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         Vorbemerkung

         Dieses Buch ist ein Ratgeber und kann eine Therapie nicht ersetzen. Wenn du dir nicht
            sicher bist, ob du an einer Angststörung leidest, musst du einen Arzt oder eine Ärztin
            aufsuchen. Außerdem weicht das Buch von den Behandlungsmethoden der Metakognitiven
            Therapie (MCT) ab und verwendet meditative Techniken.
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            Angst ist die Folge von ungeeigneten Gedankenmustern
            

            Ein Vorwort

         

         Heute beginnt dein Leben ohne Angst. Nur die Angst, die ein natürlicher und notwendiger
            Teil unseres menschlichen Daseins ist, wird dir erhalten bleiben.
         

         Die Methoden, die du in diesem Buch erlernen kannst, sollen dich von der Angst befreien,
            die dein Leben unnötig belastet. Dazu gehören alle Formen von anhaltender Angst sowie
            die lähmende Angst, unter der viele leiden, die eine generalisierte Angststörung haben.
         

         Bevor du loslegst, will ich dir schon jetzt sagen, dass ich nicht vorhabe, dein inneres
            Kind in den Arm zu nehmen und es zu trösten. Zum einen würde dir das nicht weiterhelfen
            und zum anderen musst du niemandem leidtun. Du selbst hast die Fähigkeit und die Macht,
            deine Angst zu minimieren. Das Einzige, was du jetzt brauchst, sind Erkenntnisse und
            Methoden. Und die bekommst du von mir.
         

         Ich will dir mit diesem Buch aufzeigen, wie du mit deiner Angst umgehst. Dieser Umgang
            ist, sehr vereinfacht formuliert, lediglich die Konsequenz von ungeeigneten Angewohnheiten. Und für alle gelernten Angewohnheiten gilt, dass man sie wieder verlernen
            kann. Das erfordert natürlich einen großen Einsatz, aber der ist es wert. Die Methoden,
            die ich dir im Folgenden vorstelle, funktionieren nur, wenn du sie regelmäßig und
            konsequent übst und anwendest.
         

         Uns soll es gut gehen, in uns und mit uns selbst. Auch wenn das Leben uns herausfordert
            und uns mit Problemen konfrontiert.
         

         Herzlich

         Sisse Find

      

   
      
            Mach ruhig eine Psychotherapie
            

            Die hilft aber nicht, wenn du eine Angststörung hast

         

         Diese Überschrift ist ein wenig provokativ, das gebe ich zu. Aber es stimmt. Wenn
            dich die Angst quält, brauchst du keine Psychotherapeutin und keinen Psychotherapeuten,
            um über die Auslöser deiner Angst zu sprechen. Dir hilft auch nicht, wenn sie versuchen,
            dich davon zu überzeugen, dass deine Ängste unrealistisch sind (obwohl das ziemlich
            sicher der Fall ist). Denn dies wird im Gegenteil deine Angst nur schüren.
         

         Heute weiß man, dass die Aspekte, die man bisher mit einer Psychotherapie verbindet,
            bei der Beseitigung einer Angststörung weitestgehend ineffektiv sind. Es hilft zum
            Beispiel nicht weiter, seine Gedanken in Worte zu fassen oder zu lernen, besser »nachzuspüren«.
            Dasselbe gilt für »die Reise in die Vergangenheit« und »das Entleeren des Rucksacks«,
            um traumatische Erlebnisse loszuwerden. Das alles befreit nicht von der Angst.
         

         Mir ist durchaus bewusst, dass diese Worte stutzig machen können. Vor allem, weil
            sie von einer Psychotherapeutin kommen. Aber wenn du das Buch gelesen hast, werden
            sie hoffentlich Sinn ergeben. Wenn du unter Angst leidest, musst du lernen, deine Gedanken in Ruhe zu lassen. Du musst aufhören, sie ununterbrochen zu bearbeiten, auch und gerade in der Therapie.
         

         Wenn du deine Gedanken in Ruhe lässt, verlieren sie ihre Überzeugungskraft. Deine
            Angst lässt nach und deine Lebensqualität steigt.
         

         Diese Erkenntnis hatte ich vor acht Jahren, als ich unter massiven Angstsymptomen
            litt. Aber davon gleich mehr.
         

      

   
      
            Was ist Angst? 
            

            Ein Gefühl, das zu einer Krankheit werden kann

         

         Angst hat viele Gesichter. Und sie tritt in verschiedenen Stärkegraden auf, von leichter
            Unruhe und verhaltenem Unbehagen bis zu einer heftigen Panikattacke.
         

         Angst gehört zum Leben. Wir müssen Angst bekommen, wenn wir oder unsere Nächsten in Gefahr sind. Denn die Angst lässt
            uns handlungsfähiger und effektiver sein, um die Konsequenzen der Gefahr so gering
            wie möglich zu halten.
         

         Wenn aber Besorgnis, Anspannung, Nervosität und innere Unruhe unseren Alltag bestimmen,
            ist aus der Angst ein psychisches Problem oder sogar eine psychische Krankheit geworden.
            Es gibt eine große Vielfalt von Angststörungen, hier ist eine Auswahl der häufigsten:
         

         
            
               Generalisierte Angststörung

               Langanhaltende Ängste und Sorgen, die zu Anspannung, innerer Unruhe und Nervosität
                     führen, aber nicht an bestimmte Orte oder Situationen gebunden sind. Der Alltag wird
                     von übertriebenen Sorgen beherrscht, die von einem Thema zum anderen springen und
                     sich an kleinen Alltagsproblemen oder weltbewegenden Ereignissen aufhängen. Obwohl
                     sich der Gegenstand ändert, hat das keinen Einfluss auf das Ausmaß der Sorgen und
                     grübelnden Gedanken. Sie dominieren den Geist und erzeugen einen konstanten Zustand
                     von Angst und Unruhe.

               Soziophobie

               Angst vor dem Kontakt mit anderen Menschen

               Gesundheitsangst

               Angst vor einer ernsthaften Krankheit

               Panikstörung

               Heftige Angstattacken

               Obsessive Compulsive Disorder (OCD)

               Zwangsgedanken und -handlungen

               Posttraumatische Belastungsstörung (PTBS)

               Angst, die durch traumatische Erlebnisse ausgelöst wird

            

         

         Wir alle kennen das Gefühl von Angst. Die meisten von uns hatten zum Beispiel schon
            einmal Herzrasen oder waren angespannt und nervös, weil sie unter Leistungsdruck standen
            oder sich neuen Aufgaben stellen mussten.
         

         Wir sprechen erst von einer Soziophobie oder anderen Angststörungen, wenn die Symptome
            lähmend sind und uns im Alltag massiv beeinträchtigen. Die metakognitive Methode,
            auf die mein Programm aufbaut, wirkt auch bei milderen Formen problematischer Stressreaktion,
            bei Ängstlichkeit, Entspannungsproblemen und Ähnlichem.
         

         Die Symptome aber sind fast immer identisch, ganz gleich um welche Form der Angstzustände
            es sich handelt. Ich habe dir die häufigsten zusammengestellt.
         

         Katastrophengedanken – Konzentrationsschwierigkeiten – Verspannungen – Unruhe – Reizbarkeit –
               Jähzorn – Schlafbeschwerden – Herzrasen – hoher Puls – trockener Mund – zitternde
               Hände – Atemnot – Unwirklichkeitsgefühl – Erstickungsgefühle – Schluckbeschwerden –
               Druck auf der Brust – Übelkeit – nervöser Magen – Schwindelgefühl

         
            
               Warum entwickeln einige eine Angststörung?
               

            

            Bis vor Kurzem hat man die verschiedenen Angststörungen als getrennte Krankheiten
               betrachtet, die bei erblich Vorbelasteten vorkamen oder durch Umwelteinflüsse verursacht
               wurden.
            

            In den psychodynamischen Therapieverfahren versteht man eine Angststörung als Ausdruck
               unbewusster Konflikte, die ihre Wurzeln in der Vergangenheit des Patienten haben.
               In der kognitiven Verhaltenstherapie gelten Fehlinterpretationen und dysfunktionale
               Gedanken über sich selbst und seine Umwelt als Ursache einer Angsterkrankung. Wiederum
               andere Ansätze meinen, dass eine Kombination aus psychischen und biologischen Faktoren
               der Auslöser ist, wobei die Fehlleitung von Botenstoffen im Gehirn eine entscheidende
               Rolle spielt.
            

            In Forschung und Praxis herrscht also keineswegs Einigkeit über die Ursache, warum
               einige Menschen eine Angststörung entwickeln, während andere Angst lediglich als ein
               temporäres Phänomen erleben, das wieder vorbeigeht.
            

            Dies hat zur Folge, dass es so viele Therapieansätze wie Theorien gibt. In der psychodynamischen
               Therapie sollen die unbewussten Konflikte aufgedeckt und sichtbar gemacht werden,
               die kognitive Verhaltenstherapie will die Fehlinterpretationen umkodieren, in der
               Psychiatrie werden Psychopharmaka verschrieben.
            

            Man muss sich darüber im Klaren sein, dass sich hinter jedem Therapieansatz und hinter jedem Ratschlag, wie man mit der Angst umgehen soll, eine Theorie steht, was Angst ist.
               Und wie sie behandelt werden sollte. Auch wenn niemand diese Theorie benennt.
            

            Ich will dir in meinem Buch meine Theorien und Methoden detailliert beschreiben, bevor
               du die Übungen und Fokusaufgaben des Sechs-Wochen-Programms kennenlernst.
            

            Ich will an dieser Stelle noch einmal betonen, dass es sich bei diesem Buch um einen
               Selbsthilferatgeber handelt und nicht um einen Therapieersatz. Das Buch kann keine psychotherapeutische Behandlung ersetzen.
               Außerdem weicht es von den Behandlungsmethoden der Metakognitiven Therapie (MCT) ab
               und verwendet meditative Techniken.
            

            Wenn du die Befürchtung hast, an einer Angststörung zu leiden, solltest du auf jeden
               Fall eine Ärztin oder einen Arzt aufsuchen.
            

         

         
            
               MCT und der Schurke, der für deine Angst verantwortlich ist
               

            

            Wenn man die Ursache verstehen will, warum einige von uns eine Angststörung entwickeln,
               muss man sich mit der Metakognitiven Therapie (MCT) beschäftigen. Deren Grundzüge bringe ich dir nahe. Und nun halte dich gut fest,
               denn jetzt kommt eine sehr provozierende Behauptung:
            

            Es gibt nur eine einzige Erklärung, wie Angst entsteht – vollkommen unabhängig davon,
               um welche Angststörung es sich handelt, und auch davon, in welchem Ausmaß sie sich
               zeigt. Diese Behauptung bildet die Essenz der Metakognitiven Therapie, die damit radikal
               mit der gängigen Auffassung bricht, dass viele verschiedene Faktoren verantwortlich
               sind.
            

            Dieser Ansatz geht davon aus, dass eine einzige Ursache alleinverantwortlich für sämtliche Angstzustände ist. Die metakognitive Methode
               behauptet sogar, dass es sich nicht um Leiden handelt, die unabhängig voneinander
               sind, sondern es sich lediglich um Varianten ein und derselben Problematik handelt.
            

            Die Behauptung, dass es nur eine einzige Ursache für alle Angststörungen gibt, mag
               sehr provokant klingen. Weil sie alle Betroffenen über einen Kamm schert. Außerdem
               wäre es dann auch sinnlos, dass sie unterschiedliche Behandlungsformen über sich ergehen
               lassen.
            

            Es würde ebenfalls bedeuten, dass einige Therapien weder effektiv noch zielführend
               sind. Ja, und genau das ist auch der Fall, wenn wir uns die metakognitive Brille aufsetzen
               und das Phänomen durch sie betrachten. Wenn es dir bisher nicht gelungen ist, deine
               Angst trotz vielseitiger Behandlungsangebote in den Griff zu bekommen, könnte das
               die Erklärung dafür sein.
            

            Aber was ist denn dann diese eine Ursache, die angeblich alle Angststörungen verantwortet?
               Dieser Schurke hat einen Namen und heißt Cognitive Attentional Syndrome (kurz CAS, auf Deutsch Kognitives Aufmerksamkeitssyndrom). Den werden wir uns noch genauer ansehen.
            

            Die Metakognitive Therapie geht davon aus, dass alle Formen der Angsterkrankungen
               vom kognitiven Aufmerksamkeitssyndrom, hier im Folgenden nur noch CAS genannt, verursacht
               werden. Und das gilt sowohl für die massive, lähmende Angst als auch ihre milderen
               Begleitformen, die unseren Alltag mit einem dauerhaften Schleier aus Unruhe und Zweifel
               beschweren. Aber dazu später mehr.
            

            Hinter der Angst und dem CAS beherrschen metakognitive Überzeugungen die Szene. Auch
               von ihnen wirst du noch erfahren. Dazu möchte ich dir meine Geschichte erzählen, von
               meiner Begegnung mit der Angst und mit der Metakognitiven Therapie. Aber hier zuerst
               eine Zusammenfassung über diesen noch recht neuen Therapieansatz.
            

            
               
                  Was ist Metakognitive Therapie?

                  Dieses Buch basiert auf dem Ansatz der Metakognitiven Therapie, einer Methode, die
                     sich vor allem für die Behandlung von Angststörungen und Depression eignet.
                  

                  Sie folgt der Theorie, dass diese psychischen Leiden auf ein einziges Reaktionsmuster
                     zurückzuführen sind, dem Cognitive Attentional Syndrome, kurz CAS. Die psychischen
                     Erkrankungen werden als Resultat dieses CAS betrachtet und nicht als Konsequenz von
                     angeborener Empfindsamkeit oder schwerwiegenden Traumata.
                  

                  Die Methode und ihr theoretischer Unterbau leitete einen Paradigmenwechsel innerhalb
                     der Psychotherapie ein. Entstanden ist sie in den 1990er-Jahren und konnte ihren Erfolg
                     bis heute anhand von zahlreichen Studien und überzeugenden Ergebnissen nachweisen.
                  

                  Dr. Adrian Wells, Professor an der University of Manchester, hat die metakognitive
                     Methode entwickelt. Er war jahrelang im Bereich der kognitiven Therapie tätig, bis
                     er erkannte, dass die Forschung einen essenziellen Aspekt in der Betrachtung von psychischen
                     Erkrankungen übersehen hatte.
                  

                  Die gängige Vorgehensweise der Therapeuten, um den quälenden Gedanken ihrer Patienten
                     mit Angststörungen und Depressionen auf den Grund zu gehen, war seiner Ansicht nach
                     die falsche. Denn die negativen Gedanken seien nicht das eigentliche Problem. Alle
                     Menschen hätten solche Gedanken, aber nur ein Bruchteil von uns würde eine psychische
                     Erkrankung entwickeln.
                  

                  Adrian Wells folgerte, dass die Ursache für die psychische Erkrankung also woanders
                     als in den negativen Gedanken liegen musste. Ihn interessierte vor allem, wie wir
                     auf unsere negativen Gedanken reagieren und welche Überzeugungen uns daran festhalten
                     lassen.
                  

                  Die Metakognitive Therapie zielt darauf ab, die ungeeigneten Strategien und sogenannten
                     metakognitiven Überzeugungen zu ermitteln und dann abzulegen. Wenn die Strategien
                     und Überzeugungen nicht mehr greifen können, verflüchtigen sich die psychischen Symptome
                     wie Angst, Traurigkeit und Hoffnungslosigkeit von ganz allein.
                  

                  Die Patientinnen und Patienten lernen das Abkoppeln ihrer Aufmerksamkeit, um in einen
                     Zustand der losgelösten Achtsamkeit (detached mindfulness) zu gelangen. Dieser ermöglicht es ihnen, sich ihren Gedanken und unangenehmen Gefühlen
                     gegenüber passiv und unbeteiligt zu verhalten.
                  

                  Die Methode hat nicht zum Ziel, äußere oder innere Probleme zu lösen oder psychische
                     Wunden zu heilen. Vielmehr ist ihr Ziel, die Selbstheilungskräfte der Psyche zu reaktivieren.
                     Denn diese kann sich selbst regulieren, wenn die Aufmerksamkeit nicht ununterbrochen
                     mit destruktiven Gedanken beschäftigt ist.
                  

                  Die Metakognitive Therapie eignet sich für Einzelsitzungen, aber auch als Gruppentherapie.
                     Die Methode folgt Leitsätzen und einem genau definierten Behandlungsablauf und kann
                     solide wissenschaftliche Erkenntnisse vorlegen.
                  

                  Das MCT-Institut hat zusammen mit Adrian Wells mittlerweile viele metakognitive Therapeuten
                     und Therapeutinnen ausgebildet. Eine Ausbildung, die umfangreich ist und viele zusätzliche
                     Schulungen und Supervisionen beinhaltet.
                  

               

            

         

      

   
      
            Meine Begegnung mit der Angst
            

            Wie ich eine massive Angststörung entwickelte und sie auch wieder loswurde

         

         Bevor wir uns den Theorien und der Methode im Detail zuwenden, erzähle ich dir meine
            Geschichte. Wie ich mich von der Wirklichkeit abgewendet und der Angst die Zügel überlassen
            habe. Es ist auch die Geschichte von meiner Erkenntnis, dass ich meine Sorgen kontrollieren
            und dadurch selbst bestimmen kann, wie viel Angst ich haben will.
         

         Meine persönliche Leidensgeschichte werde ich deshalb hier einbinden, weil sie dir
            zeigt, dass alle eine Angststörung entwickeln können. Sogar Psychotherapeuten bzw.
            Psychotherapeutinnen. Und sie zeigt eben auch, dass es allen möglich ist, sie wieder
            loszuwerden.
         

         Vor acht Jahren nahm mein Leben eine unerwartete Wendung. Tatsächlich war mein Leben
            zu diesem Zeitpunkt denkbar entspannt. Ich hatte viel weniger Stress als in den Jahren
            davor. Mein Mann und ich hatten eine eigene Firma gehabt und uns beinahe zu Tode geschuftet.
            Nachdem wir sie verkauft hatten, fanden wir beide Jobs mit regelmäßigem Einkommen
            und hofften, nun im Alltag zur Ruhe zu kommen.
         

         Endlich mussten wir nur noch 37 Stunden die Woche arbeiten und hatten Rentenansprüche,
            Krankentage und ergonomische Arbeitsplätze. Trotzdem stimmte etwas nicht. Und zwar
            so ganz und gar nicht. Wir waren beide frustriert und in unserer Ehe knirschte es
            gewaltig. Ich machte mir Sorgen um unsere vier Kinder, weil ihre Eltern massive Probleme
            hatten.
         

         
            
               Erst Sorgen, dann Sodbrennen
               

            

            Als wäre das nicht schon genug, bekam ich Beschwerden. Ich bekam schlecht Luft, alles
               brannte, als würde ich Säure einatmen.
            

            Ich war davon überzeugt, dass ich irgendetwas mit dem Magen hatte, und ging zu meiner
               Hausärztin, die mich einmal gründlich durchcheckte. Aber alle Ergebnisse waren negativ,
               und statt darüber erleichtert zu sein, fing ich erst richtig an, mir Sorgen zu machen.
            

            Denn meine Symptome waren ja real. Hatte ich möglicherweise eine seltene Krankheit,
               die bisher einfach noch niemand diagnostizieren konnte? Ich war besessen von meinen
               Symptomen und recherchierte Magen-Darm-Funktionen und alternative Behandlungsmöglichkeiten.
               Das sorgte nur dafür, dass sich meine Symptome verstärkten.
            

            Als ich meiner Ärztin beim nächsten Arzttermin meine Bedenken aufzählte, gab sie mir
               einen Fragebogen und wollte wissen, wie es um meine Psyche bestellt war. Ich kann
               mich weder an die Fragen noch an meine Antworten erinnern, aber ich weiß, dass das
               Ergebnis niederschmetternd gewesen sein muss. Denn sie empfahl mir, mich umgehend
               krankzumelden. Ich hätte deutlich zu viel Stress. Dann verschrieb sie mir ein paar
               »Glückspillen« und gab mir eine Überweisung zum Psychotherapeuten.
            

            Meine Welt brach zusammen. Ich hatte nicht nur eine massive Ehekrise, sondern obendrein
               auch noch eine diffuse Erkrankung, die mir wahnsinnig Angst machte. Beide Probleme
               erforderten ein großes Maß an emotionalem Überschuss, den ich nicht hatte. Im Gegenteil.
               Ich hatte so wenig Überschuss, dass ich mich krankmelden und Tabletten schlucken sollte.
            

            Für mich kam es einer Bankrotterklärung gleich, dass mit meiner Psyche etwas nicht
               in Ordnung sein sollte. Ich hatte lediglich meine körperlichen Beschwerden ernst genommen
               und mich darum gekümmert, mir darum Sorgen gemacht.
            

            Außerdem hatte ich keine Lust auf Psychotherapie. Meiner Ansicht nach gab es kaum
               jemanden, der die problematischen Seiten meiner Persönlichkeit besser kannte als ich
               selbst. Es ergab keinen Sinn, dass ich davon krank wurde.
            

            Ich komme aus schwierigen Verhältnissen und bin das, was man als »Musterbrecherin«
               bezeichnet. Trotz traumatischer Erlebnisse in meiner Kindheit gab es nie Anzeichen
               einer psychischen Erkrankung. Ich habe mich zwar oft im Stich gelassen und einsam
               gefühlt, aber in mir hatte doch immer alles gestimmt. Es fiel mir unendlich schwer
               hinzunehmen, dass sich das geändert hatte.
            

            Tabletten zu nehmen, war für mich der ultimative Kontrollverlust. Als Psychotherapeutin
               hatte ich zwar einen differenzierten Blick auf den – notwendigen – Umgang mit Psychopharmaka
               im Rahmen einer psychiatrischen Behandlung. Aber als Privatperson wollte ich keine
               Medikamente nehmen, die mein Gehirn lahmlegten.
            

         

         
            
               Werde ich verrückt?
               

            

            Die Krankmeldung erlaubte es mir, von der Arbeit fernzubleiben, die mich ohnehin nicht
               erfüllt hatte. Aber ansonsten sorgte sie nur für weitere und noch größere Sorgen:
               Was hält mein Chef von mir? Würde er mich feuern? Wie ging es meiner gestressten Kollegin,
                  die jetzt auch noch meine Aufgaben übernehmen musste?

            Da es mir zunehmend schlechter ging, machte ich mir große Sorgen um meinen Verstand.

            Was wäre, wenn die Ärztin recht hatte? Hatte ich eine psychische Erkrankung? Gab es
               »unbearbeitete« Fragen aus meiner Kindheit, die mich jetzt einholten? Hatte ich doch
               Teile meiner Vergangenheit verdrängt? Warum ging es mir so schlecht? Wurde ich verrückt?
            

            Ein paar Tage später hatte ich meine erste Panikattacke. Beim Einkaufen. Danach kamen
               sie regelmäßig. Ich hatte praktisch andauernd Herzrasen, mir war übel und ich hatte
               immer ein knallrotes Gesicht.
            

            Auch wenn ich ganz still zu Hause auf dem Sofa saß, befand sich mein gesamtes System
               in Alarmbereitschaft. Ich konnte weder essen noch mich auf meine Umwelt konzentrieren.
               Ich drehte mich nur um mich selbst. Und dieses Ich war im Begriff, sich aufzulösen.
            

         

         
            
               Psychotherapie, die erste
               

            

            Nachdem ich tagelang Panikattacken hatte, gab ich auf und vereinbarte einen Termin
               bei einer Psychotherapeutin, die auf Stress, Angst und Depression spezialisiert war.
               Bis dahin hatte ich es mit angstdämpfenden Kaugummis und Ratgebern versucht, die mir
               Serien und Fußbäder mit Magnesiumsalzen empfahlen. Weil das alles nichts half, hatte
               ich das Gefühl, ein hoffnungsloser Fall zu sein.
            

            Es war unverkennbar, wie schlecht es mir ging. Die Therapeutin war zauberhaft und
               fürsorglich. Ich bekam Tee und eine Decke und sie hörte mir geduldig zu, während ich
               ihr meine tausend Sorgen und Gedanken vortrug. Dann fragte ich sie, ob es mir jemals
               wieder besser gehen wird und ich wieder die Alte sein werde. Sie bejahte meine Frage,
               woraufhin ich vor Erleichterung laut in Tränen ausbrach.
            

            Für einen kurzen Moment fühlte ich mich besser. Ich erzählte ihr von meinem Leben
               und seit wann es mir so schlecht ging. Gemeinsam stellten wir meine aktuellen Lebensumstände
               auf den Kopf, um den einen Faktor ausfindig zu machen, der das Fass zum Überlaufen
               gebracht hatte. Als wir nichts ausmachen konnten und die Sitzung zu Ende war, schlug
               sie vor, ich solle meine Leidenschaft für die Musik wieder aufgreifen, von der ich
               ihr ausführlich erzählt hatte.
            

            In diesem Moment wurde mir klar, dass sie nicht die entfernteste Ahnung hatte, warum
               ich aus heiterem Himmel Panikattacken bekam. Ihr Ratschlag, mich der Musik zu widmen,
               war an den Haaren herbeigezogen und sie blieb mir die Erklärung schuldig, wie das
               mir bei der Bewältigung meiner Angst helfen sollte.
            

            Die Psychotherapeutin wusste nicht, was mit mir los war. Und wenn sogar eine Expertin
               ratlos war, konnte das nur bedeuten, dass etwas mit mir nicht stimmte. Enttäuscht
               und desillusioniert ging ich nach Hause – und bekam prompt eine Panikattacke. Dieses
               Mal zu den Klängen von Billie Holiday.
            

            Tagelang recherchierte ich am Computer und las nun nicht mehr nur über Krankheiten
               des Magen-Darm-Bereichs, sondern auch über psychische Leiden und Störungen. Und so
               machte ich mir noch mehr Sorgen.
            

            Durch einen Zufall hörte ich von einer Psychotherapeutin, die eine Fortbildung in
               einer neuen Methode machte, mit der man vielversprechende Erfolge in der Behandlung
               von Angststörungen gemacht hatte. Die Methode hieß Metakognitive Therapie und ich
               vereinbarte einen Termin mit ihr.
            

         

         
            
               Psychotherapie, die zweite
               

            

            Auch dieser Kollegin schilderte ich ausführlich meine Sorgen und Probleme und fragte
               sie, ob es mir jemals besser gehen werde.
            

            Die Psychotherapeutin schien sich für meinen Sorgenkatalog nicht besonders zu interessieren,
               sondern stellte mir Gegenfragen:
            

            »Es hört sich an, als würden Sie sich sehr viele Sorgen machen. Wie viel Zeit verwenden
               Sie dafür, sich Sorgen zu machen?«
            

            »Den ganzen Tag«, antwortete ich. »Ich mache mir große Sorgen um meinen psychischen
               Zustand.«
            

            »Wie geht es Ihnen, wenn Sie sich diese Sorgen machen?«

            »Schrecklich«, platzte es aus mir heraus. »Mir ist schlecht, ich spüre einen großen Druck auf meiner
               Brust und habe Angst.«
            

            »Wenn Sie davon Angst bekommen, dass Sie sich so viele Sorgen machen – können Sie
               damit aufhören?«
            

            Es war, als hätte mich der Blitz getroffen. Das war die bescheuertste und gleichzeitig
               einleuchtendste Frage, die mir jemand seit langer Zeit gestellt hatte.
            

            Bescheuert, weil es doch offensichtlich war, warum ich mir Sorgen machte. Und einleuchtend,
               weil es offensichtlich bescheuert war, dass ich mir Sorgen machte, wenn ich davon
               Angst bekam. Aber ich konnte die Frage trotzdem nicht beantworten, weil ich keine
               Kontrolle über meine Sorgen hatte.
            

            »Nein«, antwortete ich gekränkt und wiederholte meine Tirade über alles, worüber ich
               mir Sorgen machte.
            

            »Wie unkontrollierbar sind Ihre Sorgen auf einer Skala von 0 bis 100 Prozent?«, fragte
               die Therapeutin mich.
            

            »80 Prozent«, lautete meine Antwort.

            »Sie haben also die negative Annahme, dass Ihre Sorgen zu 80 Prozent unkontrollierbar
               sind?«
            

            »Ähm ja«, erwiderte ich zögernd, weil mich das Wort Annahme stutzig gemacht hatte.
               Was genau meinte sie damit? Eine Annahme ist keine Wahrheit, sie kann sowohl wahr
               als auch falsch sein. Wollte sie damit andeuten, dass meine Sorgen nicht auf Fakten
               basierten, sondern auf unsicheren Vermutungen?
            

            Weiter kam ich mit meinen Gedanken nicht, denn sie stellte schon die nächste sonderbare
               Frage:
            

            »Haben Sie auch positive Annahmen von Ihren Sorgen?«

            »Wie meinen Sie das?«, fragte ich sie.
            

            »Welchen Nutzen ziehen Sie zum Beispiel daraus, sich den ganzen Tag Sorgen zu machen?
               Was erhoffen Sie sich davon, wenn Sie sich die ganze Zeit Sorgen machen?«
            

            Darüber hatte ich noch nicht nachgedacht. Ich fand es naheliegend und natürlich, sich
               Gedanken und Sorgen zu machen, wenn man so viele Probleme hatte. Als ich aber gezwungen
               wurde, darüber genauer nachzudenken, musste ich zugeben, dass ich die Hoffnung gehabt
               hatte, meine Gedanken und Sorgen würden ein neues Licht auf die Probleme werfen und
               eventuell sogar einen Lösungsweg aufzeigen.
            

            »Führen Ihre Gedanken und Sorgen zu einer Lösung? Was würden Sie sagen – auf einer
               Skala von 0 bis 100 Prozent?«
            

            Die Frage ließ mich verstummen. Ich bekam erste Zweifel. Meine Vernunft sagte mir,
               dass die emotionale Konsequenz meiner Sorgen ausschließlich Angst war. Und ich war
               dadurch nicht einmal in die Nähe einer Lösung gekommen.
            

            »50 Prozent«, antwortete ich und gab ihr auch eine Begründung dafür: »Es ist doch
               ganz normal, dass ich mir Gedanken und Sorgen mache, wenn es mir so schlecht geht.«
            

            »Ich habe mir diese Situation nicht ausgesucht«, fügte ich noch hinzu.

            Die Psychotherapeutin fasste zusammen:

            »Sie haben ganz offensichtlich ein ambivalentes Verhältnis zu Ihren Gedanken und Sorgen.
               Einerseits haben Sie das Gefühl, sie sind unkontrollierbar, und andererseits finden
               Sie es ganz normal, sich Sorgen zu machen. Was könnte die Konsequenz daraus sein?
               Wie leicht ist es, sich keine Sorgen zu machen, wenn du diese Annahmen hast?«
            

            »Ganz und gar nicht leicht«, sagte ich. »Im Gegenteil, besonders schwer.«

            »Wenn Sie feststellen würden, dass Sie Ihre Sorgen kontrollieren können, wie groß
               wären Ihre Probleme dann noch? Was würde davon übrig bleiben?«
            

            »Dann hätte ich nicht mehr so große Probleme«, sagte ich. »Und mir würde es bestimmt
               viel besser gehen.«
            

            »Dann wollen wir damit anfangen, Ihre Annahme zu prüfen, dass Ihre Sorgen nicht kontrollierbar
               sind. Und danach sehen wir uns ein paar Strategien an, mit denen Sie Ihre Sorgen begrenzen
               können. Können Sie sich das vorstellen?«
            

         

         
            
               Das Problem war das Sich-Sorgen
               

            

            Zum ersten Mal hatte ich eine Ahnung, woher meine Angst kam. Diese Erkenntnis war
               so intuitiv und wahr, dass ich sie nicht ignorieren konnte. Meine Angst war durch
               meine unablässigen Gedanken und mein Sorgen geschürt worden.
            

            Monatelang hatte ich gegrübelt. Zuerst über meine Arbeitssituation, dann über meine
               Kinder, meine Ehe und unsere Finanzen. Später dann über meine Gesundheit, meine Krankmeldung,
               die Worte der Ärztin, meinen Geisteszustand und das Unvermögen der ersten Psychotherapeutin.
               Am Ende hatte ich mir sogar Sorgen über das Ausmaß meiner Sorgen und über meine Angst
               gemacht.
            

            Das Problem war also nicht der Gegenstand, über den ich mir Sorgen machte, sondern
               die Tatsache, dass ich mir konstant Sorgen machte. Wenn ich nicht an das eine dachte, dachte ich an
               das andere. Ich hörte nie auf, änderte lediglich die Ausrichtung meiner Sorge. Und
               daraus resultierte eine riesige Angst.
            

            Aber obwohl ich dadurch immer mehr Angst bekam, hörte ich nicht auf, mir Sorgen zu
               machen. Weil ich einerseits das Gefühl hatte, sie dadurch unter Kontrolle zu haben.
               Und andererseits hoffte, auf diese Weise Antworten oder Lösungen zu finden.
            

            Verlor ich langsam den Verstand? Hatte ich möglicherweise einen Tumor im Kopf? Oder
               würde sich bald ein Tumor bilden, weil ich mir so viele Sorgen machte? Es war praktisch unmöglich, sich keine Sorgen zu
               machen, obwohl das bestimmt das Beste gewesen wäre.
            

            Und das lag an den Annahmen, die ich hatte. Sie verhinderten, dass ich mein Sorgenkarussell
               weder anhalten konnte noch wollte. Aber meine Annahmen waren nur Annahmen und keine
               Wahrheiten, betonte meine Therapeutin. Wenn sie recht hatte, könnte ich tatsächlich
               aufhören, mir Sorgen zu machen.
            

         

         
            
               Ruhe im Kopf sorgt für Ruhe im Körper
               

            

            In unserer zweiten Sitzung beschäftigten wir uns mit meinen Annahmen über das Sorgen
               und nach drei Sitzungen erkannte ich, dass es keineswegs unkontrollierbar war.
            

            Je weniger Sorgen ich mir machte, desto ruhiger wurde es in meinem Kopf – und mein
               Körper entspannte sich.
            

            Am Anfang fiel es mir unsagbar schwer, auf meine Probleme nicht mit Grübeln und Sorgen
               zu reagieren. Ich hatte nach wie vor keine Lösungen gefunden, weder für meine Arbeitssituation
               noch für meine Ehekrise.
            

            Nach und nach bemerkte ich, dass es mir immer besser ging, wenn ich mir keine Sorgen machte. Diese Entdeckung stellte langsam, aber sicher den Nutzen meiner Sorgen
               infrage und am Ende verlor ich den Anreiz ganz. Nach etwa einem Monat hatten meine
               Sorgen und Gedanken wieder ein Normalmaß erreicht.
            

            Das war so befreiend, wieder ich selbst zu sein. Ich hatte ein anderes Verhältnis
               zu meinen Problemen, obwohl ich sie nach wie vor nicht gelöst hatte. Genau genommen
               hatte ich nichts weiter unternommen, damit es mir besser ging. Im Gegenteil. Ich hatte
               sogar weniger gemacht, weil ich mir keine Sorgen mehr machte.
            

            Die Begegnung mit der Therapeutin war in mehrerlei Hinsicht außergewöhnlich, weil
               dadurch alles auf den Kopf gestellt worden war, was ich als Psychologin gelernt hatte.
               Es herrscht eine allgemeingültige Auffassung darüber, dass eine Therapie nur dann
               wirken kann, wenn sich zwischen Patient:in und Therapeut:in eine sogenannte therapeutische Allianz bildet. Diese Verbindung zeichnet sich vor allem durch Wärme und Empathie aus. Keines
               von beidem strahlte meine letzte Therapeutin aus. Tee und Decke? Fehlanzeige.
            

            Diese Psychotherapeutin schien kein großes Interesse an meinem Zustand zu haben. Dafür
               aber gab sie mir das Gefühl, zu wissen, worüber sie sprach.
            

            Sie konnte mir genau beschreiben, welches Problem es gab und wie die Lösung dafür
               aussah. Meine Angst verschwand in Rekordzeit. Und das lag nicht daran, dass wir eine
               therapeutische Allianz gebildet hatten, sondern weil die Therapie wirkte. Und weil
               sie wirkte, entwickelte sich auch eine Allianz – und plötzlich mochte ich sie.
            

         

         
            
               Angeschlagen oder nicht?
               

            

            Die metakognitive Methode war für mich ein Gamechanger. Ich hatte nach wie vor Probleme, aber ich reagierte nicht mehr mit lähmender Angst.
               Meine Ehe löste sich auf und ich hatte keine Lust auf meinen Job, aber statt mir ununterbrochen
               Sorgen zu machen, handelte ich.
            

            Und was lag näher, als sich bei der Psychotherapeutin zu bewerben, die mir geholfen
               hatte? Schließlich hatte mich die Methode absolut begeistert.
            

            Einen Monat nach Beginn der Behandlung war sie nicht mehr meine Psychotherapeutin,
               sondern meine Kollegin und wir saßen im Flieger nach Manchester. Dort hatten wir einen
               Termin für eine Supervision bei Professor Adrian Wells, dem Entwickler der Metakognitiven
               Therapie.
            

            Meine Atembeschwerden und Magenprobleme verschwanden. Und ein Jahr später beschlossen
               mein Mann und ich, dass wir getrennte Wege gehen wollten. Aber das ist eine andere
               Geschichte.
            

            Jetzt kennst du meinen Weg in die Angst und wieder weg von ihr. Ich vermute, es haben
               sich einige Fragen aufgedrängt?
            

            War das nicht riskant, gleich einen neuen, anspruchsvollen Job mit Zusatzausbildung
               anzunehmen? War ich nicht noch viel zu angeschlagen? Hätte ich nicht besser damit
               warten sollen, mich in ein neues Projekt zu stürzen, bis ich meine Probleme gelöst
               und alles wieder im Griff hatte? Wie konnte die Psychotherapeutin es wagen, jemanden
               einzustellen, die sich gerade erst wieder von massiven Stresssymptomen erholt hatte?
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