IN DIESEM KAPITEL

Die Kognitive Verhaltenstherapie kennenlernen

Die Macht der Bedeutungen

Wie lhre Gedanken Gefiihle und Verhalten
beeinflussen

Die ABC-Formel

Kapitel 1
Sie fuhlen, wie Sie denken

triert sich auf die Denk- und Handlungsweise eines Menschen und versucht, darauf

D ie Kognitive Verhaltenstherapie — bekannt auch unter der Abkiirzung KV'T — konzen-
aufbauend, seine emotionalen und das Verhalten betreffenden Probleme zu losen.

Viele der hier vorgestellten KVT-Praktiken entsprechen im Grunde dem, was uns der ge-
sunde Menschenverstand auch sagen wiirde. Die Kognitive Verhaltenstherapie verfolgt ei-
nen auf einfachen und klaren Prinzipien beruhenden, praktisch orientierten Ansatz, um
Menschen bei der Losung ihrer Probleme zu unterstiitzen. Jedoch empfinden die meis-
ten Menschen selbst einfache Losungen oft als nur sehr schwer in die Tat umsetzbar. Die
Kognitive Verhaltenstherapie kann Thnen dabei helfen, das Optimum aus Ihrem gesunden
Menschenverstand herauszuholen und sonst eher spontanes, automatisiertes Handeln in
bewusstes und sich selbstverstarkendes alltdgliches Handeln umzusetzen.

In diesem Kapitel machen wir Sie mit den Grundlagen der Kognitiven Verhaltenstherapie
vertraut und zeigen Ihnen, wie Sie darauf aufbauend sich selbst und Ihre Probleme besser
verstehen konnen.

Mit wissenschaftlich fundierten Methoden
arbeiten

Die Effektivitit der Kognitiven Verhaltenstherapie fiir verschiedene psychologische
Probleme wurde ausgiebiger erforscht als jeder andere psychotherapeutische Ansatz. Thr
Ruf als hochst effektive Behandlungsmethode wichst stetig. Mehrere Studien belegen, dass
die Kognitive Verhaltenstherapie bei der Behandlung von Angsten und Depressionen er-
folgreicher ist als eine rein medikamentése Behandlung. Infolge dieser Ergebnisse wurden
fiir einige Angststérungen, wie Panikattacken, Angste in sozialen Situationen oder stindi-
ges Sorgen, kiirzere und intensivere Behandlungsmethoden entwickelt.
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Die fortschreitende wissenschaftliche Erforschung der Kognitiven Verhaltenstherapie for-
dert weitergehende Erkenntnisse, welche Behandlungselemente fiir verschiedene Klienten-
typen den grofiten Nutzen bringen und welche therapeutischen Eingriffe fiir die verschie-
denen Problemtypen am effektivsten sind.

So zeigt sich beispielsweise, dass Menschen, deren Probleme — insbesondere Angste und De-
pressionen — mit Methoden der Kognitiven Verhaltenstherapie behandelt wurden, Verbes-
serungen ihres Zustands ldnger aufrechterhalten konnen. Es kommt also dank der Kogniti-
ven Verhaltenstherapie zu weniger Riickféllen als bei anderen Formen der Psychotherapie
oder einer rein medikamentosen Behandlung. Das mag zum Teil an den »erzieherischen«
Aspekten der Kognitiven Verhaltenstherapie liegen — Menschen, die sich einer Kognitiven
Verhaltenstherapie unterziehen, kommen in den Genuss vielfaltiger Informationen, mit de-
ren Hilfe sie sich selbst therapieren kdnnen.

Kognitive Verhaltenstherapie gewinnt zunehmend an Popularitdt und bietet bei einer Viel-
zahl von Problemen gute Erfolgsaussichten. Zu diesen Problemen zdhlen unter anderem:

¢/ Abhingigkeit von Alkohol oder Drogen

v/ Angste

¢/ Koérperdysmorphe Storungen

¢/ Probleme mit der Wahrnehmung des eigenen Korpers
¢/ Beziehungsprobleme

¢/ Chronische Schmerzen

¢/ Chronisches Erschopfungssyndrom

¢/ Depressionen

¢/ Essstorungen

¢/ Probleme mit der Geschlechtsidentitit und der Sexualitit
¢/ Zwangsstorungen

¢/ Panikstérungen

¢/ Personlichkeitsstorungen

¢/ Phobien

¢/ Posttraumatische Belastungsstorungen

v/ Psychotische Stérungen

¢ Soziale Phobien

¢/ Stérungen im Zusammenhang mit Aggression/Impulskontrollstérungen
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Obwohl viele dieser Stérungen in diesem Buch im entsprechenden Kontext eingehender
behandelt werden, ist es aus Platzgriinden kaum moglich, auf alle detailliert einzugehen. Da
aber die hier vorgestellten KV T-Verfahren und -Fertigkeiten gliicklicherweise bei den meis-
ten psychischen Problemen angewendet werden konnen, sollten Sie unabhéngig davon, ob
Ihr konkretes Problem hier angesprochen wurde oder nicht, den einen oder anderen Ver-
such ruhig wagen.

Was ist Kognitive Verhaltenstherapie?

Ziel der Kognitiven Verhaltenstherapie ist die Unterstiitzung der Menschen bei der Uber-
windung emotionaler Probleme.

¢/ Kognitiv bezeichnet geistige Prozesse wie das Denken und bezieht sich auf alles, was
sich in IThrem Kopf abspielt, etwa Traume, Erinnerungen, Bilder, Gedanken und Auf-
merksambkeit.

¢/ Verhalten bezieht sich auf alles, was Sie tun. Dazu gehort, was Sie sagen, wie Sie Thre
Probleme zu losen versuchen, was und wie Sie es tun und was Sie lassen. Verhalten
umfasst dabei sowohl das Handeln als auch das Nichthandeln. Wenn Sie sich bei-
spielsweise auf die Zunge beiflen, anstatt zu sagen, was Sie denken, haben Sie sich da-
mit verhalten, auch wenn Sie versucht haben, etwas nicht zu tun.

¢/ Therapie ist ein Wort, das die systematische Herangehensweise an die Bekimpfung
eines Problems, einer Krankheit oder eines gestorten Zustands bezeichnet.

Der Satz »Sie fithlen, wie Sie denken« ist ein zentraler Gedanke der Kognitiven Verhal-
tenstherapie. Kognitive Verhaltenstherapie arbeitet deshalb nach dem Grundsatz, dass man
gliicklicher und produktiver leben kann, wenn man gesund denkt. Dieser Grundsatz bringt
Kognitive Verhaltenstherapie zunichst vereinfachend auf den Punkt. In diesem Buch wer-
den wir nach und nach dieses Bild mit vielen weiteren Einzelheiten auffiillen.

Fruchtbares Zusammenwirken: Wissenschaft,
Philosophie und Verhalten

Die Kognitive Verhaltenstherapie ist nicht zuletzt deshalb so wirkungsvoll, weil hier in dem
Bestreben, allgemeine psychische Probleme zu verstehen, wissenschaftliche, philosophi-
sche und das Verhalten betreffende Aspekte zusammengefithrt werden.

v/ Wissenschaftlich ist die Kognitive Verhaltenstherapie nicht nur in dem Sinne, dass
sie in zahlreichen wissenschaftlichen Studien tiberpriift und entwickelt wurde, son-
dern auch insofern, als sie Klienten dazu ermutigt, selbst zum Wissenschaftler zu wer-
den. Zum Beispiel erwerben Sie im Verlauf einer Kognitiven Verhaltenstherapie unter
Umstdnden die Fahigkeit, Ihre Gedanken nicht etwa als unumstéfSliche Fakten, son-
dern als Theorien und Annahmen der Realitdt zu begreifen, die erst iiberprift werden
miissen (was man in der Wissenschaft als Hypothese bezeichnet).
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¢/ Philosophisch ist die Kognitive Verhaltenstherapie insofern, als sie beriicksichtigt,
dass Menschen Werte und bestimmte Vorstellungen von sich, der Welt und anderen
Menschen entwickeln und verinnerlichen. Ein Ziel der Kognitiven Verhaltenstherapie
ist es, Menschen dabei zu helfen, flexiblere und weniger extreme Uberzeugungen zu
entwickeln, die sie bei der Anpassung an die Realitét und der Verfolgung ihrer Ziele
unterstiitzen.

Ihre Probleme sind nicht nur in Ihrem Kopf. Auch wenn die Kognitive Verhal-
GGy tenstherapie Gedanken und Verhalten als wichtige Bereiche der Veranderung

Y, und Entwicklung in den Mittelpunkt riickt, so stellt sie Ihre Gedanken und Ihr
Verhalten auch immer in einen weiteren Zusammenhang. Die Kognitive Verhal-
tenstherapie berticksichtigt, dass Sie durch das, was um Sie herum passiert, be-
einflusst werden und dass Ihre Umwelt sich auf Thre Denk- und Handlungsweise
sowie IThr Empfinden auswirkt. Die Kognitive Verhaltenstherapie hebt aber auch
hervor, dass Sie Ihr Empfinden éndern konnen, indem Sie negatives Denken und
Verhalten dndern — auch wenn Sie Ihre Umwelt nicht &ndern kénnen. Mit Um-
welt meint die Kognitive Verhaltenstherapie im Ubrigen andere Menschen und
ihr Verhalten Ihnen gegeniiber.

¢/ Verhaltensorientiert ist die Kognitive Verhaltenstherapie, weil sie, wie ihr Name
schon sagt, das Verhalten deutlich in den Vordergrund stellt. Viele KVT-Ubungen zie-
len auf eine Verdanderung des Denkens und Fiihlens durch eine Verédnderung der Ver-
haltensweise ab. Dazu zéhlen etwa eine gesteigerte Aktivitét bei Depressionen und
Lethargie oder die schrittweise Anndherung an angstbesetzte Situationen bei Angst-
storungen. Dariiber hinaus betont Kognitive Verhaltenstherapie mentale Verhaltens-
weisen beziehungsweise Prozesse wie »sich Sorgen machen« oder die Aufmerksam-
keitslenkung.

Von Problemen zu Zielen

Charakteristisch fiir die Kognitive Verhaltenstherapie ist, dass sie Ihnen die Hilfsmittel fiir
eine zielgerichtete Herangehensweise an die Hand gibt. Die Kognitive Verhaltenstherapie
will Ihnen dabei helfen, auf der Grundlage definierter Probleme in den Bereichen des Fiih-
lens und Verhaltens zu bestimmen, wie Sie gerne fithlen und sich verhalten méchten. Inso-
fern ist die Kognitive Verhaltenstherapie ein zielgerichteter, systematischer und probleml6-
sungsorientierter Ansatz zur Losung emotionaler Probleme.

Gedanken und Gefiihle miteinander
verbinden

Wie viele andere Menschen auch nehmen Sie wahrscheinlich an, dass das, was Ihnen wider-
fahrt, mit Ihnen etwas macht. Wenn zum Beispiel Ihr Partner sich IThnen gegentiber riick-
sichtslos verhalt, konnen Sie zu dem Schluss kommen, dass er Sie bése macht. Sie konnen
weiter folgern, dass diese riicksichtslose Behandlung macht, dass Sie sich in einer bestimm-
ten Weise verhalten, indem Sie beispielsweise schmollen oder stundenlang nicht mehr mit
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ihm reden (vielleicht sogar einige Tage lang; Menschen konnen sehr lange schmollen!). Wir
veranschaulichen diese verbreitete (aber nicht zutreffende) kausale Beziehung durch die fol-
gende Formel:

A (tatséchliches oder auslosendes Ereignis)
= C (emotionale und verhaltensmiflige Konsequenz)

In dieser Gleichung steht A fiir ein reales oder tatsiachliches Ereignis — etwa eine Zuriick-
weisung oder den Verlust des Arbeitsplatzes. Es steht ebenfalls fiir ein auslosendes Ereig-
nis, das moglicherweise stattgefunden hat. Dabei konnte es sich um eine Vorhersage der
Zukunft handeln, zum Beispiel »Man wird mir kiindigen«, oder um die Erinnerung an eine
vergangene Zuriickweisung, etwa »Helga wird mich verlassen, genau wie Judith vor zehn
Jahren«. C steht fiir Konsequenz, soll heifien, wie Sie in Reaktion auf ein tatsichliches oder
aktivierendes Ereignis fithlen und sich verhalten.

Die Kognitive Verhaltenstherapie mochte Ihnen nun nahebringen, dass Ihr Denken oder
Thre Uberzeugungen zwischen dem Ereignis und Thren daraus resultierenden Gefiihlen und
Handlungen liegen. Ihr Denken, Ihre Uberzeugungen und die Bedeutung, die Sie einem Er-
eignis beimessen, gestalten Ihre emotionalen und sich im Verhalten ausdriickenden Reak-
tionen.

Mit den Worten der Kognitiven Verhaltenstherapie ausgedriickt, ist es nicht Ihr Partner, der
Sie bose macht und schmollen lisst. Vielmehr verhilt sich Thr Partner riicksichtslos, und
Sie weisen diesem Verhalten eine Bedeutung wie »Er macht das absichtlich, um mich zu &r-
gernl« zu und machen sich selbst bose und verfallen ins Schmollen. In der folgenden For-
mel steht B fiir Thre Uberzeugungen in Bezug auf das Ereignis und die Bedeutungen, die Sie
ihm zuschreiben:

A (tatséchliches oder auslosendes Ereignis)
+ B (Uberzeugungen und Bedeutungen in Bezug auf das Ereignis)
= C (emotionale und verhaltensmaflige Konsequenz)

Auf diese Formel oder Gleichung stiitzt sich die KVT, um Ihren emotionalen Problemen auf
den Grund zu gehen.

Auf die Bedeutungen achten, die man einem Ereignis
beimisst

Die Bedeutung, die man einem bestimmten Ereignis beimisst, beeinflusst die emotionale
Reaktion auf dieses Ereignis. Positive Ereignisse 16sen in der Regel positive Empfindungen
wie Gliick oder freudige Erregung aus, wihrend negative Ereignisse negative Empfindungen
wie Trauer oder Angst hervorrufen.

Allerdings muss die Bedeutung, die man bestimmten Kategorien negativer Ereignisse zu-
ordnet, nicht immer ganz zutreffend, realistisch oder niitzlich sein. Manchmal kann das
Denken dazu fithren, dass man einem Ereignis eine extreme Bedeutung beimisst, die ein ge-
stortes Empfinden nach sich zieht.
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Dazu ein Beispiel: Tamara trifft sich mit einem netten Mann, den sie iiber eine Dating-App
kontaktiert hat. Sie stellt beim ersten Zusammentreffen fest, dass sie ihn mag, und hoftt,
dass er sich zu einem zweiten Rendezvous mit ihr verabredet. Leider meldet er sich nicht
wieder. Nachdem sie zwei Wochen lang immer wieder auf ihr Handy gestarrt hat, gibt Ta-
mara auf und fiihlt sich depressiv. Die Tatsache, dass der Mann sich nicht mehr gemeldet
hat, trégt zu ihrer negativen Gefiihlslage bei. Der tatsdchliche Grund fiir ihre akuten depres-
siven Gefiihle ist jedoch die Bedeutung, die sie dieser offensichtlichen Zuriickweisung zu-
schreibt, ndmlich »Das beweist, dass ich alt, unattraktiv, ausgemustert und ungewollt bin.
Ich werde den Rest meines Lebens als trauriger Single verbringen.«

Tamaras Beispiel zeigt, dass extreme Schlussfolgerungen in Bezug auf die eigene Person
(und andere Menschen und die Welt insgesamt) auf der Grundlage einzelner Erfahrungen
aus einer schmerzlichen Situation eine zutiefst storende Situation machen kénnen.

Mit dem Wort »gestort« bezeichnen Psychologen emotionale Reaktionen, die
== nicht hilfreich sind und einem Menschen betréchtliches Unbehagen bereiten.
9, In der Terminologie der Kognitiven Verhaltenstherapie bedeutet »gestort«, dass
eine emotionale oder das Verhalten betreffende Reaktion mehr an der Bewalti-

gung eines Problems hindert als zur Losung beitragt.

Wenn ein Mann zum Beispiel von einer potenziellen Partnerin nach dem ersten Rendez-
vous (Ereignis) zurtickgewiesen wird, denkt er vielleicht »Klar, ich bin unsympathisch und
unattraktiv« (Bedeutung) und fiihlt sich niedergeschlagen (Gefiihl).

Zur Kognitiven Verhaltenstherapie gehort es, die Gedanken, Uberzeugungen und Bedeutun-
gen zu ermitteln, die aktiv werden, wenn man sich emotional gestort fithlt. Wer negativen Er-
eignissen weniger extreme, konstruktivere und genauere Bedeutungen beimisst, wird wahr-
scheinlich weniger extreme und stérende Gefiihle und Verhaltensausprigungen erleben.

So konnte unser zuriickgewiesene Mann auch einfach »Sieht so aus, als hétte sie mich nicht
sonderlich gemocht; na ja, war halt nicht die Richtige fiir mich« denken (Bedeutung) und
einfach nur ein wenig enttauscht sein (Gefiihl).

Die folgenden Fragen konnen Ihnen helfen herauszufinden, ob die Bedeutungen,
die Sie bestimmten negativen Ereignissen zuweisen, sich storend auf Ihr Leben
auswirken oder nicht:

¢/ Ist die Bedeutung, die ich diesem Ereignis zuweise, unangemessen ex-
trem? Ziehe ich aus einem relativ einfachen Ereignis sehr harsche Schluss-
folgerungen in Bezug auf mich selbst (oder andere und/oder die Zukunft)?

¢/ Ziehe ich verallgemeinernde Schlussfolgerungen aus einem einzelnen
Ereignis? Beschliefle ich, dass dieses eine Ereignis mich umfassend defi-
niert? Oder dass diese spezifische Situation einen Hinweis darauf gibt, wie
mein ganzes weiteres Leben verlaufen wird?

¢/ Ist die Bedeutung, die ich diesem Ereignis zuweise, gegen mich gerich-
tet? Fiithrt diese Bedeutung dazu, dass ich mich mit mir selbst wohler oder
unwobhler fithle? Treibt sie mich dazu an, weitere zielgerichtete Mafinahmen
zu ergreifen oder fiihrt sie dazu, dass ich aufgebe und mich zuriickziehe?



KAPITEL 1 Sie fithlen, wie Sie denken 35

Wenn Sie diese Fragen tiberwiegend mit »Ja« beantwortet haben, bringen Sie sich wahr-
scheinlich wegen eines negativen Ereignisses unnotigerweise selbst in Bedriangnis. Die Si-
tuation mag zwar negativ sein, aber Thr Denken macht sie zusitzlich schlimmer. In den
Kapiteln 2 und 3 finden Sie Anleitungen, wie man verzerrtes Denken korrigiert, und Hilfe-
stellungen, wie man sein Leiden auf ein angemessenes Maf$ beschréinkt.

Die Reaktionen von zehn Menschen betrachten

Verschiedene Menschen messen ein und derselben Situation unterschiedliche Bedeu-
tungen zu, was sich in einer Vielzahl moglicher emotionaler Reaktionen auf diese Si-
tuation ausdriickt. Betrachten Sie zum Beispiel zehn im Wesentlichen dhnliche Men-
schen, die demselben Ereignis gegeniiberstehen: Ihr Partner behandelt sie riicksichtslos.
Je nachdem, was sie tiber dieses Ereignis denken, ergeben sich mindestens zehn verschie-
dene Moglichkeiten, emotional darauf zu reagieren:

Person 1 deutet das Ereignis so: »Dieser Idiot hat kein Recht, mich so schlecht zu be-
handeln — fir wen halt er sich eigentlich?«, und ist entsprechend sauer.

Person 2 denkt: »Diese Riicksichtslosigkeit zeigt mir, dass mein Partner mich nicht
liebt«, und fiihlt sich niedergeschlagen.

Person 3 schliefit aus dem Ereignis: »Diese Riicksichtslosigkeit muss darauf hindeuten,
dass mich mein Partner wegen jemand anderem verlassen wird«, und fiihlt Eifersucht.

Person 4 denkt: »Ich habe so eine Behandlung nicht verdient, weil ich alles dafiir tue,
meinen Partner riicksichtsvoll zu behandeln«, und fiihlt sich verletzt.

Person 5 glaubt: »Ich muss etwas getan haben, woriiber sich mein Partner geédrgert hat,
sonst wiirde er mich nicht so behandeln«, und fiihlt sich schuldig.

Person 6 meint: »Diese Riicksichtslosigkeit ist ein Zeichen dafiir, dass mein Partner das
Interesse an mir verliert«, und hat Angst.

Person 7 denkt: »So, jetzt habe ich endlich einen Grund, meinen Partner zu verlassen,
das wollte ich schon lange«, und fiihlt sich gliicklich.

Person 8 entscheidet: »Mein Partner hat etwas Schlimmes angerichtet, indem er mich
so behandelt hat, und ich bin nicht geneigt, mir das gefallen zu lassen«, und ist verédrgert.

Person 9 denkt: »Ich wiinschte, mein Partner hitte sich riicksichtsvoller verhalten, denn
eigentlich achten wir sehr aufeinander«, und fiihlt sich enttduscht.

Person 10 argwohnt: »Mein Partner muss etwas ziemlich Schlimmes tiber mich heraus-
gefunden haben, dass er mich so behandelt«, und schamt sich.

Bereits an diesem Beispiel konnen Sie ablesen, welche unterschiedlichen Bedeutun-
gen man ein und demselben Ereignis zumessen kann und welche unterschiedlichen
emotionalen Reaktionen sich daraus entwickeln. Einige dieser emotionalen Reaktio-
nen sind niitzlicher als andere. In Kapitel 6 werden wir uns dieser Frage eingehender
widmen.
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Handeln

Denken und Fihlen wirken sich auch auf das Handeln aus. Wenn man deprimiert ist, wird
man sich eher zuriickziehen und isolieren. Wenn man éngstlich ist, wird man vermeintlich
bedrohlichen Situationen tunlichst aus dem Wege gehen. Thr Verhalten kann in vielerlei
Hinsicht zum Problem werden, wie die folgenden Beispiele zeigen:

v/ Selbstzerstorerisches Verhalten wie iibermifliger Alkohol- oder Drogenkonsum zur
Uberwindung von Angsten kann zu kérperlichen Schidigungen fiihren.

¢ Isolierendes und stimmungssenkendes Verhalten wie den ganzen Tag im Bett zu
verbringen und keine sozialen Kontakte zu pflegen, verstirkt das Gefiihl der Isolation
und halt das Stimmungsbarometer unten.

¢/ Vermeidungsverhalten wie Ausweichen vor vermeintlich bedrohlichen Situationen
(Teilnahme an gemeinsamen Unternehmungen, Benutzen eines Aufzugs oder Spre-
chen vor einem gréfieren Publikum) verhindert, dass man sich seinen Angsten stellt
und sie tiberwindet.

Das ABC lernen

Wenn Sie anfangen, sich mit Ihren emotionalen Problemen zu beschéftigen, ermutigt die
Kognitive Verhaltenstherapie Sie dazu, ein bestimmtes Problem in das sogenannte ABC-
Format aufzuschliisseln. Das sieht etwa so aus:

¢/ A ist das auslésende Ereignis (activating event). Das kann ein externes Ereignis sein,
das eingetreten ist, ein zukiinftiges Ereignis, dessen Eintreten vorweggenommen wird,
oder ein internes Ereignis im Kopf, etwa ein Bild, eine Erinnerung oder ein Traum.

%63 Dieses A wird oft auch als Trigger (Ausloser) bezeichnet.
¢/ B sind die Uberzeugungen (beliefs). Dazu gehoéren Gedanken, personliche Regeln und

Anspriiche, die man stellt (an sich selbst, die Welt und andere Menschen), sowie die
Bedeutungen, die man externen und internen Ereignissen beimisst.

¢/ C sind die Konsequenzen (consequences). Dazu gehoren die Gefiihle, Verhaltenswei-
sen und korperlichen Empfindungen, die mit bestimmten Gefiihlen einhergehen.

Abbildung 1.1 illustriert die ABC-Komponenten eines Problems.

Die Niederschrift eines Problems im ABC-Formular — eine wichtige KV T-Technik — hilft
Ihnen dabei, zwischen Ihren Gedanken, Gefithlen und Verhaltensweisen und dem auslo-
senden Ereignis zu differenzieren. (In Kapitel 3 erfahren Sie mehr iiber das ABC-Formular.)
Eine Vorlage fiir ein ABC-Formular finden Sie in Anhang B am Ende des Buches.
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Gedanken Gefiihle
e Einstellungen ¢ Gesunde Gefiihle
*Regeln * Ungesunde Gefiihle
Ereignisse * Anspriiche_—— Korperliche Empfindungen
— e Uberzeugungen
* Die Welt o Bilder
e Andere Menschen <):| * Bedeutungen
e Personliche Erfahrungen
e Personliche Geschichte
e Zukunft
ORCIle Verhalten

¢ Konstruktives Handeln
¢ Destruktives Verhalten

Abbildung 1.1: A ist das auslésende Ereignis, B sind Ihre Uberzeugungen und Gedanken und C sind
die Konsequenzen, zum Beispiel die Geflihle, die das Ereignis bei Ihnen ausldst, und das sich daraus
ergebende Verhalten

Sehen Sie sich die folgenden ABC-Niederschriften fiir zwei verbreitete emotionale Proble-
me — Angst und Depressionen — an. Das ABC der Angst konnte wie folgt aussehen:

¢/ A: Sie stellen sich vor, bei einem Vorstellungsgesprich zu versagen.

¢/ B: Sie sind iiberzeugt: »Ich darf dieses Vorstellungsgesprich nicht vermasseln, sonst
stehe ich als Versager da.«

¢/ C: Sie erleben Angst (Emotion), ein flaues Gefiihl im Magen (korperliche Empfin-
dung) und trinken Alkohol, um Ihre Nerven zu beruhigen (Verhalten).

Bei einer Depression kann sich folgendes Bild ergeben:
¢/ A: Sie vermasseln ein Vorstellungsgesprich.
¢/ B: Sie sind iiberzeugt: »Das hitte ich besser machen miissen. Ich bin ein Versager.«

v/ C: Sie erleben Niedergeschlagenheit (Emotion), haben keinen Appetit (korperliche
Empfindung) und verkriechen sich im Bett, um niemanden sehen zu miissen (Verhal-
ten).

Sie konnen sich an diesen Beispielen orientieren, wenn Sie Ihre eigenen ABC-Formulare
ausfiillen. Sie werden Ihnen dabei helfen, die Tatsachen des Ereignisses unter »A«, Ihre Ge-
danken zu dem Ereignis unter »B« und Ihre Gefiihle und Handlungen unter »C« einzutra-
gen. (Das ABC-Formular wird in Kapitel 3 ausfiihrlicher beschrieben.)
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Jetzt wird's kompliziert

Es kann sehr hilfreich sein, sich an das einfache ABC-Formular zu halten, in dem A plus
B zusammen C ergibt. Wenn Ihnen das allerdings allzu einfach erscheint, konnen Sie
das Modell auch ein wenig komplizierter haben:

A B C

Gedanken

¢ Haltungen
*Regeln

Gefiihle

¢ Gesunde Gefiihle
L._* Ungesunde Gefiihle

* Anforderungen Karperliche Empfindungen
* Uberzeugungen

Ereignisse

* Die Welt

e Andere Menschen
* Persdnliche Erfahrung
e Persdnliche Geschichte
¢ Zukunft
¢ Selbst

e Zum Beispiel Zittern,
Herzklopfen, Schwindel

Verhalten

* Konstruktives Handeln
« SelbstzerstdrerischesVerhalten

Auswirkungen auf lhre eigene Welt

Abbildung 1.2: Das erweiterte ABC-Modell

Abbildung 1.2 zeigt das komplexe Zusammenspiel zwischen Gedanken, Gefiithlen
und Verhalten. Zwar beeinflussen die Gedanken die Gefiihle, aber umgekehrt auch
die Gefiihle die Gedanken. Wenn Sie sich also deprimiert fithlen, ist Ihre Stimmung
wahrscheinlich auf einem Tiefpunkt. Je schlechter die Stimmung, desto eher werden
Sie sich niedergeschlagen verhalten und pessimistischere Gedanken hegen. Das Zu-
sammenwirken des Sich-deprimiert-Fiihlens, des pessimistischen Denkens und des
niedergeschlagenen Verhaltens beeinflusst Ihre Sicht auf Ihre eigene Welt. Mogli-
cherweise konzentrieren Sie Thre Aufmerksamkeit auf negative Erlebnisse in Ihrem
Leben und Ihrer Umwelt und sammeln so vermehrt negative A an. Dieses Zusam-
menwirken von A, B und C kann sich zu einem Teufelskreis schlief}en.

Die Kognitive Verhaltenstherapie zielt auf die Verédnderung ungesunder Denk- und
Verhaltensmuster ab.
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Was macht Kognitive Verhaltenstherapie
aus?

Eine ausfiithrlichere Beschreibung der Prinzipien und praktischen Anwendungen der Ko-
gnitiven Verhaltenstherapie finden Sie jeweils im Zusammenhang mit den betreffenden
Problemstellungen in den entsprechenden Kapiteln und Abschnitten dieses Buches. Hier
wollen wir Ihnen aber schon einmal einige Schliisselmerkmale présentieren. Die Kognitive
Verhaltenstherapie

v/ betont, dass die Bedeutung, die ein Individuum einem Ereignis zuerkennt, die
emotionale Reaktion auf dieses Ereignis wesentlich bestimmt.

¢/ wurde wissenschaftlich entwickelt und fortlaufend auf ihre Effektivitit hin iiberpriift.

¢/ konzentriert sich zunichst vor allem auf die Frage, wie Probleme aufrechterhalten
werden, anstatt nach einer einzelnen Ursache fiir das jeweilige Problem zu suchen.

¢/ bietet praktischen Rat und Hilfsmittel fiir die Bewiltigung allgemeiner emotionaler
Probleme (siehe die Kapitel 9, 12 und 13).

v/ vertritt die These, dass man sich durch Nachdenken und Ausprobieren neuer Ideen
und Strategien édndern kann (siehe Kapitel 4).

v/ beschiftigt sich auch mit der Vergangenheit, sofern dies dazu beitrigt, das aktuelle
Denken und Handeln zu verstehen und zu dndern (mehr dariiber in Kapitel 18).

v/ zeigt, dass so manche Problemlsungsstrategie, die man zur Bewiltigung emotionaler
Probleme zu Hilfe nimmt, die Probleme eher aufrechterhilt, als zu deren Lsung bei-
trigt (darum geht es in Kapitel 7).

v/ strebt eine Normalisierung der Gefiihlslage, korperlicher Empfindungen und Gedan-
ken an, anstatt auf der Existenz von Hinweisen auf »versteckte« Probleme zu beste-
hen.

¢/ beriicksichtigt, dass man emotionale Probleme infolge anderer emotionaler Probleme
entwickeln kann, indem man sich beispielsweise dafiir schiamt, dass man Depressio-
nen hat (mehr dazu in Kapitel 6).

v/ stiitzt sich auf Lerntechniken und fordert das Konzept der Selbsthilfe, um den Klien-
ten zu seinem eigenen Therapeuten zu machen (siehe Kapitel 24).






