ursache, alles wunderbar
erkldren. Solche ausgedachten simplen Fantasieprodukte stiirzen

die Welt aber gewohnlich noch weiter ins Chaos.

Die Wirklichkeit ist dagegen vielgestaltig und hilfreiche Losun-
gen fiir krisenhafte Situationen ergeben sich zumeist aus einem
Wechsel der Perspektive. Zu solchen niitzlichen Perspektivwech-
seln, solchen Lichtblicken, mochte ich in diesem Buch anregen.
Dazu habe ich kurze kompakte Texte aus den Bereichen versam-
melt, mit denen ich mich besonders befasst habe, also aus Psy-
chotherapie und Psychiatrie, aus Philosophie und Theologie. Da
sind die aufregenden Entwicklungen moderner Psychotherapie,
Uberraschende Perspektiven auf die kranke und die gesunde Psy-
che des Menschen, erhellende philosophische Einsichten fiir ein
besseres Leben, auch spirituelle Anregungen und, angesichts all
der selbstherrlichen Selbstherrscher, schliefflich noch ein paar
Gedanken zur politischen Psychologie.

Zu jedem der hier anklingenden Themen koénnte man wahr-
scheinlich ein ganzes Buch verfassen, aber hier soll es darum
gehen, nicht lang und breit, sondern moglichst kurz und knapp
den jeweils entscheidenden Gedanken ganz praktisch auf den

Punkt zu bringen und so dazu beizutragen, klarer zu sehen und
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im besten Fall das Leben vielleicht etwas reicher und schéner
zu machen.

Am Ende geht es aber nicht bloR um tiefere Einsichten in die
Welt und einen besseren Umgang mit schwierigen Mitmenschen,
sondern auch um einen besseren Umgang mit sich selbst: Was ist
sinnvoll im Leben, was sollte man vielleicht vermeiden und wo-
rauf darf man hoffen? Das alles weif? ich nattirlich auch nicht ein
fir alle Mal, ich kann hier nur mehr oder weniger niitzliche An-
regungen geben, damit jede Leserin und jeder Leser ihren oder
seinen eigenen hochstpersonlichen Weg findet.
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Ein genialer Therapeut

ieser Fall bertiihrt mich immer wieder und ich habe ihn
D schon oft erzihlt. Es ist die spektakulirste Psychotherapie-
geschichte, die ich kenne, und sie ist wirklich passiert.

Milton Erickson war wohl der genialste Psychotherapeut des
20.Jahrhunderts. Er war behindert, saf$ im Rollstuhl und war
daher darauf angewiesen, Menschen ganz genau zu beobachten.
Immer wieder gelang es ihm, schwierigste Fille in kiirzester Zeit
therapeutisch zu losen. Deswegen sind seine Behandlungsfille
geradezu legendir:

Eines Tages kam eine junge Frau zu ihm, legte ein Btindel Dol-
larnoten auf den Tisch und sagte, das sei ihr restliches erspartes
Geld, dafiir wolle sie bei ihm, dem berithmten Therapeuten, nun
Psychotherapie machen, und wenn das Geld aufgebraucht sei,
dann wolle sie sich umbringen.

Normalerweise wiirde man eine solche Therapie nicht tiber-
nehmen, denn wer will schon einen Menschen unter dem Da-
moklesschwert des sicheren Suizids behandeln? Doch Erickson

hatte eine beeindruckende Menschenkenntnis und er nahm
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ausnahmsweise diesen Fall an. Die Frau erzihlte ihm von ihren
zahlreichen Problemen mit Beziehungen. Gerade sei wieder eine
Beziehung kaputtgegangen. Sie habe auch den Eindruck, sie
sehe irgendwie abschreckend aus, sie hatte niamlich eine Zahn-
liicke. Die Kollegen am Arbeitsplatz beachteten sie kaum. Der
Kollege, mit dem sie zusammen im Zimmer arbeitete, behan-
delte sie geradezu wie Luft, griifRte sie noch nicht einmal. Nach-
dem sie Erickson all das geschildert hatte, forderte der sie auf,
mit ihm auf den Hof zu kommen. Auf dem Hof war ein Brun-
nen. Und Erickson forderte die Patientin auf, Wasser aus dem
Brunnen zu schopfen, das Wasser in den Mund zu nehmen und
durch die Zahnliicke hindurch auf einen bestimmten Punkt zu
spritzen. Die Patientin tat das. Nach einiger Ubung hatte sie
schlieRlich eine gewisse Fertigkeit erreicht, durch die Zahnli-
cke hindurch tber mehrere Meter hinweg einen bestimmten
Punkt zu treffen. Und da forderte Erickson die Patientin auf,
den Kollegen am Arbeitsplatz, mit dem sie zusammen im Zim-
mer arbeitete, plotzlich und unerwartet mit Wasser durch die
Zahnliicke hindurch zu bespritzen, das Ganze nicht zu erkliren
und den Raum zu verlassen. Die Patientin wird diese Aufgabe
merkwiirdig gefunden haben, aber sie hatte ja nichts zu verlie-
ren. Sie tat, was Erickson gesagt hatte. Und siehe da, zum ersten
Mal ergab sich ein Gesprich zwischen ihr und diesem Kollegen.
In der Folgezeit gab es hiufiger Gespriche zwischen den beiden.
Man traf sich schlieflich sogar privat und unterhielt sich. Man
traf sich hiufiger privat ... Die Therapie war lingst beendet, als
Jahre spiter ein Brief bei Milton Erickson eintraf mit einem
Foto: eine gliickliche amerikanische Familie mit vier Kindern,
alle »keep smiling«, und man konnte deutlich sehen: Zwei der
Kinder hatten eine Zahnltcke. Und unter dem Foto stand: »As

you see, Milton, two of my children are blessed with a space.«
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(»Wie du siehst, Milton, zwei meiner Kinder sind gesegnet mit
einer Zahnliicke.«)

So etwas ist geniale Psychotherapie: Die Zahnliicke, die bei-
nahe zum Grund fiir einen Suizid geworden wire, wurde zum
Segen, zur Losung, durch die sich die Patientin aus ihrer belas-
tenden Befangenheit befreite. Das war ein realer Fall und das
Ganze war gar nicht so erstaunlich. Denn natiirlich wusste Erick-
son, dass ein Mensch, der sich selber fiir nicht sehr attraktiv
hilt, auf andere auch nicht sehr attraktiv wirkt. Und anderer-
seits ahnte er, dass die Tatsache, dass sie aufgrund der Nicht-
beachtung des Kollegen so gekrinkt war, irgendetwas mit ihren
Gefiihlen fiir diesen Kollegen zu tun hatte. Aber mehr wusste
er natiirlich auch nicht. Solche Interventionen sind Milton
Erickson immer wieder gelungen, er »utilisierte«, wie das wis-
senschaftlich heifdt, die Probleme fiir die Losung. Heute gibt es
in aller Welt »Milton-Erickson-Gesellschaften«, in denen Thera-
peuten unterschiedlichster Schulen dafiir sorgen, dass Ericksons
erstaunliche Methoden nicht in Vergessenheit geraten. Und auch
im ganz normalen Leben kennt jeder so seine »Zahnliicken« und
hat nur noch nicht herausgefunden, was man Niitzlicheres damit

anstellen kann, als sich blof} dartiber zu drgern.
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»Die Losung hat mit dem
Problem nichts zu tun«

ie Geschichte mit der Zahnliicke hatte uns der bertthmte
D amerikanische Psychotherapeut Steve de Shazer bei einem
grof¥en Symposium meiner Klinik erzihlt, an dem damals auch
Paul Watzlawick, der bekannte Autor des Weltbestsellers Anlei-
tung zum Ungliicklichsein, teilnahm. De Shazer hatte die Metho-
den Ericksons noch einmal radikalisiert und er liebte die Provo-
kation. »Die Losung hat mit dem Problem nichts zu tun!« Mit

diesem Satz schockte er uns zu Anfang seines Seminars.

Generationen von Psychotherapeuten hatten als Psychoanaly-
tiker akribisch die ganze Lebensgeschichte, vor allem die frithe
Kindheit ihrer Patienten, nach Problemen abgesucht, waren da-
bei fast immer fiindig geworden und hatten dann versucht, die
gefundenen Probleme irgendwie zu losen, damit sie die Gegen-
wart nicht mehr vergifteten. Diese Methode hatte zwar in Thera-
pieeffizienzstudien nur wenige Erfolge aufzuweisen, aber sie ist

immer noch — oft mit Modifikationen — weit verbreitet.
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Auch die wissenschaftlich besser beleumundete Verhaltensthera-
pie legte groflen Wert darauf, erst eine detaillierte Problemana-

lyse zu erstellen, bevor man therapeutische Losungen erarbeitete.

Und tiberhaupt entsprach es dem gesunden Menschenverstand,
dass man fiir eine Losung ein Problem brauchte, sonst konnte

man ja gar nicht wissen, was man lgsen sollte.

Konnte also die provokative Behauptung Steve de Shazers, die
Losung habe mit dem Problem nichts zu tun, wirklich stimmen?
Doch erstaunlicherweise war dies tatsichlich das niichterne Er-
gebnis einer Studie, die er mit den ambulanten Patienten seines
Instituts durchgefiihrt hatte. Zu Beginn der Therapie hatte man
systematisch und exakt das jeweilige Problem beschrieben. Und
am Ende der Therapie hatte man genauso systematisch und ex-
akt die Losung untersucht. Das Ergebnis war eindeutig: Es gab

zwischen beiden keinerlei Korrelation.

Das klang verbliiffend, war aber bei Licht besehen eigentlich zu
erwarten. Das Problem namlich war gewohnlich irgendein Ereig-
nis von auffen, das einem Menschen zufillig tiber den Lebens-
weg gelaufen war. Die Losung jedoch beruhte auf den ganz spe-
ziellen Fihigkeiten, die dieser ganz spezielle Mensch von innen
heraus immer schon besaRR und in dieser Situation erfolgreich
aktiviert hatte. Das Repertoire, iber das jeder da verfiigt, unter-
scheidet ihn von allen anderen. Es ist stets begrenzt und er wird
es bei jedem Problem so gut wie moglich einsetzen, denn tiber
etwas anderes verfiigt er ja nicht. Wenn jemand in der Lage ist,
sich durch Mozart-Musik zu beruhigen, kann er das bei Schlaf-
losigkeit, aber auch bei einer belastenden beruflichen Ausei-

nandersetzung oder einem hochgekochten Ehekonflikt einset-
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zen. Einen anderen kann man mit Mozart-Musik moglicher-
weise jagen, der wird also andere Fihigkeiten haben. Die Fihig-
keiten sind bei einem bestimmten Menschen immer dieselben,
die Probleme jedoch sind immer wieder neu. Diese Fihigkeiten
liebenswiirdig und respektvoll aufzuspiiren und dann ausfiihr-
lich und wirksam ins Licht zu stellen, das war das ganze Geheim-

nis losungsfokussierter Psychotherapie nach Steve de Shazer.

Auf diese Weise konnte er bei Patienten, die wir jahrelang kann-
ten, in einem einzigen Gesprich Fihigkeiten entdecken und zum
Leuchten bringen, die wir nie herausbekommen hatten, weil wir
uns fast ausschliefflich fiir ihre Probleme interessiert hatten. Be-
sonders beriithrend war stets, wenn man im Video sehen konnte,
wie sich ein Patient, der zu Anfang der Sitzung noch ganz be-
driickt in seinem Stuhl gekauert hatte, wihrend des Gesprichs
tiber seine besonderen Fihigkeiten und wie er die in seinem Le-
ben bisher erfolgreich eingesetzt hatte, langsam aufrichtete und
am Schluss aufrecht und zukunftsorientiert dasaf. Das Thera-
piegesprich war diesem Menschen sozusagen in Fleisch und Blut

iibergegangen.
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Die gescheiteste
psychotherapeutische Frage

tellen Sie sich vor, Sie gehen abends ins Bett und schlafen ein
S und wihrend Sie schlafen, passiert ein Wunder, Thr Problem
ist schlagartig gelost, einfach so (der Therapeut schnippt mit den
Fingern)! Sie wachen am Morgen auf, wissen aber nicht, dass das
Wunder passiert ist, weil Sie ja geschlafen haben. Woran werden
Sie merken, dass das Wunder passiert ist?« Eine merkwiirdige
Frage, werden Sie denken. Was hat das mit Therapie zu tun? In
Wabhrheit ist die »Wunderfrage« vielleicht die gescheiteste psy-
chotherapeutische Frage der vergangenen 50 Jahre. Steve de Sha-
zer hat sie erfunden.

Der Patient wird darauf moglicherweise antworten: »Ich werde
das daran merken, dass es mir wieder gut geht.« Nachfrage: »Wo-
ran werden Sie merken, dass es Thnen wieder gut geht?« »Dass
meine Stimmung besser ist.« — »Woran werden Sie merken, dass
Thre Stimmung besser ist?« Der Therapeut wird so lange nach-

fragen, bis der Patient konkretes Verhalten beschreibt: »Ich werde
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dann wieder morgens die Zeitung lesen, werde mir eigenhéndig
ein Frithstiicksei kochen, werde wieder bei meinen Freunden
anrufen ...« »Bei welchen zuerst? ...« Je linger, konkreter und
plastischer der Patient nun tber die Situation nach dem Wun-
der spricht, desto mehr gewinnt diese Situation sozusagen psy-
chische Wirklichkeit, und diese Wirklichkeit wirkt.

Psychotherapie hat die Aufgabe, durch professionellen Einsatz
von Sprache so schnell wie moglich psychische Stérungen zu be-
seitigen. Redet ein Therapeut aber immer nur tiber die Vergan-
genheit, zum Beispiel tiber die frithe Kindheit, suggeriert er da-
mit indirekt, dass die Vergangenheit fiir die jetzige Symptomatik
entscheidend sei. Da aber die frithe Kindheit per definitionem
nicht gedndert werden kann, erscheint dann auch die Sympto-
matik als unverinderbar. Diese indirekte Suggestion verlangert
Therapien. Die Wunderfrage dagegen durchschneidet radikal
jeden Zusammenhang mit der Vergangenheit und konstruiert
unbelastet davon eine realistische Losung. Nannten Patienten
utopische Ziele, zum Beispiel, dass sie nach dem Wunder Mil-
lionir sein wiirden, lachte Steve de Shazer herzlich und schaute
sie dann unter seinen buschigen Augenbrauen ermutigend an:
»... aber jetzt mal ernsthaft.« Und dann kamen immer niitzliche

konkrete Beschreibungen.

Patienten halten Therapeuten zumeist fiir Problemexperten.
Deswegen neigen sie dazu, uns nur von ihren Problemen zu er-
zihlen. Also muss man beim Erstgesprich ausdriicklich danach
fragen, ob sich nach der Terminvereinbarung etwas geindert hat.
Steve de Shazer hat festgestellt, dass bei tiber der Hilfte der Pa-
tienten bereits nach dem Anruf ganz ohne Therapie eine Besse-

rung eintritt. Mitunter ist das Problem sogar verschwunden und
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das ist gar nicht tiberraschend. Vielen Menschen fillt es nimlich
sehr schwer, einen Psychotherapeuten zu kontaktieren. Wenn der
Entschluss dann aber endlich gefallen ist, lisst das oft einen
derartigen Ruck durch einen Menschen gehen, dass diese Ent-
schlossenheit selbst therapeutisch wirkt. Fragt man nicht nach,
wird der Patient das Problem zum Zeitpunkt des Anrufs schil-
dern, um seine Anwesenheit beim Therapeuten zu rechtfertigen.
Dann wird man nie erfahren, dass das Problem sich inzwischen
vielleicht sogar erledigt hat, zumal das dem Patienten womog-
lich auch ein bisschen peinlich ist.

Uberhaupt hat Psychotherapie nicht die Aufgabe, »iiber Pro-
bleme zu reden«. Im Gegenteil. Steve de Shazer war iiberzeugt,
wenn man zwei Drittel der Therapiezeit tiber Probleme rede und
nur ein Drittel iiber Losungen, habe man das Problem im Zwei-
fel verstirkt; rede man zwei Drittel der Zeit tiber Losungen und
nur ein Drittel Giber das Problem, konne man eine Besserung er-
zielen. Auch einer Ehe kann es tibrigens guttun, wenn es bei den
gemeinsamen Gesprichen nicht blof aus gegebenem Anlass im-

mer bloff um Probleme geht.
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