1.2 Imagination und Kommunikation.
Zur linguistischen Fundierung der
Katathym-imaginativen Psychotherapie

Walther Kindt

Wissenschaftsfortschritt basiert hiufig auf interdisziplinirem Austausch. Speziell
die Linguistik, also die Wissenschaft, die die prinzipiellen Aspekte menschlicher
Kommunikation untersucht, lebt in starkem Mafie davon, Anregungen aus Nachbar-
disziplinen und kommunikationsbezogenen Praxisfeldern zu bekommen. Umge-
kehrt versucht die Linguistik verstirkt, ihre Erkenntnisse in solche Bereiche einzu-
bringen. Dies gilt auch fiir die therapeutische Kommunikation.

Schon seit langerer Zeit gibt es einen intensiven Dialog zwischen Linguistik und
Therapieforschung. In Deutschland bezog er sich hauptséchlich auf die Verfahren
von Psychoanalyse und Gesprachstherapie (etwa Flader & Wodak-Leodolter 1979;
Flader et al. 1982; Giesecke & Rappe 1983; Kindt 1984; Ehlich et al. 1990; Buch-
holz 1995). Generetler gehort die therapeutische Kommunikation zu den Untersu-
chungsgegenstinden, die an bestimmten Zentren der linguistischen Gesprichsfor-
schung in Forschung und Lehre als paradigmatisch betrachtet werden. Eine systema-
tische Untersuchung imaginativer Therapieverfahren ist meines Wissens allerdings
bisher nicht durchgefiihrt worden. Dagegen haben Linguisten in jiingster Zeit ver-
stiarkt in nichttherapeutischen Kontexten imaginative Aspekte von Kommunikation
thematisiert. Vor diesem Hintergrund ist es zum gegenwirtigen Zeitpunkt besonders
interessant, die kommunikative Praxis der Katathym-imaginativen Psychotherapie
(KiP) einer linguistischen Analyse zu unterzichen.

Der vorliegende Aufsatz hat zwei Ziele. Erstens sollen Uberlegungen zur Frage
angestetlt werden, ob man aus linguistischer Perspektive erkldren kann, warum die
imaginationsbasierte Kommunikation einen geeigneten Ansaizpunkt fiir Diagnose
und Therapie von Verhaltensdefiziten bietet. Zweitens soll iiber die Ergebnisse einer
linguistischen Analyse verschiedener Tonaufnahmen aus Therapiesitzungen berichtet
werden. Diese Ergebnisse eroffnen im Sinne einer Supervision auch die Moglichkeit,
bestimmte Empfehlungen fiir die Therapiedurchfihrung zu formulieren. Die Reali-
sierung beider Zielsetzungen ist natiirlich an Methodik und Modellbildung der Lin-
guistik riickgebunden, die hier nicht im einzelnen ausformuliert werden konnen,
Gleichwonhl diirfte deutlich werden, daB es sich lohnt, theoretische Konzepte und em-
pirische Resultate aus der Linguistik in Therapieforschung und -praxis aufzunchmen.
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Kommunikatives Verhalten als Ansatzpunkt fiir Diagnose und Therapie

Im Prinzip kann jede verbale AuBerung eines Kommunikationsteilnehmers Grund-
lage fiir die Diagnose von Verhaltensdefiziten und AnlaB fiir ihre Beseitigung sein.
Dabei sind zwei Zugédnge voneinander zu unterscheiden. Entweder spricht die be-
treffende Person selbst iiber ihre Probleme, und der Therapeut versucht dann, die
dargestellten Sachverhalte so gut wie moglich zu verstehen. Oder aber die AuBerun-
gen der Person bezichen sich auf ganz andere Themen, und der Therapeut schlieBt
indirekt aus den dargestellten Inhalten und/oder anderen Charakteristika des kom-
munikativen Verhaltens auf zugrundeliegende Probleme zuriick. Fiir beide Zu-
gangsmoglichkeiten bietet die Linguistik Methoden an, die die Treffsicherheit einer
Diagnose erhchen und den therapeutischen ProzeB effizienter machen knnen.

Der Erfolg der ersten Zugangsmoglichkeit hdngt wesentlich davon ab, ob sich Pa-
tient und Therapeut iiber das Problem und seine Losung verstdndigen konnen. Im
Rahmen des Teilgebiets «kKommunikationsanalyse» der Linguistik hat man in den
vergangenen fiinfzehn Jahren intensiv das Auftreten von Verstindigungsproblemen
und Losungsmoglichkeiten fiir sie empirisch untersucht (Kindt & Weingarten 1984,
Selting 1987; Fiehler & Kindt 1994). Aufgrund der Ergebnisse dieser Untersuchung
kann man heute weit genauer und differenzierter als in der psychologischen
Verstiandigungsforschung (Langer et al. 1974) Empfehlungen dafiir geben, wie man
Verstiandigungsprozesse optimiert. Auf entsprechende Verstindigungsverfahren
braucht jetzt aber nicht niaher eingegangen zu werden, weil in der Katathym-imagina-
tiven Therapie (bzw. in ihren hier zu diskutierenden Einstiegsverfahren der Grundstu-
fen- und Mittelstufentechnik) die zweite Zugangsmoglichkeit im Vordergrund steht.

Die Methode des indirekten Riickschlusses auf Patientenprobleme beruht auf fol-
gendem generellen Prinzip. Die linguistische Forschung der vergangenen Jahre hat
gezeigt, daB kommunikatives Verhalten in weit stirkerem MaBe, als iblicherweise
angenommen wird, durch sozial stabilisierte Regeln gesteuert wird. Die betrifft so-
wohl die thematische Verkniipfung von Sachverhalten als auch die Wahl kommuni-
kativer Mittel fiir die Sachverhaltsdarstellung. Der durch diese Regeln definierte
Verhaltensspielraum liefert einen Mafstab fiir die Beurteilung von kommunizieren-
den Personen. Denn die Art und Weise, wie ein Kommunikationsteilnehmer von
diesem Spielraum Gebrauch macht, 1468t Riickschliisse auf generelle Verhaltens-
und Personlichkeitscharakteristika zu. Zwei Fille einer problematischen Verhaltens-
wahl sind zu unterscheiden. Einerseits kann etne Person in ihrem Verhalten von be-
stimmten Kommunikationsregeln abweichen; andererseits ist denkbar, daB sie den
prinzipiell vorhandenen Verhaltensspielraum zu ihrem eigenen Nachteil nicht nutzt,
bzw. gar nicht fahig ist, ihn zu nutzen. In beiden Fillen besteht Anlaf3, der betreffen-
den Person entsprechende Defizite im kommunikativen Verhalten und/oder in ande-
ren korrespondierenden Verhaltensbereichen bewullt zu machen und ihr dabei zu
helfen, zweckmaifigere Verhaltensweisen zu finden und einzuiiben.
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Die Verfestigung und die Auflésung von abweichendem oder unzweckmiBigem
Verhalten lassen sich gut als Phiinomene eines dynamischen Systems beschreiben.
Genereller licfert die Theorie der Dynamischen Systeme, deren Anwendung in Na-
tur- und Sozialwissenschaften eine immer groBere Bedeutung bekommt, wichtige
Konzepte und Modellvorstellungen, die auch zur Priizisierung und Neuentwicklung
therapeutischer Strategien genutzt werden konnen. Systemtheoretisch gesehen, ent-
stehen Verhaltensdefizite einer Person dadurch, da3 bestimmte externe oder interne
negative Krifte auf das individuelle Verhaltenssystem einer Person einwirken und
zur Stabilisierung unerwiinschter Systemzustinde oder Verhaltensregularititen
fiihren. Diese Krifte miissen durch Gegenkrifte und eine positive Verdnderung des
personalen Systems neutralisiert werden.

Die so umrissene Situationsbeschreibung charakterisiert in sehr allgemeiner
Weise den Ausgangspunkt therapeutischer Kommunikation, aber auch den Aus-
gangspurkt von Kommunikationstrainings, wie sie von Linguisten, Psychologen
v.a. durchgefithrt werden. Die besonderen Vorteile einer linguistisch fundierten
Vorgehensweise in Therapie und Training bestehen nun darin, daf8 die mittlerweile
vorliegenden Forschungsergebnisse der Kommunikationslinguistik es erlauben,
_ Abweichungen oder Spielraumeinschrankungen in kommunikativem Verhalten sehr
detailtiert und methodisch kontrolliert zu erfassen. In den vergangenen zwanzig
Jahren hat man nimlich sehr viele Untersuchungen durchgefiihrt, in denen fiir
zentrale Kommunikationstypen wie Erzihlen, Berichien, Beschreiben, Beraten,
Argumentieren, Konfliktaustragung die satziibergreifenden makro- und mesostruk-
turellen Muster ermittelt wurden, die den jeweiligen kommunikativen Verhaltens-
spielraum hinsichtlich thematischer und sprachlicher AuBerungsgestaltung charak-
terisieren (ein Uberblick iiber solche Muster findet sich Becker-Mrotzek 1992).
Demgegeniiber werden die satzinternen mikrostrukturellen Muster seit jeher in der
Grammatiktheorie erforscht, und Musterabweichungen dieses Typs bilden ja einen
wichtigen Ausgangspunkt fiir therapeutische Interventionen in der Gesprichsthera-
pie nach Rogers.

Der Erkenntniswert von Musterwissen fiir die Therapie liegt generell darin, daB
abweichendes Kommunikationsverhalten genauver in seiner Relevanz abgeschitzt
werden kann. Dieser Vorteil soll durch einige Beispiele erldutert werden.

- Das Fehlen bestimmter obligatorischer Musterelemente in einem Kommunika-
tionstyp (z.B. das Fehlen emotiver AuBerungsanteile in einer Erzihlung) kann
bedeutsam sein. Dabei ist fiir eine Relevanzeinschéatzung wichtig zu wissen, an
welchen Musterpositionen das betreffende Element erforderlich (<konditionell
relevant>) ist.

— Ob ein erwartbares Musterelement fehlt oder doch implizit realisiert ist, kann man
nut entscheiden, wenn man die einschldgigen sprachiichen Realisierungsver-
fahren genau kennt. Dabei spielt die Bedeutung/kommunikative Funktion von
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Funktionswortern (z.B. Abtonungspartikeln wie eben, blof usw.) und von phra-
seologischen Ausdriicken (wie z.B. geschweige denn) eine zentrale Rolle.

~ Nur auf der Grundlage von Kenntnisse iiber Musterregularitidten kann auch abge-
schitzt werden, ob das Auftreten von Musterbriichen (etwa beim Wechsel vom
Erziihlen zum Berichten) oder von Musteriibergingen (etwa bei Einbettung einer
Argumentation in eine Beschreibung) an einer bestimmten Position der
Kommunikation aussagekraftig ist oder nicht. Hierzu muB man wissen, welche
thematischen Relationen solchen Ubergiingen zugrunde liegen.

Neben einer Beriicksichtigung empirischer Ergebnisse der Kommunikations-
linguistik kann auch ein Rekurs auf ihre Interpretationsmethodik hilfreich sein.
Zunichst zeigt die kommunikationsanalytische Erfahrung der Linguistik, da8 man
bei der Interpretation von AuBerungen — entgegen gewissen philologischen Tradi-
tionen — sehr vorsichtig vorgehen und die Formulierung spekulativer Aussagen ver-
meiden sollte. Grund fiir diese kritische Einstellung gegeniiber interpretativen Ver-
fahren ist die zunehmend gewonnene Erkenntnis, daBB Bedeutungskonstitution auf
sehr komplexen und kontextabhingigen Prozessen beruht, die durch Introspektion
nicht zuverlissig rekonstruiert werden konnen. Um so wichtiger ist es, da man
iiber operationalisierbare Analyseverfahren und -kriterien verfiigt. Dies gilt auch fiir
die hier interessierende Fragestellung, unter welchen Voraussetzungen eine
PatienteniuBerung Riickschliisse auf Verhaltensdefizite erlaubt. Auch mit Aussagen
zu dieser Fragestellung muB man sehr vorsichtig sein, weil individuelle Spezifika
kommunikativen Verhaltens und insbesondere auch Abweichungen von vorgegebe-
nen Standards bis zu einem gewissen Grade normal sind (systemtheoretisch gespro-
chen, handelt es sich dann um natiirliche Fluktuationen). Erklarungswiirdig wird ein
spezifisches Kommunikationsverhalten aber dann, wenn es in auffalliger Weise rea-
lisiert ist. Dabei wird in der Linguistik Auffzlligkeit durch zwei Kriterien, Rekur-
renz und Prignanz, operationalisiert. Rekurrenz bedeutet wiederholtes Vorkommen
oder wiederhoites Fehlen eines Musterelements. Und Prignanz heiBt, daB die
betreffende sprachliche Formulierung oder ihr Thema fiir sich ggnommen auBerge-
wohnlich ist oder mit erhohtem Aufwand beziehungsweise an hervorgehobener
Position realisiert wurde. Als auffillig kann also beispielsweise gelten, wenn c¢in
Patient in einer Therapiesitzung mehrfach/zyklisch auf ein bestimmtes Thema (rea-
les Beispiel: mit Tochter Drachen steigen lassen) zu sprechen kommt.

Auch fiir die Erkldrung eines auffalligen Verhaltens gibt es in der Linguistik aus-
gearbeitete methodische Richtlinien. So versucht man einerseits, durch Anwendung
von Substitutionstests Bedeutung und kommunikative Funktion der Verhattenswei-
se einzugrenzen. Andererseits werden unterschiedliche theoretisch ableitbare Deu-
tungsmoglichkeiten dadurch gegeneinander abgewogen, daB man zugehorige Indi-
katoren systematisch in Datenmaterial iiberpriift.
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— Das Fehlen bestimmter obligatorischer Musterelemente in einem Kommunika-
tionstyp (z.B. das Fehlen emotiver AuBerungsanteile in einer Erzidhlung) kann
bedeutsam sein. Dabei ist fiir eine Relevanzeinschatzung wichtig zu wissen, an
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Funktionswortern (z.B. Abtonungspartikeln wie eben, blof usw.) und von phra-
seologischen Ausdriicken (wie z.B. geschweige denn) eine zentrale Rolle.

— Nur auf der Grundlage von Kenntnisse iiber Musterregularititen kann auch abge-
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Patient in einer Therapiesitzung mehrfach/zyklisch auf ein bestimmtes Thema (rea-
les Beispiel: mit Tochter Drachen steigen lassen) zu sprechen kommt.

Auch fiir die Erkldrung eines auffilligen Verhaltens gibt es in der Linguistik aus-
gearbeitete methodische Richtlinien. So versucht man cinerseits, durch Anwendung
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se einzugrenzen. Andererseits werden unterschiedliche theoretisch ableitbare Deu-
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Mit den bisherigen Ausfiihrungen sind die Interpretationsverfahren der Lingui-
stik natiirlich nur grob umrissen. Ihre praktische Bedeutung wird spiter noch kon-
kreter sichtbar werden.

Die Therapierelevanz imaginationsbezogener Kommunikation

Die zentrale Rolle von Imagination fiir Kommunikation war schon in der Antike be-
kannt. So weist etwa Quintilianus (1972: 709 ff.) auf den Zusammenhang zwischen
Imagination und Emotionen hin. Insofern kann man fragen, ob sich auch theoretisch
genauer begriinden 148t, daB in der therapeutischen Kommunikation die Anregung
von Imaginationen in bestimmten Fallen besonders hiifreich ist. Und wenn man
hierfiir Griinde angeben kann, dann lohnt es sich auch zu untersuchen, durch welche
kommunikativen Randbedingungen die imaginative Aktivitit gefordert wird.

Grundvoraussetzung fiir eine positive Rolle von imaginationen in der Therapie
ist, daf} man iiber sie addquat kommunizieren kann und daBl es Kommunikationsty-
pen gibt, fiir die imaginationsbezogene AuBerungen konstitutiv sind. Beide Sach-
verhalte treffen zu, und fir die Herstellung geeigneter kommunikativer Rahmenbe-
dingungen in der KiP ist wichtig, daf3 insbesondere die Kommunikationstypen
«Beschreiben» und «Erzihlen» in starkem MaBe mit imaginativen Auerungsantei-
Ien einhergehen.

Welcher Zusammenhang besteht iiberbaupt aus gegenwirtiger Sicht von Lingui-
stik und Psychologie zwischen verbalen Aulerungen und Imaginationen? Um diese
Frage zu beantworten, ist ein Blick in die' Semantiktheorie notwendig. Man unter-
scheidet heute zwei verschiedene Ebenen der Sachverhaltsrepriasentation. Und zwar
konnen Sachverhalte zum cinen relativ sprachnah propositional und zum anderen
relativ vorstellungsnah imaginal reprisentiert sein (Kindt 1993). Beide Reprasenta-
tionsformen sind mit unterschiedlichen Leistungsprofilen verbunden (beispielswei-
se ist ein negierter Sachverhalt propositional, aber nicht unmittelbar imaginal repra-
sentierbar). Die Existenz beider partiell voneinander unabhingigen Reprisentati-
onsformen wurde durch sehr viele Experimente nachgewiesen (Eysenck 1984).

Im Prinzip sind an Sprachproduktion und -rezeption immer sowoh} propositionale
als auch imaginale Bedeutungen beteiligt. Das Ausmafl zugehoriger Bedeutungsan-
teile hidngt von viclen Faktoren ab. Neben dem schon genannten generellen Zusam-
menhang zwischen Kommunikationstyp und Imagination sind beispiclsweise auch
individuelle Priferenzen wichtig. Wissenschaftshistorisch gesehen, wurde die Rolle
imaginaler Bedeutungen in Linguistik und Psychologie lange unterschitzt. Deshalb
sind auch die Eigenschaften imaginaler Sachverhaltsreprisentationen noch nicht in
allen wiinschenswerten Aspekten ausreichend untersucht. Gleichwohl kann man mit
ciniger Sicherheit drei Eigenschaften von imaginalen Sachverhaltsrepréasentationen
nennen, die den Erfolg imaginativer Verfahren in der Therapie erklaren.
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— Imaginale Sachverhaltsreprisentationen sind ganzheitlich organisiert, und des-
halb gelten fiir sie GestaltschlieBungsprinzipien, die einen Zugang zu sonst nur
schwer thematisierbaren (eventuell mit Widerstand besetzten) Sachverhalten er-
lauben. Die informationsoffnende Wirkung ist empirisch nachgewiesen fiir den
imaginationsbasierten Kommunikationstyp «FErzahlung» und wird in der Soziolo-
gie methodisch erfolgreich umgesetzt in der Befragungsform des narrativen Inter-
views (Schiitze 1987).

_ Der schon erwiihnte Zusammenhang zwischen Imagination und Emotion beruht
primar darauf, daB imaginale Représentationen denselben Gefiihlswert wie die
Resultate korrespondierender realer Perzeptionen besitzen konnen. Somit erhélt
man iiber eine imaginationsbezogene Kommunikation Zugang zu den mit Sach-
verhalten verbundenen Emotionen (Kindt 1993). Von Emotionen gehen aber starke
verhaltenssteuernde Krifte aus, die fiir die Verfestigung und die Auflosung von
Verhaltensroutinen eine entscheidende Rolle spielen. Dementsprechend wird in
Therapien ja oft versucht, die verhaltenspriagenden Emotionen von Erlebnissen
der Patienten explizit zu thematisieren oder auf eine hohere Bewuftseinsstufe zu
riicken und dann zu neutralisieren.

— Es ist nicht immer mdglich oder opportun, mit negativen Emotionen verbundene
Sachverhalte aus dem Patientenerleben direkt anzusprechen. Vielmehr ist es — und
dies Verfahren wird in der KiP praktiziert — oft zweckmaBiger, zundchst analoge
Sachverhaltskonstellationen zu thematisieren und quasi indirekt iber die
primiren Probleme zu kommunizieren. Ausgangspunkt fiir die bei Analogiebil-
dung ablaufenden kognitiven Prozesse sind zwangslaufig korrespondierende ima-
ginale Sachverhalte und ihre Verkniipfung.

Die gezielte Nutzung einer Kombination aus diesen drei Eigenschaften liefert die
entscheidende Grundlage fiir eine Identifizierung, BewuBtseinsanhebung und Bear-
beitung von Patientenproblemen im Rahmen imaginativer Therapieverfahren. Wie
man den zugehdrigen therapeutischen ProzeB kommunikationstheoretisch genauer
darstellen kann, soll nachfolgend ausgefiihrt werden. Der Einfachheit halber bezie-
hungsweise der primiren Relevanz wegen wollen wir uns auf die Diskussion des
Beispiels der Grundstufentechnik beschranken.

Kommunikationstheoretische Konstruktion des imaginativen
Therapieverfahrens
Das Angebot eines Grundstufenmotivs zur Imagination eroffnet Patienten einen

breiten Spielraum fiir die Sclektion von Vorstellungsinhalten und kommunikativen
Darstellungsmitteln. Wer zum ersten Mal mit Mitschnitten aus Sitzungen der KiP
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konfrontiert ist, wird iiberrascht feststellen, da8 Patienten sehr oft gezielt solche In-
halte zur Imagination und Darstellung auswihlen, die Analogien zu Problemkon-
stellationen ihres Verhaltens, etwa auf der Bezichungsebene, aufweisen. Ohne sich
dessen bewul3t zu sein, spricht also beispielsweise ein Patient mit Hilfe der Analogie
indirekt iiber die Beziehung zu seiner Muiter. Dabei muBB man nicht — wie hiufig
postuliert — die starke Annahme machen, daB die verwendete Analogie auf einer sta-
bilen Symbolbildung beruht. Vielmehr kann man davon ausgehen, daf8 Patienten
auch die Fahigkeit besitzen, kreativ und situationsbedingt Analogien zu etablieren,
die nur temporir geiten.

Der grofle Vorteil der KiP etwa gegeniiber der klassischen Traumanalyse liegt
darin, daB mit der Methode des Tagtrdumens ein kontrolliert einsetzbares und syste-
matische Variationsmoglichkeiten bietendes Verfahren zur Verfiigung steht, Patien-
ten dazu anzuregen, iiber ihre Probleme zu kommunizieren und zugehdrige Verhal-
tenseinschrinkungen transparent zu machen. ‘

Die Methode, daB Kommunikationsteilnehmer eigene Verhaltensprobleme an
analogen Situétionsbeispielen reflektieren und dabei Losungsmiglichkeiten ent-
decken, erweist sich auch upabhéngig von dem in der KiP angewendeten Imagina-
tionsverfahren als erfolgreich. So ist in linguistischen Lehrveranstaltungen an der
Universitat und in Trainings immer wicder zu beobachten, daB die Teilnehmer bei
der Diskussion iiber verschriftlichte Aufnahmen realer Kommunikationen pltzlich
auffillige Ahnlichkeiten zu eigenen Verhaltensschwierigkeiten bemerken. Da die
eigenen Schwierigkeiten aber nicht explizit thematisiert werden miissen, sind die
Teilnehmer dann in der Lage, quasi am neutralen Modellfall mit geringerer emotio-
naler Belastung iiber Problemeinschitzung und Losungsweg zu sprechen.

Wenn iiber Analogien der Zugang zur Problemkonstellation eines Patienten
gefunden ist, werden aufgrund des Zusammenhangs zwischen Imagination und
Emotion auch die zur Konstellation gehorigen Gefiihle partiell wieder prisent.
Somit ergibt sich im Nacherleben der direkt oder indirekt dargesteliten Situation die
Moglichkeit, Emotionen zu bearbeiten und Verhaitensalternativen aufzuzeigen.
Dabei bedarf es allerdings eines grolen kommunikativen Geschicks des Therapeu-
ten, die Koppiung zwischen Imagination und Emotion an geeigneten Stellen zu ver-
stirken und aufrechtzuerhalten.

Die Chance, dafl bei geschickter Lenkung durch den Therapeuten eine einmal
etablierte Analogie zwischen Imagination und implizit zugrundeliegender Problem-
konstellation in der Therapiesitzung systematisch expandiert wird, ist aufgrund des
schon genannten GestaltschlieBungsprinzips relativ hoch. Die Wirkung dieses Prin-
zips soll an folgendem Schaubild verdeutlicht werden.
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Imaginale GestaltschlieBung
Ebene der explizit dargestellten Analogie

A 8

X Y

Ebene der implizit dargestellten Problermkonsteliation

Wir wollen annehmen, daB ein Patient anhand seiner Imagination einen Vorstel-
lungsinhalt A formuliert hat und da8 A durch Analogie zum Sachverhalt X in einer
zugrundeliegenden Problemkonstellation des Patienten verankert ist. Will der The-
rapeut erreichen, daB der Patient mehr als X iiber die implizite Problemkonstellation
duBert, dann muB er den Imaginationsvorgang des Patienten so lenken, daf§ auch fiir
den nachfolgend formulierten Vorstellungsinhalt das eingefiihrte Analogieverhiltnis
erhalten bleibt. Eine entsprechende Lenkung basiert auf dem GestaltschlieBungs-
zwang dreier Informationsebenen. Erstens wird der Patient durch Schweigen decs
Therapeuten, durch Formulierung von Rezeptionssignalen wie zum Beispiel mAm
oder durch explizite Aufforderung dazu veraniaBlt, weiterzusprechen. Zweitens ist
kontextuell festgelegt oder kann noch einmal explizit formuliert werden, daB sich
die gewiinschte AuBlerungsfortsetzung auf eine imaginale Expansion B von A bezie-
hen soll. Drittens wird der Patient von selbst dafiir sorgen, oder er kann sonst dazu
angeregt werden, B so zu wihlen, daB auf der Ebene der implizit dargesteliten Pro-
blemkonstellation eine GestaltschiieBung von X durch einen relevanten Sachverhalt
Y erfolgt und B per analogiam zu Y korrespondiert.

Die so skizzierte Rekonstruktion der Verschrinkung von verbaler Auflerung,
Imagination und Problemkonstellation wird natiirlich selbst bei gelungener Veran-
kerung keine eindeutige Zuordnung im Kommunikations- und Imaginationsprozef3
bilden k&nnen. Dies ist unter anderem deshalb nicht moglich, weil das vorgegebene
Motiv fiir die Imagination zwangslaufig einerseits mit bestimmten Inhaltsbeschran-
kungen und andererseits mit stereotypen Fortsetzungspriferenzen verbunden ist. So
gesehen, kommt es bei Anwendung imaginativer Verfahren in der Therapiesitzung
darauf an, den durch eine Motivwahl gegebenen Spielraum fiir Analogiebiidung
optimal auszunutzen, chne aber dabei eine unnatiirliche Kommunikationssituation
entstehen zu lassen.
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Untersuchung von Therapiesitzungen

Der oben skizzierte theoretische Rahmen war Ausgangspunkt fiir die Analyse eini-
ger Mitschnitte aus Therapiesitzungen der KiP. Dabei standen zwei Fragen im
Vordergrund.

— Welche Verhaltensweisen von Patienten und Therapeuten sind aus linguistischer
Perspektive besonders auffillig?

~ Lassen sich Aussagen iiber die Effizienz von Einzelsitzungen machen?

Die zur Beantwortung solcher Fragen praktizierte Untersuchungsmethodik der Lin-
guistik sieht generell folgendermaBen aus.

— Von dem jeweils interessierenden Kommunikationsgegenstand werden in groBe-
rem Umfang Ton- oder Videoaufnahmen gemacht.

— Fiir die genaue linguistische Analyse ist wichtig, da8 von den betreffenden Auf-
nahmen Transkriptionen/Verschriftlichungen hergestellt werden. Transkriptionen
erméglichen einen <Lupeneffekt> in dem Sinne, da8 die zugrundeliegenden Kom-
munikationsprozesse — anders als beim Anhoren oder Ansehen einer Aufnahme —
im Detail betrachtet werden konnen.

— Die transkribierten Aufnahmen werden vor einer Behandlung von Spezialfragen
nach einem Standardverfahren analysiert. Dieses Verfahren umfaBt insbesondere
die Schritte der Kontextanalyse, der Sammlung auffilliger Gespriachspassagen,
der Makrostrukturanalyse zur Ermittlung der internen Gesprichsgliederun g und
schlieBlich der sukzessiven Detallanalyse mit Funktionsbestimmung der einzel-
nen Auflerungen.

Im vorliegenden Fall muBte sich die Untersuchung auf eine Analyse von ausschnitt-
weise erstellten Wortprotokollen aus den Therapiesitzungen beschrinken; fir eine.
intensivere Bearbeitung des Thema hitte es ndmlich einer groBeren Anzahl von
Aufnahmen und zugleich der finanzietlen Mittel fiir ihre Transkription bedurft. Aber
auch bei der Betrachtung der Wortprotokoile wurden schon wichtige Punkte deut-
lich. Aus kommunikationstheoretischer Sicht ist zunschst iiberraschend, daB Patien-
ten- und Therapeutenverhalten in den verschiedenen Sitzungen eine nur geringe
Homogenitit aufweisen. Dies bedeutet: Der in der KiP angelegte Spielraum fiir
Imaginationen und die Kommunikation dariiber wird von den Patienten sehr unter-
schiedlich genutzt, und auch das Therapieverfahren ist noch nicht so stark standar-
disiert, daf} die Therapeuten immer relativ gleich agieren. Vor dem Hintergrund die-
ser globalen Einschitzung kommt der Frage nach der FEffizienz bestimmter
kommunikativer Therapeutenstrategien cine besondere Relevanz zu. Zugleich wire
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es aber notwendig, nicht nur einzelne, sondern mehrere aufeinanderfolgende Sit-
zungen einer Therapie zu analysieren. Im vorliegenden Aufsatz 148t sich die An-
wendung des linguistischen Analyseverfahrens auf die hergestellten Wortprotokolle
nicht im einzelnen darstellen. Deshalb sollen in den nichsten beiden Abschnitten
nur jeweils die wichtigsten Untersuchungsergebnisse kurz charakterisiert werden.

Analyseergebnisse Patientenverhalten

Nachfolgend werden im Sinne von Rekurrenz und Prignanz neun besonders auffal-
lige Verhaltensweisen der Patienten im analysierten Datenmaterial angefiihrt. Fiir
diese Verhaltensweisen kann man einerseits fragen, ob sie bei einer Anwendung
imaginativer Verfahren erwiinscht sind oder nicht; im negativen Fall ist zu kldren,
inwieweit sie durch den Therapeuten unterbunden werden sollten. Andererseits ge-
ben solche Verhaltensweisen AnlaB zur Frage, ob und ggf. wie sie fiir Diagnose und
therapeutische Intervention ausdeutbar sind. Diesbeziiglich bestinde eine interes-
sante kiinftige Zielsetzung in der Aufgabe, Therapeutendeutungen mit linguistisch
begriindbaren Interpretationen zu konfrontieren.

— Die Patientenimaginationen haben einen sehr unterschiedlichen Realititsbezug:
Er reicht von <Phantasiereisen> bis hin zu Erinnerungsbildern aus der Realit:it.

— Die Wahl des Kommunikationsmusters fiir die Prisentation der Imagination fallt
oft nicht eindeutig aus; zum Beispiel sind auffallige, nicht vom Therapeuten ge-
steuerte Ubergénge vom Beschreiben zum Erzihlen beobachtbar.

— Relativ haufig steigen Patienten auch aus dem imaginationsdarstellenden Muster
fiir eine temporire Metakommunikation, Argumentation oder Evaluation aus.

— Interpretationsrelevant diirfte es sein, wenn Patienten wiederholt bestimmte
Beschreibungskategorien (zum Beispiel sauber bei der Beschreibung von Wasser)
benutzen.

— Systematisch auswertbar ist das hiufige Vorkommen versteckter Emotionsindika-
toren (zum Beispiel spezifische lexikalische Selektionen und Partikein).

— Die Verwendung von als ob-Konstruktionen (z.B. als ob ich ein Hase wiire) fallt
auf und konnte unter bestimmten Kontextbedingungen ein Indikator fiir die
Analogieverankerung sein.

— Ahnlich wie nach der Arbeitsweise der Gesprichstherapie ist interpretationsrele-
vant, wenn Patienten thematisch erwartbare Informationen aus einer Imagination
nicht geben.

- Die Linguistik beschaftigt sich seit einiger Zeit intensiv mit syntaktischen
Konstruktionen der Korrektur/Reparatur und der sukzessiven Formulierungsex-
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pansion in der miindlichen Kommunikation. Die Verwendung solcher Konstruk-
tionen erlaubt eventuell Riickschliisse auf bestimmte <Schaltstellen> bei der men-
talen Entwicklung von Imaginationen.

— Auffillig sind schlieBlich eine Reihe von lokalen thematischen Diskontinuitéten.
Hierzu gehoren insbesondere: Uberginge vom Beschreiben zur Darstellung
geschehensdynamischer Konstellationen, plotzliche Detaillierungsschiibe der
Beschreibung, das Vorbringen von Handlungsrechtfertigungen, die Darstellung
widerspriichlicher Verhaltenswiinsche und die Prisentation kognitiver/emotiver
Einstellungen zu Gegenstinden oder Personen aus der Imagination.

Analyseergebnisse Therapeutenverhalten

Soweit die ausgewerteten Gesprachsdaten iiberhaupt eine Generalisierung zulassen,
zeichnet sich als globale Einschitzung die Tendenz ab, daB der vorhandene strategi-
sche Spielraum zur Steuerung von Imagination und Kommunikation von Therapeu-
ten nicht immer optimal genutzt wird. Bei der Begriindung fiir diese Aussage sind
zwei Fille genauer voneinander zu unterscheiden. Zum einen ldBt sich feststellen,
* daB bestimmte zweckmiBige Kommunikationsstrategien, iiber die einige Therapeu-
ten verfiigen, von anderen nicht in gleicher Weise genutzt werden. Zum anderen
ergibt die linguistische Analyse, daB8 an bestimmten Punkten der Kommunikation
generell Verhaltensalternativen von Vorteil sein wiirden. Die nachfolgend aufge-
fiihrten Resultate sollen allerdings nicht nach diesen beiden Fillen untergliedert
werden. Vielmehr sollen zunichst fiinf Probleme genannt werden, die moglichst zu
vermeiden sind. Anschlieend werden sieben Vorschldge zu Punkten gemacht, wo
eine effizientere Nutzung des Handlungsspiclraums von Therapeuten moglich
erscheint.

— Von zentraler Bedeutung ist, da3 das Setting und die Einleitungsinstruktion pri-
zise formuliert werden. Beispielsweise sollte man in der Instruktion nicht die
Kategorie «Berichten» verwenden, wenn man den Patienten zu einem imagina-
tionsfordernden Kommunikationstyp bringen will. Hilfreich ist demgegeniiber die
Avufforderung mancher Therapeuten an den Patienten, die verschiedenen Wahr-
nehmungskanile zu «ffnen>.

— Zu unklaren thematischen Strukturen fiihrt es, wenn der Therapeut nicht darauf
achtet, daf3 unterschiedliche kommunikative Muster (zum Beispiel Beschreiben
und Erzihlen) voneinander getrennt werden. Es kann sinnvoll sein, beispielsweise
einen Ubergang von einer Beschreibung zu einer Erzidhlung vorzunehmen; dann
muB dieser Ubergang aber vom Therapeuten kommunikativ prizise angefordert
bzw. eingefiihrt werden.
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— Die Imaginationsentwicklung wird behindert, wenn der Therapeut zu starke
«Spriinge> im Beschreibungsraum vornimmt, das heiBt Informationen zu Aspek-
ten anfordert, die zeitlich oder rdumlich zu weit auseinander liegen.

— Es ist unzweckmiBig, zu komplexe Instruktionen fiir die Imaginationsentwicklung
zu geben. Beispielsweise sollte der Therapeut nicht in ein und derselben AuBerung
zu einer imaginierten Aktivitit auffordern, das Resultat der Aktivitit abfragen und
zugleich noch Informationen iiber die begleitende Emotion anfordern.

— Grundsitzlich ist es unzweckmiflig, Patienten Entscheidungsfragen zu ihrer
Imagination zu stellen oder schon weitgehende inhaltliche Vorgaben fiir Antwor-
ten zu machen (etwa durch Fragen des Typs Sehen Sie Fische oder andere Tiere?).

Neben einer Vermeidung solcher Probleme kdnnten Therapeuten an vielen Stellen
gezielter die Erfahrungen der linguistischen Kommunikationsanalyse und/oder die
schon von Kollegen angewendete Kommunikationsstrategien nutzen. Die nachfol-
gende Punkteliste soll dies exemplarisch verdeutlichen.

— Die Etablierung und Aufrechterhaltung eines gewihlten Kommunikationsmusters
ist eine interaktive Aufgabe. Insbesondere wenn die Imaginationsentwicklung
und/oder Kommunikation des Patienten stockt, kann die Aufrechterhaltung des
Musters durch einschlzgige verbale AuBerungen unterstiitzt werden.

— Neben kommunikationstypspezifischen Verstirkungstechniken ist in der Linguistik
auch die Funktion der unterschiedlichen Rezeptionssignale (wie z. B. mh, hm, mhm)
und verschiedener Formulierungshilfestrategien untersucht worden. Die Vorteile
eines gezielten/reflektierten Einsatzes solcher Techniken liegen auf der Hand.

— Fiir die Fokussierung thematisch relevanter Sachverhalte im mentalen Raum gel-
ten bestimmte kanonische Reihenfolgeprinzipien, an denen sich die kommunikati-
ven Anforderungen an den Patienten orientieren sollten. An einen Gegenstand, der
zum Beispiel genauer betrachtet werden soll, mu8 man zunichst naher herange-
hen, bei seiner Beschreibung werden konventionsgemiB bestimmte Eigenschaften
zuerst betrachtet/ dargestellt und andere spiter, anschlieBend wird man sich von
dem Gegenstand wieder abwenden, um neue Objekte ins Blickfeld zu bekommen.

- Die neuere Imaginationsforschung geht davon aus, daB bestimmte Sachverhalte
im Vorstellungsraum erst dann zuganglich/wahrnehmbar werden, wenn zugehd-
rige mentale Operationen durchgefiithrt worden sind. Deshalb kann es — wie von
verschiedenen Therapeuten praktiziert — zweckmifig sein, Patienten zur Durch-
fiihrung von Aktionen und zur Ubernahme anderer Perspektiven im mentalen
Raum aufzufordern.

— Sofern gewiinscht, 148t sich mit Hilfe bestimmter Techniken eine stirkere Beto-
nung affektiver Aspekie erreichen. Eine dieser Techniken besteht darin, daB der
Therapeut die kommunikative Rolle des Miterlebenden einnimmt.
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~ Will man spezielle Grunddimensionen in der Emotionsdarstellung gezielter anre-
gen, kann man auf bestimmte, auch in der Alltagskommunikation dafiir vorgese-
hene Kategorien zuriickgreifen.

— Aufgrund der Ergebnisse der linguistischen Erzdhltheorie kann man davon ausge-
hen, daf} insbesondere dann emotionale Brennpunkte des Patientenerlebens vor-
fiegen, wenn Uberginge von der Beschreibung zur Darstellung geschehensdyna-
mischer Konstellationen vollzogen werden. Deshalb liBt sich eine Forderung sol-
cher Uberginge gezielt fiir die Zwecke von Diagnose und therapeutischer
Intervention nutzen.

Fazit

Es wurde aus linguistischer Perspektive versucht zu zeigen, daB} bezichungsweise
unter welchen Voraussetzungen die KiP einen effizienten Therapieansatz liefert.
Neben der theoretischen Fundierung konnen sich vor allem aus der empirischen
Analyse von Therapiesitzungen Hinweise fir die konkrete Therapiedurchfiihrung
ergeben. Hierzu bedarf es allerdings noch weiterer Untersuchungen im interdiszi-
plindren Diskurs.





