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Kapitel 1
Die Welt der DBT

punkt auf dem philosophischen Prozess der Dialektik liegt, die sich gleichzeitig

aber auch der psychologischen Prozesse des Behaviorismus und der Veranderung
bedient. Stellen Sie sich vor, eine Therapie zu beginnen, die Ihnen die folgenden Grundsit-
ze vorgibt: Alles setzt sich aus Gegensiatzen zusammen. All diese Gegensitze sind wahr. Al-
les verdndert sich, aufler der Veranderung selbst, und der Weg aus dem Leiden beginnt da-
mit, zu akzeptieren, dass all diese Dinge zutreffen. In diesem Kapitel machen wir Sie mit den
Grundlagen vertraut.

Wenn man sich auf die DBT einldsst, begibt man sich in eine Welt, deren Schwer-

Die Hauptsaulen der DBT

Die DBT steht auf drei grofien philosophischen und wissenschaftlichen Séulen.
Im Einzelnen sind dies spezifische Annahmen, die den Rahmen der Behandlung
bilden:

¢/ Alle Dinge sind miteinander verbunden. Alles, jede und jeder sind mitei-
nander verbunden und voneinander abhéngig. Wir sind alle ein Teil eines
grofleren Gebildes aus allen Dingen, eine Gemeinschaft von Wesen, die sich
gegenseitig unterstiitzen und erhalten. Wir sind auch mit unserer Familie,
Freunden und der Gesellschaft verbunden. Wir brauchen andere und ande-
re brauchen uns.
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¢/ Verinderung ist bestindig und unvermeidlich. Dies ist keine neue Idee.
Schon der vorsokratische Philosoph Heraklit sagte: »Die einzige Konstante
im Universum ist die Verdnderung«. Das Leben ist voller Leid, aber weil
sich alles stetig und unweigerlich veréndert, verdndert sich auch das Leid.

v/ Gegensiitze konnen zusammengefiihrt werden, um der Wahrheit niher
zu kommen. Das ist das Herzstiick der Dialektik. Eine dialektische Synthe-
se verbindet die These (eine Idee) und die Antithese (ihr Gegenstiick). Bei
der Zusammenfithrung der beiden Ideen entsteht etwas Neues, das weder
in der These noch in der Antithese zu finden ist. Genauer gesagt, die Syn-
these bezieht ein Konzept der These und eines der Antithese mit ein.

In Kapitel 2 erfahren Sie mehr iiber die Hauptsédulen der DBT.

Ein Uberblick Uber die Therapiebausteine
und Funktionen der DBT

Die DBT wurde urspriinglich von Prof. Dr. Marsha Linehan fiir die Behandlung von
Menschen mit selbstzerstorerischem Verhalten und Suizidgedanken entwickelt. Spa-
ter entwickelte sie sich zur Goldstandard-Methode fiir die Behandlung der Borderline-
Personlichkeitsstorung (BPS), auf die wir in Kapitel 20 néher eingehen. Diese Behandlung
spricht viele Therapeuten und Patienten an, und das nicht nur, weil sie hilft. Sie fasst vier
wesentliche Elemente in einer umfassenden Behandlung zusammen, indem sie die biologi-
schen, umweltbedingten, geistigen und verhaltensbedingten Aspekte der Probleme der be-
troffenen Person mit einbezieht. Sie berticksichtigt dabei nicht nur, dass sich die jeweils be-
troffene Person verdndern muss, sondern vermittelt ihr auch das Gefiihl, im gegenwértigen
Augenblick umfassend akzeptiert zu werden.

In Kapitel 2 erfahren Sie, dass DBT aus vier Behandlungsbausteinen besteht, mit denen die
fiinf Funktionen einer umfassenden Betreuung abgedeckt werden.

Die vier Therapiebausteine
Es gibt vier Therapiebausteine, die in Kapitel 14 niher beschrieben sind:

¢/ Einzeltherapie: Bei dieser Form arbeitet ein Therapeut mit Ihnen daran, neu erlernte
Kenntnisse auf Ihre personlichen Herausforderungen anzuwenden.

¢/ Fertigkeitentraining: Hier erlernen Sie gemeinsam mit anderen Patienten neue Verhal-
tenskompetenzen, machen entsprechende Hausaufgaben und tiben anhand von Rollen-
spielen neue zwischenmenschliche Umgangsformen.

¢/ Kompetenzcoaching am Telefon: Sie kénnen Thren Therapeuten jederzeit zwischen
den einzelnen Sitzungen anrufen, um sich beim Auftreten schwieriger Situationen un-
mittelbar Rat zu holen, wie Sie die jeweilige Situation bewiltigen konnen.
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v/ Besprechungen des Therapeuten-Konsultationsteams: Ihr personlicher Therapeut
triftt sich mit anderen Therapeuten, die ebenfalls DBT-Behandlungen anbieten. Diese
Besprechungen helfen den Therapeuten bei der Bewaltigung schwieriger und komple-
xer Probleme im Zusammenhang mit der Therapie und geben ihnen neue Impulse,
wenn sie in einer Sackgasse stecken. In Kapitel 17 erfahren Sie mehr zum Thema
Konsultationsteam.

Die funf Funktionen der Behandlung

Wie Sie dem vorherigen Abschnitt entnehmen konnen, ist die DBT ein umfassendes Be-
handlungsprogramm. In gewisser Weise ist die DBT ein aus mehreren Behandlungsmetho-
den bestehendes Biindel anstatt einer einzelnen Behandlungsmethode, die von einem ein-
zelnen Therapeuten bei einem einzelnen Patienten angewendet wird. Welches Programm
Sie auch immer auswéhlen, es sollte auf jeden Fall die fiinf Hauptfunktionen der Behand-
lung abdecken (die wir in Teil 4 ausfiihrlicher beschreiben):

¢/ Thre Motivation zur Verinderung steigern: Es kann schwierig sein, selbstzerstoreri-
sches und fehlangepasstes Verhalten zu dndern. Da kann man schnell den Mut verlie-
ren. Ihr Einzeltherapeut sorgt gemeinsam mit Ihnen dafiir, dass Sie auf Kurs bleiben
und Verhaltensweisen zuriickfahren, die nicht zu einem lebenswerten Leben passen.
Im Rahmen von Einzeltherapie und Fertigkeitentrainings fordert Ihr Therapeut Sie
dazu auf, Ihr Verhalten zu iberwachen, und wird IThnen durch Telefonkontakte helfen,
dieses Ziel zu erreichen.

¢/ Ihre Fihigkeiten verbessern: DBT geht davon aus, dass die Betroffenen entweder
verschiedene wichtige Lebensfertigkeiten nicht besitzen oder verbessern miissen.
Dazu gehoren die Fertigkeiten Emotionen zu steuern, den gegenwértigen Augenblick
aufmerksam zu erleben, zwischenmenschliche Situationen effektiv zu handhaben und,
nicht zuletzt, Leiden tolerieren zu kénnen.

¢/ Das in der Therapie erlernte Wissen auf den Rest Ihres Lebens iibertragen: Wenn
die in der Einzeltherapie oder im Fertigkeitentraining erlernten Fertigkeiten nicht in Ihr
Alltagsleben iibertragen werden, kann man kaum sagen, dass die Therapie Ihnen bei der
Bewiltigung Ihrer Probleme geholfen hat.

¢/ Thre Umgebung so strukturieren, dass Ihre Fortschritte verstiarkt werden: Es ist

wichtig sicherzustellen, dass Sie nicht in ein fehlangepasstes oder problematisches
Verhalten zuriickfallen, und wenn doch, dass sich das nicht dauerhaft auswirkt. Dabei
hilft es, die Behandlung so zu strukturieren, dass Sie Ihrem Ziel nach und nach naher
kommen. In der Regel sorgen Einzeltherapeuten dafiir, dass dafiir alle Elemente einer
wirksamen Therapie fiir Sie bereitstehen. Hin und wieder werden sie eingreifen, wenn
Sie selbst noch nicht dazu fihig sind, allerdings mit der Pramisse, dass solche Eingriffe
nur so lange stattfinden, bis Sie selbst die notwendigen Fertigkeiten erworben haben.

v/ Steigerung der Motivation und Kompetenz Ihres Therapeuten: Obwohl es sehr
lohnend sein kann, den Therapie aufsuchenden Menschen bei der Bewiltigung ihrer
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vielfiltigen Probleme zu helfen, kann das Verhalten der Patienten fiir den Therapeu-
ten durchaus anstrengend sein. Deshalb braucht auch ein Therapeut gelegentlich Hil-
fe, um bei der DBT am Ball bleiben zu kénnen. An diesem Punkt kommt das im vor-
herigen Abschnitt erwdhnte DBT-Konsultationsteam ins Spiel.

Der theoretische Rahmen der DBT

Die Methode der DBT stiitzt sich auf drei zentrale Theorien:

¢/ Die biosoziale Theorie: Die biosoziale Theorie von Dr. Linehan besagt im Grunde
genommen, dass die Probleme von Menschen, ihre Emotionen zu regulieren, auf ein
standiges Wechselspiel zwischen zwei Faktoren zuriickzufiihren ist: der jeweiligen
personlichen biologischen Veranlagung — welche sie emotional sensibler, reaktiver
macht und sie langsamer zu ihrem emotionalen Grundzustand zurtickfinden lasst —
und dem, was sie als invalidierendes Klima bezeichnet.

Ein invalidierendes Klima entsteht, wenn die emotionalen Erfahrungen eines Kindes
von den fiir das betroffene Kind wichtigen Bezugspersonen nicht gewiirdigt oder tole-
riert werden. Wenn dies geschieht und diese emotionalen Erfahrungen so lange nicht
gewiirdigt werden, bis das Kind emotional und mit grofier Intensitét eskaliert, dann
lernt das Kind daraus, dass es eskalieren muss, um gehort zu werden. Wird ein Kind
fiir die Auflerung seiner gesteigerten Emotionen bestraft, dann behilt das Kind seine
Schwierigkeiten fiir sich und versucht, sie durch fehlangepasstes Verhalten wie Selbst-
verletzung zu regulieren. Dies wiederum fiihrt zu noch stérkerer Emotionalitét, weil
das Kind Scham und Schuld empfindet. In Kapitel 2 erfahren Sie mehr iiber die bioso-
ziale Therapie.

¢/ Die Verhaltenstherapie: Die Verhaltenstherapie versucht das menschliche Verhalten
anhand der Analyse seiner vorausgehenden Bedingungen sowie den dem Verhalten
nachfolgenden Konsequenzen zu erkliren. Als vorausgehende Bedingungen gelten die-
jenigen Ereignisse, Situationen, Umstdnde, Gefiihle und Gedanken, die dem Verhalten
vorausgehen — anders gesagt, Ereignisse, die zeitlich vor dem Auftreten des Verhal-
tens liegen. Die Konsequenzen des Verhaltens sind Handlungen oder Reaktionen, die
dem Verhalten folgen. Die Verhaltenstherapie zielt darauf ab zu verstehen, welche Ele-
mente zum Auftreten des Verhaltens fithren und welche Elemente dazu beitragen,
dass dieses Verhalten fortgesetzt wird, und versucht auf dieser Grundlage, unange-
messenes Verhalten zu verringern und angemessene Reaktionen zu férdern.

Ein wichtiges Element dieser Theorie ist, dass unangemessene Verhaltensweisen auf-
rechterhalten werden, weil der betroffenen Person die Fertigkeiten zu einem ange-
messenen Funktionieren fehlen und die Ursachen dafiir in Problemen bei der Verar-
beitung von Gefiihlen und Gedanken liegen. Deshalb liegt der Schwerpunkt darauf,
die Patienten zur Steuerung ihrer Emotionen zu befihigen. Mehr dazu erfahren Sie in
Kapitel 10.
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¢/ Die Philosophie der Dialektik: Die dialektische Theorie besagt in erster Linie, dass
die Realitit ein Flickenteppich aus miteinander verbundenen und verwobenen, viel-
fach gegensitzlichen Kriften ist. Die Dialektik ist durch die fortdauernde Synthese
entgegengesetzter Krifte, Ideen oder Konzepte definiert. In Kapitel 15 finden Sie wei-
tere Informationen zur Dialektik.

Die Behandlungsstufen der DBT

Die DBT besteht aus fiinf Behandlungsstufen:

¢/ Vorbehandlung: Die Vorbehandlung bezeichnet den Zeitraum, in dem sich eine Per-
son gegeniiber sich selbst und ihrem Therapeuten verpflichtet, eine DBT durchzufiih-
ren. In diesem Stadium erstellen Patienten auch eine hierarchische Liste problemati-
scher Verhaltensweisen, die sie daran hindern, ihr Leben nach ihren eigenen
Vorstellungen zu leben.

v/ Stufe 1: Das Hauptziel dieser Stufe ist der Abbau der unangemessenen Verhaltens-
weisen, die das Leben der Betroffenen am stérksten beeinflussen. Dazu gehoren
lebensbedrohliches Verhalten wie Suizid und Selbstverletzung, therapiestérendes Ver-
halten wie verspitetes Eintreffen zu den Sitzungen oder die Missachtung der zugeteil-
ten Hausaufgaben und lebensbeeintrachtigende Handlungen wie Drogenmissbrauch
und verletzendes Verhalten in Beziehungen. Und nicht zuletzt sollen im Rahmen von
Gruppensitzungen die Verhaltenskompetenzen verbessert werden.

¢/ Stufe 2: In dieser Phase konzentrieren sich die Patienten auf das emotionale Erleben
und wenden sich dem Trauma in ihrem Leben zu, das héufig zu Leid und Verzweif-
lung gefiihrt hat.

¢/ Stufe 3: In dieser Phase riicken verbleibende Probleme wie Langeweile, Gefiihle der
Leere und Trauer sowie Lebensziele in den Mittelpunkt.

¢/ Stufe 4: In der letzten Phase arbeiten Patienten daran, ihre Selbsterkenntnis zu vertie-
fen und ein Gefiihl fiir ihre Unvollstandigkeit zu entwickeln. Dadurch fiihlen sie sich
geistig erfiillt und erkennen, dass sie Gliick iiberwiegend in sich selbst finden kénnen.

Fertigkeiten in der DBT

Die DBT geht davon aus, dass viele der Probleme, mit denen sich Menschen herumplagen,
dadurch entstehen, dass sie nicht oder nur in unzureichendem Mafle tiber die Fertigkeiten
(Skills) verfiigen, die sie im Umgang mit emotional aufgeladenen Situationen bendtigen.
Haufig ist das entsprechende effektive Verhalten nicht bekannt oder die betreffende Per-
son weif$ nicht, wie sie es umsetzen soll. In Ubereinstimmung mit dieser Grundeinschit-
zung hat sich die Vermittlung von DBT-Kompetenzen im Verlauf einer Standardbehand-
lung - in Einzeltherapie, Fertigkeitentraining und Telefoncoaching — als wirksam erwiesen,
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um Suizidverhalten, nicht-suizidale Selbstverletzung und Depression zu reduzieren und die
Emotionssteuerung und Beziehungsprobleme zu verbessern. In Teil 3 befassen wir uns ein-
gehend mit diesen Kompetenzen:

¢/ Achtsamkeit: Da ein Teil der DBT von Zen und Meditationspraktiken abgeleitet
wird, lehrt sie die Menschen, wie wichtig es ist, achtsam zu sein. Dazu gehort das
Nachdenken tiber zwei Gesichtspunkte: »Was kann ich tun, um Achtsamkeit zu
tiben?« und »Wie praktiziere ich diese Fertigkeiten der Achtsamkeit?«

¢/ Zwischenmenschliche Fertigkeiten: Die DBT vermittelt Patienten Verhaltenswei-
sen, mit denen sie effektiver bekommen, was sie brauchen und was sie wollen, und
bringt ihnen bei, wie sie zwischenmenschliche Konflikte reduzieren, Beziehungen er-
neuern und »Nein« zu unangemessenen Anforderungen sagen. Der Schwerpunkt
liegt darauf, bei den Patienten zum Aufbau von Selbstachtung beizutragen, ihre Fihig-
keit zur Selbstbehauptung zu verbessern und sie anzuleiten, die eigenen Bediirfnisse
als berechtigt zu betrachten.

¢/ Stresstoleranz: Wihrend sich viele Behandlungsansitze im Bereich der psychischen
Gesundheit darauf konzentrieren, stressbeladene Situationen zu verdndern, konzen-
triert sich die DBT darauf, Menschen zu befihigen, diese Situationen zu ertragen, die
héufig mit emotionalem Schmerz und Qual verbunden sind. Zu diesen Fahigkeiten
gehort auch, den Unterschied zwischen der Akzeptanz der Realitdt, wie sie ist, und
dem GutheifSen dieser Realitdt zu erkennen.

v Emotionsregulation: Im Zentrum vieler Probleme, zu deren Behandlung die DBT er-
folgreich eingesetzt wird, steht der Umstand, dass Menschen, die sich mit der Regu-
lierung ihrer Emotionen schwertun, Fertigkeiten zur wirksamen Emotionsregulierung
fehlen. Der Schwerpunkt dieses Moduls liegt darauf, den Betroffenen erkennen zu
helfen, welche Emotionen sie empfinden, welche Faktoren sie anfillig dafiir machen,
ihre Emotionen nicht regulieren zu konnen, welche Funktionen Emotionen haben,
und schliefSlich, wie sie mit fiir die Situation unangemessenen Emotionen umgehen
sollten.

Die Mechanismen der DBT durchlaufen

Wie bereits weiter vorne in diesem Kapitel erwéhnt, geht eine umfassende DBT-Behandlung
tiber eine Einzeltherapie hinaus und schliefSt Gruppenarbeit, Telefoncoaching und
Therapeuten-Konsultationsteams mit ein. Die Gruppensitzungen finden gewohnlich ein-
mal wochentlich statt und dauern zwei bis zweieinhalb Stunden. In der Gruppe werden die
im vorherigen Abschnitt beschriebenen vier Kompetenzmodule — Achtsambkeit, zwischen-
menschliche Fertigkeiten, Stresstoleranz und Emotionsregulation gelehrt. (Diese werden
ausfihrlich in Teil 3 dieses Buches beschrieben.)

Gewohnlich dauert es sechs Monate, alle Module zu durchlaufen. Da die Module
im Verlauf einer DBT héufig wiederholt werden, nimmt der gesamte Ablauf ein
Jahr in Anspruch. Bei gleichzeitig auftretenden Stérungen wie dem posttrauma-
tischen Belastungssyndrom kann es auch langer dauern.
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In einer Gruppensitzung ist der erste Teil der Uberpriifung der Hausaufgaben aus der vor-
herigen Woche gewidmet, im zweiten Teil steht dann das Erlernen, Lehren und Uben neuer
Fertigkeiten im Mittelpunkt. In der Einzeltherapie werden die in der Gruppe erlernten Fer-
tigkeiten im Hinblick auf den individuellen Behandlungsbedarf und die Behandlungsziele
betrachtet. Man konnte sagen, dass den Teilnehmern wéhrend der Gruppensitzungen die
Fertigkeiten vermittelt werden, bevor im Rahmen der Einzeltherapie der Bezug auf das Le-
ben der Einzelpersonen hergestellt wird.

Bestimmte Zustande mit DBT behandeln

Die meisten Studien zur Wirksamkeit der DBT wurden an Menschen mit Borderline-
Personlichkeitsstorung durchgefithrt. Die DBT wurde jedoch auch bei vielen anderen
Krankheiten angewandt (auf die wir in Teil 5 nédher eingehen). Sie hat sich entweder einzeln
oder in Kombination mit anderen Therapien bei folgenden Krankheiten in unterschiedli-
chem Maf} als wirksam erwiesen:

¢/ Posttraumatische Belastungsstérung (PTBS)

¢/ Drogenmissbrauch

¢/ Binge-Eating-Stérung

Sie wurde auch bei verschiedenen Bevolkerungsgruppen eingesetzt:
¢/ Jugendliche (siehe auch Kapitel 13)

v/ Gefingnisinsassen

¢/ Menschen mit Entwicklungsstérungen

¢/ Angehérige von Menschen mit Borderline-Persénlichkeitsstorung

v/ Schiiler, die von sozial-emotionalen Bildungsinhalten in Schulen profitieren wiirden






