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Klarungs- und bewaltigungsorientierte
kognitive Verhaltenstherapie

bei
schweren narzisstischen Personlichkeitsstorungen

. S

Forum fur Personlichkeitsstorungen
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,Der schafft es, mich wie einen
Anfanger aussehen zu lassen!™

‘,, ... ein ekelhafter Macho, ich konnte ihn ...I" ‘

,Ich komme mir so

,Die ist total verruckt!™ abgewertet vor!"

»1ch habe das Gefuhl total ,S0 ein A.....,
manipuliert zu werden!™ ich schmeif3e den
noch raus!™

,Die bringt mich unter einen standigen Leistungsdruck!™
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~Was uns die Eitelkeit der
anderen so unertraglich
macht, ist, dass sie die
unsere beleidigt."

La Rochefoucauld
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Zentrales Kriterium fur das
Verstandnis der NPS ist nicht die
Ebene der Auffalligkeiten des
beobachtbaren Verhaltens, sondern

die Ebene dexzentralen Motive.
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Negatives Selbstschema: ,/ch bin nicht
liebenswert; ... ich habe nichts zu bieten; ... ich
bin es nicht Wert von anderen Unterstitzung zu
erhalten etc.!"

Kompensatorisch

Positives Selbstschema: ,/ch muss durch
Leistung oder andere Zeichen von Erfolg zeigen,
das Ich etwas Wert bin, ansonsten habe ich
keinerlel Existenzberechtigung!"
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Dilemma:

. starkes, konsistentes Motiv
wichtig zu sein
und gleichzeitig

. eine stabile Grunduberzeugung,
als Person nicht wichtig zu sein
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Schema Modi der Narzisstischen Personlichkeitsstorung
nach J. YOUNG

1. Modus ,einsames Kind"
2. Modus ,,Selbstiiberhebung®

3.  Modus , distanzierende
Selbstberuhigung®
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Das kompensatorische Verhalten
wird Uberwiegend /ch-synton erlebt
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Die Psychotherapie der NPS muss dem
Patienten eine Reprasentation seiner
zentralen (unbewussten)
Beziehungsmotive ermoglichen.

Erst dann kann der Patient ausreichend
Motivation zur Herausbildung neuer
internaler Standards fur eine effektivere
Selbstregulation entwickeln.
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"Die Verhaltenstherapie der

Personlichkeitsstorungen
ist immer

klarungs- und
bewaltigungsorientiert.”
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Personlichkeitsstorung?
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Grunddimensionen der
biosozialen Lerntheorie
nach Th. Millon

1. aktiv VS. DASSIV
2. | Lust VS. Schmerz

3. Selbst vs. andere
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Personlichkeitsstil

der Betreffende will mit dem
(dysfunktionalen) Verhalten etwas
Positives erreichen, sucht also positive
Verstarkung.

Er kann dieses Verhalten auch sein
lassen, ohne massive negative Affekte
erleben zu mussen.
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Menschen mit
Personlichkeitsstorungen handeln
aus Kernmotiven heraus, die darauf
abzielen, subjektiv existenzbedrohende
Situationen zu vermeiden.

Ihr Verhalten wird hauptsachlich durch

negative Verstarkung aufrechterhalten,

denn das Unterlassen dieses Verhaltens
wlrde zu existenzieller Angst fuhren.
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Symptome im Moaus ,Selbstiberhebung™ H |
bzw. ,Spielebene" / positives Selbstschema

= Anfalle extremer Unsicherheit im
Wechsel mit Grandiositatserleben

= Unbeherrschter Neid

= Abwertung anderer in Abwehr gegen
den Neid

= Wenig wirkliches Interesse an anderen
Menschen

05.09.2005 IVB - Kromat-Hackel 17



Symptome im Moaus ,einsames Kind" Jl-‘-*
bzw. negatives Selbstschema

= Chronische Gefiuhl der inneren
Leere

= Diffuses Erleben, dass das Leben
sinnlos ist

= Unfahigkeit zu lernen
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Symptome im Modus
Jdaistanzierte Selbstberuhigung"

= Unstillbarer Reizhunger
= suchtartige Aktivitaten
= promiskuitive Sexualitat
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Emotionen bei Personlichkeitsstorungen I H

Patienten mit narzisstischer
Personlichkeitsstorung erleben
Emotionen qualitativ anders als
gesunde Menschen.
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Emotionen bei Personlichkeitsstorungen II Jl_._.

Problematische Emotion bei der

narzisstischen Personlichkeitsstorung:
Scham, Neid sowie Wut und Hass.
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Erfahrungen in der Kindheit

Frustriert bzw. traumatisiert wurde
zentral das Beziehungsmotiv

»~unkonditionale Anerkennung,

Liebe, Zuwendung"

Bestatigung hingegen war abhangig von
der Erflllung bestimmter Bedingungen.
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Erfahrungen in der Kindheit

= , S0 wie Du bist, bist Du nicht ok!™
= ,Du genugst meinen Anspruichen nicht!™
= ,Fur Dich muss man sich schamen!®
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Erfahrungen in der Kindheit

Der Betroffene glaubt, sich aufgrund
seiner Erfahrungen auf bedeutsame
Weise von anderen zu unterscheiden.
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Erfahrungen in der Kindheit

Frustriert wurden:

= Das Motiv nach verlasslicher
Beziehung

= Das Motiv nach solidarischer
Beziehung
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Modell der doppelten Handlungsregulation ]

= Negatives Selbstschema: ,Ich bin nicht
okay, ich bin unfahig und gehore nicht
dazu; ich bin anders als andere!™

= Positives Selbstschema: ,Ich bin
kompetent wenn ich mich besonders
verhalte und hohe Leistungsideale habe!™
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= Kognitive Schemata liegen in einem
kognitiven Gedachtniscode vor, sie
mussen sprachlich reprasentiert
werden.

n Affektive Schemata mussen erst in
einen kognitiven Code Ubersetzt
werden, um dann sprachlich
reprasentiert werden zu konnen.
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Affektive und kognitive
Schemata konnen nicht
miteinander ,kommunizieren".
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Die Anfangsphase



Al

Zu Beginn der Verhaltenstherapie, sollte
der Therapeut ein Metamodell des
Patienten entwickeln sowie den
Schweregrad der Storung bestimmen.

Er muss wissen,
= welches sind die Inhaltsprobleme? =

= wie ist die Beziehungsqualitat? -
= wie ist die Bearbeitungsqualitat? 4,
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Beurteilung des Schweregrades der Storung Jl-‘-‘

Grad der Bewusstheit uber die zentralen
Beziehungsmotive

Grad der Schemakompensation und der
Schemavermeidung
(,Spielebene® bzw. Modus ,Selbstiiberhéhung™)

Welche Ressourcen stehen zur Verfiigung
(,erfolgreicher Narzissmus™)?

Angemessenheit der Behandlungswiinsche/ziele
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Erstinterview JL—~

Durch eine zuriuckhaltende und betont
sachliche Konzentration des Interviewers auf
die Symptome, das Interaktionsverhalten
sowie die Hauptkonflikte, soll beim Patienten
dosiert Spannung hervorgerufen werden, um
die zentralen Schemata zu aktivieren.
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Eingangsfragen ]

,Nennen Sie mir Ihre aktuellen
Symptome und Beschwerden."

~Was fuhrt Sie zu mir?"

,Was erwarten Sie von mir In
der Verhaltenstherapie?®

+Wie ist Ihre derzeitige
Lebenssituation?"
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~Wie sehen Sie Ihre eigene
Person? Geben Sie mir eine
moglichst in die Tiefe
gehende Beschreibung von
sich selbst.”
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,Geben Sie mir eine
moglichst in die Tiefe
gehende Beschreibung einer
wichtigen Bezugsperson in
Ihrem Leben (Ehepartner,
enger Freund etc.)."
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~Was glauben Sie, ist mein
Eindruck von Ihnen?"

~Wie ist Ihr Eindruck von mir?"
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Bedingungen fur klarungsorientiertes
Vorgehen:

= Internale Perspektive einnehmen
= Aktivierung relevanter Schemata
= Arbeit an der Reprasentation
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Was die Patienten reprasentieren sollen: Jl-‘-‘

s das sie Kosten haben

= dass sie intransparente interaktionelle
Strategien verfolgen

s welche Ziele sie mit ihrem
~Spielhandeln™ verfolgen

= Welche zentralen Beziehungsmotive
der Patient aufweist

= dass das ,,Spielhandeln™ nicht die
zentralen Motive befriedigt
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Komplementare
Beziehungsgestaltung
schafft

Beziehungskredit



Al

Explizierung wird die
therapeutische Technik der
Reprasentationsbildung
von problemrelevanten
Schemata genannt.
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Patient / Patient | Patient / Therapeut

Therapeut /
Supervisor

Positionen im Ein-Personen-Rollenspiel
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Biographische Arbeit

Einsicht in Zusammenhange
zwischen fruhen biographischen
Erfahrungen und den aktuellen
Beziehungskonflikten und Problemen
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Der bewaltigungsorientierte Fokus liegt
bei der Arbeit mit der narzisstischen
Personlichkeitsstorung auf der
Unterstutzung von

Empathie- und Kritikfahigkeit
sowie von
Kooperationsbereitschaft
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Was du nicht willst, dass man dir
antut, das fiig auch keinem andexen

ZU.
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= Entwicklung alternativer
Verhaltensmuster am Modell der
therapeutischen Beziehung.

= Vorhandene Beziehungsmuster
analysieren

= ggf. Paar- und Familiengesprache,
Gruppentherapie
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Bewaltigungsorientierte Strategien

Ee_scle(nsibilisierung der Uberempfindlichkeit gegeniiber
riti

Andere um negative Ruckmeldung bitten

Forderung von Achtsamkeit

Konzentration auf den Anderen

Andere in den Mittelpunkt stellen - Perspektivwechsel
Aktives Zuhoren

»Ich bin mittelmaBig und zufrieden!™

,Was kann ich fur Dich tun?"

Innerer Rollentausch - Empathietibungen
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Zusammenfassung:
Genaue Personlichkeitsdiagnostik
Schweregrad der Storung festlegen

Indikation flr eine Behandlung der
Personlichkeitsstorung

Metamodell des Patienten erarbeiten, zentrale
Beziehungsmotive

Beziehungskredit erarbeiten
Anfangsphase klarungsorientiert

Entwicklungsdefizite bewaltigungsorientiert
bearbeiten

Ruckfallprophylaxe
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Vielen Dank fur
lhre
Autmerksamkeit!



