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5 Konkrete Anwendung

5.1 Der Fall Sabine - Pathologisches Gliicksspiel und kombinierte
Personlichkeitsstorung

Symptome. Sabine war zu Beginn der Behandlung 28 Jahre alt. Sie war verheiratet,
hatte keine Kinder. Als System-Administratorin arbeitete sie in einem groflen Unter-
nehmen und war auch im Personalrat sehr aktiv. Sie spielte seit inzwischen mehreren
Jahren an Automaten und war im 5-stelligen Bereich verschuldet. Dariiber hinaus
konsumierte sie zur Selbstberuhigung exzessiv Alkohol. Die Ehe bestand seit ca. vier
Jahren, wobei sie und ihr Ehemann am Anfang der Beziehung das Spielen als gemein-
sames Hobby betrieben hatten. Seit eineinhalb Jahren spielte sie allerdings alleine
weiter, hdufig ohne dass ihr Mann etwas davon wusste. Die zunehmende Verschul-
dung und die finanziellen Probleme fiithrten zu einer heftigen Ehekrise. Im Rahmen
einer depressiven Reaktion mit Suizidalitidt war die Patientin zur Stabilisierung in eine
allgemeinpsychiatrische Klinik eingewiesen worden. Diese Behandlung erfolgte zu-
nichst auf einer akutgeschlossenen, anschliefend auf einer offenen Station und kon-
zentrierte sich auf die Depressionsbehandlung. Insgesamt zeigten sich sehr massive
Selbstvorwiirfe und Schuldgefiihle. In der Vergangenheit hatte sich die Patientin
hiufig an den Unterarmen selbstverletzt, was sie jedoch seit ca. zwei Jahren nicht
mehr getan hatte.

Biografie. Sabine wurde in einem afrikanischen Land geboren und noch im ersten
Lebensjahr von ihren Eltern in Deutschland adoptiert. Sie wuchs als Einzelkind auf.
Thr Vater war Theologe und Pfarrer, Ihre Mutter Betriebswirtin. Beide Eltern waren
sehr leistungsorientiert, wobei der Vater besonders streng war. Er stellte sehr hohe
Anspriiche an sie, war emotional distanziert und kontrolliert, streng und aggressiv-
abwertend sowie misstrauisch. Thre Mutter war sehr konzentriert auf ihre Karriere
einerseits, zeigte sich zuhause andererseits eher unterwiirfig gegeniiber ihrem Vater
und war emotional eher abwesend.

Sie lebten in einer kleinen Stadt und legten grofien Wert auf das Bild der Familie
nach aufen. In der Schule wurde sie aufgrund ihrer Hautfarbe gehénselt, erhielt von
ihren Eltern diesbeziiglich wenig Unterstiitzung. Sie war eher isoliert und hatte nur
wenige soziale Kontakte. Thre Leistungen in der Schule waren sehr gut, sie machte
Abitur und entschied sich anschliefend gegen ein Studium und fiir eine Ausbildung als
Systemadministratorin, was ihre Eltern sehr enttiuschte. Dadurch kam es v.a. mit
ihrem Vater zu zahlreichen Konflikten. Nach der Ausbildung bekam sie eine Stelle in
der gleichen Firma, in der ihre Mutter arbeitete.
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Entwicklung dysfunktionaler Schemata

Abgetrenntheit. Sabine verbrachte die ersten Monate ihres Lebens in einem Heim in
Afrika, nachdem sie ihre leibliche Mutter zur Adoption freigegeben hatte (Verlassen-
heit). In Deutschland litt sie sehr unter dem Fehlen von emotionaler Wirme. Sie war
Einzelkind, ihre Eltern waren beide berufstitig und sehr fokussiert auf den Beruf
(emotionale Vernachldssigung). Sie wurde in der Schule aufgrund ihrer Hautfarbe
gehinselt (Misstrauen, Isolation). Sie erlebte auch hiufige Abwertungen durch ihren
Vater und fiihlte sich minderwertig (Unzuldnglichkeit/Scham).

Beeintrachtigung von Autonomie und Leistung. Sabine konnte durch die instabilen
familidren Beziehungen kein Gefiihl der Selbststindigkeit entwickeln und zeigte viel
mehr eine kompensatorische »Pseudoautonomie« (Abhingigkeit, Verstrickung).
Beeintrichtigung im Umgang mit Grenzen. Sabine konnte im Kontext der sehr strengen
Erziehung keinen gesunden Umgang mit Grenzen erlernen (unzureichende Selbst-
kontrolle).

Fremdbezogenheit. Als Reaktion auf die Gefiithle von Scham und Unzuldnglichkeit
einerseits, aber auch von Finsamkeit und Verlassenheit andererseits, lernte sie, sich
nach dem Willen ihrer Eltern, insbesondere ihres Vaters zu richten (Streben nach
Zustimmung).

Ubertriebene Wachsamkeit und Gehemmtheit. Vor allem in der Beziehung zu ihrem
Vater lernte Sabine, ihre Gefiihle von Arger/Wut abzuspalten und gut zu funktionieren
(emotionale Gehemmtheit). Sie erlernte am Beispiel Ihres Vaters sowohl eine hohe
Leistungsorientiertheit (unerbittliche Anspriiche) als auch eine starke Tendenz zur
Strafneigung, v.a. gegentiber sich selbst (Bestrafung).

Relevante prigende Erinnerungen

> Bei einem Gesprach tiber Schulleistungen wertet sie ihr Vater massiv ab.

» Mitschiiler machen sich iiber ihre Herkunft und ihre Hautfarbe lustig.

» Thre Eltern sind sehr enttiuscht und distanzieren sich von ihr, als sie sich fiir eine
Ausbildung entscheidet.

Modusmodell

Der Modus des verletzbaren Kindes entwickelte sich bei Sabine sehr frith. In der
Kindheit war sie hdufig von Gefiihlen der Einsambkeit und Traurigkeit iiberflutet. Sie
hatte keine Geschwister und auch kaum Freunde, sie wurde dartiber hinaus in der
Schule gehinselt und ausgeschlossen.

Sabine lernte am Beispiel ihres Vaters eine starke Leistungsorientiertheit und
emotionale Gehemmtheit sowie eine starke selbstkritische Tendenz. So entwickelte
sie frithzeitig ebenso einen sowohl fordernden als auch strafenden Elternmodus. Sie
verbrachte viel Zeit alleine, und lernte, sich in Fantasiewelten zu fliichten. In der
Jugend begann Sabine, sich auch mit Alkohol oder mit Selbstverletzungen zu beruhi-
gen. So entwickelte sich ebenso der Modus des distanzierten Selbstberuhigers, in
welchem sie spiter das pathologische Spielen als eine wesentliche Selbstberuhigungs-
strategie entdeckte.
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Sie spiirte zwar immer wieder Arger und Wut, v.a. als Reaktion auf die strenge
Erziehung durch ihre Eltern und die Héanseleien in der Schule. Der Modus des
argerlichen oder wiitenden Kindes wurde jedoch stark unterdriickt und sie lernte im
Modus des folgsamen Erdulders vielmehr sich nach den Bediirfnissen anderer zu
orientieren, sich anzupassen und die eigenen Wiinsche zu ignorieren. In der Jugend
zeigten sich allerdings die ersten rebellischen und impulsiven Handlungen, zunichst
im Konflikt mit ihren Eltern, dann aber auch im Umgang mit Mitschiilern und

Bekannten. So entstand auch der Modus des impulsiven Kindes.
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Abb. 5.1 Deskriptiv-phinomenologische Fallkonzeption (nach Bernstein, 2013)
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Die Funktion des pathologischen Spielens

Entstehungsgeschichte. Sabine lernte das Spielen an Automaten zunichst mit ihrem
Ehemann kennen. Uber eine gewisse Zeit wurde dies auch zu einem gemeinsamen
Hobby und erfiillte somit auch eine wichtige Funktion in der Beziehung. Als Hobby
machte das Spielen ihr und ihrem Mann Spaf3. Es ist anzunehmen, dass sowohl Sabine
als auch ihr Mann die Freude des gliicklichen Kindmodus dadurch erlebten. Diese eher
kindliche Freude verinderte sich moéglicherweise mit der Zeit, sodass mehr Impulsi-
vitit und lustorientiertes Handeln im Vordergrund standen, was eher die Aktivierung
von einem impulsiven Kindmodus vermuten lésst.

Selbstberuhigung. Die wichtigste Funktion des Spielens entfaltete sich jedoch, als
Sabine v.a. zur Ablenkung von aversiven Emotionen zu spielen begann: Je grofler die
Schwierigkeiten im Beruf oder auch in ihrer Ehe wurden, umso mehr griff sie auf diese
Strategie zuriick. Der Suchtcharakter dieses Verhaltens wurde immer deutlicher, die
Spontanitit und der Spaf traten immer mehr in den Hintergrund. Das pathologische
Spielen kann szenisch gesehen auf die Zeit zuriickgefithrt werden, in der sie sich als
Kind zur Selbstberuhigung in Fantasiewelten fliichtete. Spiter lernte sie das Spielen
am PC und an Konsolen kennen, was sie auch aktiv als Selbstberuhigungsstrategie
anwendete, als sie sich einsam oder isoliert ftihlte. Das pathologische Spielen kann
im Sinne einer Strategie zur aktiven Ablenkung von unangenehmen Emotionen und
belastenden Situationen im Modusmodell hauptséchlich als Handlung des distanzier-
ten Selbstberuhigers angesehen werden.

Selbstbestrafung. Ein weiterer Aspekt, welcher eine wichtige Rolle in der Therapie
spielte, ist die selbstzerstorerische und selbstbestrafende Neigung, welche sie v.a. in
ihrem strafenden Elternmodus empfand. Das pathologische Spielen hatte fiir Sabine
im letzten Jahr sehr negative Konsequenzen: erhebliche Beziehungsprobleme, hohe
Verschuldung und finanzielle Schwierigkeiten sowie soziale Isolation. Das Spielen
kann somit gewissermafien als eine (indirekte) Form der Selbstbestrafung angesehen
werden. Und auch wenn das Spielen vor allem als Selbstberuhigungsstrategie und zur
Regulation der Spannung und des inneren Schmerzes verstanden werden kann, welche
durch die hiufige Aktivierung des strafenden Elternmodus’ entstanden, fiithrte das
Spielen im Sinne eines circulus viciosus auch zu Selbstabwertungen und somit zur
weiteren Starkung des strafenden Elternmodus.

Entwicklung der aktuellen Krise

Die aktuelle Krise entwickelte sich v.a. als Reaktion auf zwei wesentliche Belastungen:
Zum einen die Aktivierung der Schemata aus der ersten Doméne (Abgetrenntheit)
durch die Zuspitzung der Ehekrise, bei der die Patientin erneut die Erfahrung machte,
abgelehnt und verlassen zu werden. Zum anderen durch die direkte Nihe zu ihren
Eltern, insbesondere zu ihrem Vater, welcher ihr sehr viele Vorwiirfe machte. Die
Patientin versuchte, ihr pathologisches Spielverhalten zu reduzieren, was einerseits zur
Zunahme des Alkoholkonsums, andererseits aber zu einer intensiveren Wahrnehmung
ihrer Emotionen fiihrte. So spiirte sie viel hdufiger sowohl die Verzweiflung als auch
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die Wut ihrer Kindmodi, als auch die Selbstabwertungen ihres strafenden Elternmodus,
verstiarkt durch die realen Abwertungen durch ihren Vater.

Der Versuch, dies mit verstirkter Leistungsorientiertheit in der Arbeit zu kom-
pensieren, fithrte zu einer zunehmenden Erschopfung und zum Verstarkerverlust und
zu einer depressiven Dekompensation mit Suizidalitit.

ﬂ Die Suizidalitit kann sowohl als Bewiltigungsversuch (distanzierter Selbst-
beruhiger) als auch als Strafe (strafender Elternmodus) verstanden werden.

Behandlung

Ziele. Die wesentlichen Ziele fiir die Therapie waren:

> die Entwicklung einer ausfiihrlichen Fallkonzeption,

> die Reduktion des pathologischen Spielens und des Alkoholkonsums (distanzierter
Selbstberuhiger),

> der gleichzeitige Aufbau funktionalerer Bewiltigungsmaoglichkeiten,

> die Reduktion der iibertriebenen Leistungsanspriiche und tibermifSiger Selbstkritik
(Arbeit mit Elternmodi) und

> das Erlernen eines besseren Umgangs zu eigenen Emotionen und Bediirfnissen
(Arbeit mit Kindmodi).

Dartiiber hinaus sollte der Modus des gesunden Erwachsenen ausreichend gestédrkt
werden, um die sehr ungiinstige Lebenssituation zu verindern und eine Zukunfts-
perspektive zu erarbeiten.

Therapieplan. Mit Sabine wurde zunichst eine Stabilisierungsphase vereinbart. In den
ersten Wochen sollte das Erlernen von Stresstoleranzstrategien im Vordergrund
stehen, um besser mit Impulsen, Alkohol zu trinken oder spielen zu gehen, zurecht-
zukommen. Gleichzeitig sollte der Fokus auf die Erstellung einer Fallkonzeption gelegt
werden. Zur Ressourcenaktivierung und zur Depressionsbehandlung wurde die Teil-
nahme an verschiedenen Fachtherapien vereinbart: Kunst-, Musik-, Kérper- und
Bewegungstherapie. Vereinbart wurde nach der Stabilisierungsphase eine kombinierte
Behandlung mit sowohl Konfrontationsiibungen in Spielhallen als auch Schema-
therapie im Einzel- und Gruppensetting zur Behandlung der zugrunde liegenden
Personlichkeitsstorung. Die konkreten Ubungen und deren Vorbereitung tibernahm
v.a. die pflegerische Co-Therapeutin.

Therapeutische Beziehung. Wihrend der ersten Sitzungen stand die Besprechung der
aktuellen Krise und der Lebensgeschichte im Vordergrund. Dabei kam es erwartungs-
gemifd sehr hiufig zur Aktivierung des Modus des distanzierten Beschiitzers: Die
Patientin war emotional hiufig distanziert und »unerreichbar«, blieb im Kontakt
eher an der Oberfliche und vermied das Gesprich tiber emotionale Themen. Im
Kontakt mit Mitpatienten war sie ebenso zuriickhaltend und verbrachte viel Zeit in
ihrem Zimmer bzw. alleine auf dem Parkgelinde. Gerade am Anfang der Behandlung
und solange keine stabile Beziehung bestand, wurde die Aktivierung des Beschiitzers
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zwar immer wieder »markiert« und in die Fallkonzeption eingeordnet, jedoch nicht
emphatisch konfrontiert. Dadurch entstand ein wachsendes Gefiihl von Sicherheit und
Vertrauen. Sabine konnte sich zunehmend auf die Behandlung einlassen. Kurze
Ubungen mit einem extra Stuhl waren auch sehr hilfreich, um den Beschiitzer an der
Stelle zu umgehen und den emotionalen Kontakt zwischen Sabine und ihrem
Therapeuten zu erméglichen.

Erarbeitung der Funktionalitit des Spielens. Sabine war es sehr gewohnt, aufgrund ihres
Spielverhaltens abgewertet und eher abgelehnt zu werden, denn das war die hiufigste
Reaktion ihrer Eltern und ihres Ehemanns. Vielmehr war sie es gewohnt, selbst im
strafenden Elternmodus das gleiche zu tun, sowohl im Dialog mit sich selbst (z. B. beim
Griibeln) als auch wihrend der Therapiegespriche. Deswegen war es sehr wichtig und
auch hilfreich, dass der Therapeut sich iiberaus bewusst und auch explizit davon
distanzierte und sich Miihe gab, die Patientin in ihrer emotionalen Not zu verstehen
und sie fiir diese Symptomatik nicht zu kritisieren. Bereits beim Erheben der typischen
»Verhaltenskette« im Sinne einer Mikroanalyse zeigte sich erwartungsgemif ein
starkes Schamgefiihl sowie eine starke selbstabwertende Neigung. Aus diesem Grund
wurde sehr frith in der Behandlung eine Ubung mit einem leeren Stuhl durchgefiihrt,
um die Aktivierung des strafenden Elternmodus zu unterbrechen und mit Sabine
exemplarisch den Umgang mit diesem Modus einzuiiben.

Der Therapeut konfrontiert den Strafenden Elternmodus auf einem leeren Stuhl
wihrend eines Gespraches iiber den letzten Spielriickfall

Th. Sabine ... ich merke, dass es Thnen grad sehr schwer fillt, mit mir zu reden...
sehe ich das richtig?

P.  (schaut nach unten, schimt sich:) Ja ...

Th. (verstindnisvoll:) Wir reden gerade iiber Ihren letzten Riickfall vor 2 Wochen
und ich weif3, das ist ein ziemlich schwieriges Thema ... welches Gefiihl
kommt in Thnen dann auf?

P.  Ich weif es nicht ... es ist einfach schwierig ...

Th. Ich merke, Sie schauen mich auch nicht mehr an ... als wiirden Sie sich gerade
ziemlich schimen, kann das sein?

P.  Ja... (schaut weiterhin nach unten, die Stimme wird jedoch etwas lauter:) Es ist
einfach so schlimm eigentlich, ich werde es nie lernen. Mein Mann hat
eigentlich recht, wenn er sauer ist. Und meine Eltern auch, ich habe keine
Kontrolle! Wie ein kleines blodes Kind ...

Th. Wow ... das sind sehr harte Worte, Sabine. Ich glaube, mit unserem Gespriach
tiber Thren letzten Riickfall haben wir Thren Bestrafer geweckt.

P.  Er hat auch recht! (wird angespannter, drgerlicher:) Ich bin eigentlich selber
schuld an der ganzen Miesere ...
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Th.

Th.

Th.

Th.

(unterbricht:) Sabine, es ist schwer, mit IThnen zu reden, wenn diese Seite so
aktiv ist. Ich hole jetzt erst mal einen extra Stuhl (der Therapeut holt einen
weiteren Stuhl und stellte ihn so hin, dass Sabine und er auf den Stuhl schauen
konnen). Stellen wir uns vor, Thr Bestrafer sitzt jetzt auf dem leeren Stuhl.
Wiederholen Sie bitte, was er grad zu Thnen gesagt hat.

Ich bin ein kleines blodes Kind, das sich nicht kontrollieren kann ...

Okay, seine Worte lauten also »du bist ein kleines blodes Kind, das sich nicht
kontrollieren kann« ... das sind echt bose Worte Sabine! Was sagt er noch?
Sagen Sie es gleich in Du-Form, als wiirde er jetzt mit Ihnen reden.

Er sagt auch »du bist an allem schuld, also hore auf, hier auf Mitleid zu hoffen
... die Nummer zieht hier nicht!«.

Das ist einfach schrecklich ... wie fithlen Sie sich, wenn Sie diese Dinge horen?
(kuckt nach unten:) Ich schime mich...

(warm, etwas leiser:) Das sehe ich, Sabine. Und es ist klar, dass Sie sich
schimen, wenn Sie sich solche furchtbaren Dinge anh6ren miissen. Thr
Bestrafer ist so unerbittlich, so tyrannisch. Das ist einfach schwer auszuhal-
ten. Ich mochte ihm jetzt meine Meinung sagen, Sabine. Setzen wir uns bitte
so hin, dass wir beide auf den Stuhl schauen konnen und dass ich an Threr
Seite sitzen kann, ok? (Der Therapeut riickt seinen Stuhl an Sabines Stuhl
ndher, sodass sie beide jetzt nebeneinandersitzen). Ist das ok so?

(nickend:) Ja ...

(energisch zum leeren Stuhl:) Hey du, Bestrafer: Was ist eigentlich dein
Problem? Spinnst du? Was soll das hier? Du kannst so mit Sabine nicht reden.
Das geht nicht. Das verdient sie nicht. Sie kommt zu mir in Therapie, weil sie
Hilfe braucht. Und das tut sie wirklich. Du hilfst ihr aber tiberhaupt nicht! Du
erzdhlst nur Miill, nur Liigen. Du machst sie nur fertig. Und das ist schreck-
lich. Du bist der Grund, wieso es ihr so schlecht geht und wieso sie sich
manchmal sonst nicht zu helfen weifd und spielen muss. Du machst sie
standig nur fertig! Du zwingst sie dazu, ihren Selbstberuhiger zu brauchen!
Und dann kommst du und machst ihr Vorwiirfe und sagst so schreckliche
Dinge, dass sie sich schimen muss. Das ist ein Unding. Das hort jetzt auf. Ich
will, dass du endlich deine Klappe hiltst. Verstanden?! (schaut zu Sabine:)
Was sagt er jetzt, Sabine?

(schaut etwas iiberrascht, leicht liichelnd:) Gerade sagt er nichts, glaube ich ...
der ist perplex.

5.1 Der Fall Sabine — Pathologisches Gliicksspiel und kombinierte Personlichkeitsstérung
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Th. (schaut erneut zum leeren Stuhl, weiterhin energisch:) Das finde ich gut, wenn
du jetzt perplex bist und nichts sagst. Sabine hat lange genug auf dich gehort,
das hort jetzt aufl
(schaut zu Sabine, warm:) Wie fiihlt sich es an, Sabine, wenn ich so mit Threm
Bestrafer rede?

P.  (Leicht lichelnd:) Es ist sehr ungewohnt ... ich kenne das nicht. Aber es ist
schon irgendwie.

Th. Wie wire es, wenn wir jetzt den Bestrafer einfach aus dem Zimmer ver-
bannen? Wollen wir den hier zusammen »rausschmeiffen«? Wollen wir den
Stuhl zusammen raustragen und vor die Tiir stellen?

P.  (zundchst verunsichert:) Meinen Sie, dass das geht?

Th. Und ob! Kommen Sie mal, ich mache die Tiir auf und Sie tragen den Stuhl
raus, ok? (Nachdem die Patientin den leeren Stuhl vor die Tiir gestellt hat und
sich beide wieder hingesetzt haben:) Das haben Sie toll gemacht Sabine! Wie
fithlt sich das an jetzt?

P.  (streckt die Beine aus:) Freier irgendwie ...

Th. Das ist schon! Das freut mich. Und so méchte ich es wirklich hier haben: Sie
sollen sich frei fithlen und mit mir reden diirfen, ohne dass der Idiot dahinten
Sie so fertig macht. Machen wir Folgendes: Wenn wir im Gesprich sind und
er sich von da drauflen wieder meldet, dann sagen Sie es mir und wir
wiederholen das hier, und zwar so hiufig wie notwendig, bis er Sie in Ruhe
lasst. Okay?

Bei dieser Ubung fiihlte sich Sabine durch die Aktivierung ihres strafenden Eltern-
modus’ wieder hilflos und erlebte erneut Emotionen, die sie v. a. frither bei ihrem Vater
erlebt hatte.

Durch ihren Therapeuten hingegen erfuhr sie sowohl Verstindnis und Annahme,
als auch seine Bereitschaft, sich fiir sie bedingungslos einzusetzen. Das ist zum einen
sehr forderlich fiir die Beziehung und die Entstehung von Vertrauen, zum anderen
sehr wichtig als Modell fiir den gesunden Erwachsenenmodus.

In den nichsten Sitzungen wurden kurze Stuhldialoge zur erlebnisnahen Differen-
zierung verschiedener Modi und insbesondere zur Verdeutlichung der Funktionalitit
verschiedener Bewiltigungsmodi durchgefiihrt. Vor allem aber wurde die Funktiona-
litdt des Spielens im »Interview mit dem Selbstberuhiger« erarbeitet und validiert. Dies
diente auch der Vorbereitung der symptombezogenen Verhaltenstherapie.

5 Konkrete Anwendung
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Dialog auf Stiihlen: Interview mit dem Distanzierten Selbstberuhiger zur Erarbeitung
der Funktion des pathologischen Spielens

Th.

Th.

Th.

Th.

Th.

Th.

Th.

Th.

Ich wiirde mich heute sehr gerne mit Threm Selbstberuhiger »unterhaltenx.
Dafiir mochte ich Sie bitten, auf diesem Stuhl Platz zu nehmen. Versuchen
Sie, moglichst im Kontakt mit dieser Seite von Thnen zu sein, und stellen Sie
sich vor, dass Sie der Selbstberuhiger sind und sich mit mir in dieser Rolle
unterhalten. Wir haben hier einen weiteren Stuhl, der erst mal leer bleiben
wird. Wihrend des Gespriches mit Threm Selbstberuhiger werden wir iiber
Sie als Sabine in dritter Person reden, okay? Nehmen Sie jetzt bitte Platz und
sagen Sie mir Bescheid, wenn Sie sich wie der Selbstberuhiger fiihlen.

Okay ... jetzt.

Super! Vielen Dank, lieber Selbstberuhiger, dass du dir Zeit fiir dieses
Gesprich nimmst! Ich wiirde dich gern ein bisschen besser kennenlernen. Ich
mochte deine »Arbeit« in Sabines Leben besser verstehen. Ich weif3, dass du
ihr sehr hiufig hilfst. Und ich denke, dass du es auch mit dem Spielen gut
meinst. Was ist eigentlich deine Idee dabei?

(leicht verunmsichert:) Soll ich jetzt als Selbstberuhiger antworten?

Ja, genau! Wenn Sie dort sitzen, dann sind Sie Ihr Selbstberuhiger, okay?
Versuchen Sie es einfach!

Okay ... wenn ich spiele, geht es mir gut ... glaube ich ...

Okay ... Du mochtest also, dass es Sabine gut geht, und das Spielen hilft
dabei. Okay ... Was meinst du genau?

Naja ... der Sabine geht es hiufig ziemlich dreckig, dann braucht sie mich. Sie
braucht eine Ablenkung vom ganzen Mist.

Verstehe ... Das heiflt, du mochtest, dass sie sich ablenkt, wenn es ihr nicht gut
geht. Okay. Was meinst du denn genau mit »dem ganzen Mist«?

Na ja ... Sie wissen schon ... manchmal lduft es nicht so gut im Leben ...

Ja... ich weif} ... kannst du mir trotzdem ein Beispiel geben, was du gerade
meinst?

Hmm ... dariiber rede ich nicht gerne.

Stimmt! Das ist auch etwas, was dich als Sabines Selbstberuhiger ausmacht!
Oder? Du redest nicht so gerne tiber bestimmte Dinge, die fiir sie belastend
sind. Darf ich trotzdem fragen, was du damit verhindern mochtest?

Na ja ... wenn sie alleine ist und anfingt, tiber alles nachzudenken, dann geht
es ihr ja nicht besser sondern noch schlechter. Dann macht sie sogar
irgendwas Dummes... dann ist das Spielen schon eine gute Alternative.

Was meinst du mit »was Dummes«?

5.1 Der Fall Sabine — Pathologisches Gliicksspiel und kombinierte Personlichkeitsstérung
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P.  Wenn ihr alles zu viel ist, dann gibt es noch mehr Streit mit Markus (ihrem
Mann) oder mit ihren Eltern ...

Th. Okay, ich verstehe. Du mochtest also verhindern, dass es noch mehr Kon-
flikte gibt mit ihrer Familie. Wieso meinst du, dass das passieren wiirde?

P.  Das passiert immer, wenn sie sich nicht unter Kontrolle hat.
Th. Was meinst du genau?

P.  Wennssie sich drgert zum Beispiel, das ist nicht gut fiir sie. Sie wird dann blod
zu Markus oder zu den Eltern, und dann kracht es.

Th. Okay! Ich sehe es ... Du mochtest also verhindern, dass sie sich zu sehr drgert,
weil sie sich dann mit Markus und der Familie streitet. Und wenn sie in der
Spielhalle ist und spielt, dann passiert das nicht. Und du sagtest auch, du
mochtest nicht, dass sie zu viel iiber alles nachdenkt. Welche Themen soll sie
am besten vermeiden?

P.  Sie wissen schon ... Ehekrise, Schulden ...

Th. Ja... dasist in der Tat eine sehr schwierige Situation. Und ich weif3, dass es
eine andere Seite von Sabine gibt, die ihr sehr schlimme Sachen sagt, wenn sie
alleine ist und griibelt... den Bestrafer. Wie siehst du das als Selbstberuhiger?

P.  Sie soll erst gar nicht in die Situation kommen, griibeln zu miissen. Wenn
man beschiftigt ist, dann denkt man tiber nichts nach ...

Mittels solcher Stuhldialoge kann in aller Regel die Funktionalitit problematischer
Verhaltensweisen sehr gut herausgearbeitet und dem Patienten erlebbar gemacht wer-
den. Im Rahmen solcher Ubungen gelingt sowohl die Validierung der Funktionalitit
und der »guten Absichten« des distanzierten Selbstberuhigers als auch die notwendige
Begrenzung im Sinne einer »empathischen Konfrontation«.

Im Falle von Sabine funktionierte das sehr gut. Wihrend der Ubung konnte sowohl
die »intrapsychische« als auch die interpersonelle Funktion dieses Verhaltens deutlich
gemacht werden:
> Zum einen diente das Spielen im Selbstberuhigermodus der Ablenkung von aver-

siven Emotionen wie Einsamkeit, Trauer, Angst, Scham (verletzbares Kind) und

Arger/Wut (wiitendes Kind) sowie von belastenden Selbstabwertungen (strafender

Elternmodus).

» Zum anderen hatte das Spielen auch eine wichtige Funktion in ihrer Beziehung im

Sinne der (kurzfristigen) Konfliktvermeidung.

Nachdem auch der biografische Kontext der Entstehung des Modus’ herausgearbeitet
wurde, konnte Sabine im gesunden Erwachsenenmodus den leeren Stuhl des dis-
tanzierten Selbstberuhigers mit den Nachteilen des Spielens konfrontieren und eine
wichtige Vereinbarung treffen: Der distanzierte Selbstberuhiger wiirde wihrend der

5 Konkrete Anwendung





