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Vom Chaos =zur Einsicht - Die Charakterisierung der Dynamik therapeutischer
Verdnderungsprozesse mittels textanalytischer Untersuchung von Verbatimprotokollen

From chaos to insight — the character of the dynamics of therapeutic changes with a
linguistic analysis of verbatim transcripts

Beate Bergmann®, Thomas Villmann?', Antje Gumz*
1 Klinik und Poliklinik fiir Psychotherapie und Psychosomatische Medizin der Universitat Leipzig (Prof. Dr.
M. Geyer)

Zusammenfassung

Ziel der vorliegenden Studie ist es, so genannte Schlisselstunden im Therapieprozess sowohl anhand des
Therapeutischen Zyklusmodells von Mergenthaler als auch anhand des Energiemodells nach Caspar
basierend auf der Untersuchung textanalytischer Variablen an einer Stichprobe zu beschreiben und tber
die Diskussion der Ergebnisse konzeptibergreifende Schlussfolgerungen zur Dynamik therapeutischer
Verdnderungen zu entwickeln. FlUr die Untersuchung wurden 206 Therapiestunden aus 10
tiefenpsychologisch  fundierten, hochfrequenten, stationdren Einzelpsychotherapien vollstédndig
videographiert und transkribiert. Uber eine Prozessanalyse mit der computergestiitzten Textanalyse nach
Mergenthaler wurden veranderungsrelevante Stunden nach beiden Therapiemodellen operationalisiert.
Die Textanalyse nach Mergenthaler quantifiziert dabei das Konstrukt der Emotionalen Ténung als
sprachliche Realisierung des emotionalen Geschehens und der Abstraktion als verbale Reprasentation
kognitiv-reflexiver Prozesse. Im Ergebnis kann von einer Kohdrenz beider Modelle ausgegangen werden.
Therapeutische Verdnderung entsteht danach, wenn in einer Phase der Destabilisierung koharenter
Muster des Erlebens und Verhaltens gleichzeitig eine sowohl emotionale als auch kognitiv-reflexive
Verarbeitung der konflikthaften Themen beginnt. In der Diskussion wird eine mdgliche Prazisierung der
Definition von Schlisselstunden nach dem Modell des Therapeutischen Zyklus vorgeschlagen.

Abstract

The objective of this study is to determine and to analyze so-called key sessions in the frameworks of
Therapeutic Cycles Model introduced by Mergenthaler and the Energy Model proposed by Caspar. For this
purpose, different measures for key session identification are used based on linguistic text variables. The
investigation is done for 10 high-frequency, psychodynamic, inpatient, individual therapies consisting of
overall 206 therapeutic sessions, which all of were completely videotaped and transcribed. The text
analysis was performed using the automated text analysis tool provided by Mergenthaler, which
measures the construct of Emotional Tone as a linguistic manifestation of the emotional event and the
construct of Abstraction as a linguistic manifestation of cognitive-reflective processes in speech and
texts. Feeding these variables into both models, results reveal their coherence: Therapeutic change may
occur, whenever an emotional and cognitive-reflective processing of the internal conflicts begins after
destabilisation of coherent patterns of behaviour and experiencing. The discussion suggests a more
detailed specification of the definition of key sessions in the Therapeutic Cycles Model by Mergenthaler.
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Einleitung

Auf dem Wege zu einem vertieften Verstandnis der Wirkungsweise von Psychotherapie versucht die
Psychotherapieprozessforschung die Dynamik therapeutischer Verdnderung auf unterschiedlichen Ebenen
menschlichen Verhaltens und Erlebens zu charakterisieren [1].

Die Komplexitat psychischen Geschehens erfordert dabei eine konzeptlibergreifende Betrachtungsweise
und die Entwicklung von ,,allgemeinen” integrativen Modellen von Psychotherapie [2]. Bisher versuchen
verschiedene theoretische Prozessmodelle aus unterschiedlichen Blickwinkeln Veranderungsmuster und
Bedingungen zu beschreiben, die zu tragfahigen Verbesserungen fiihren [1, 3, 4]. Zu nennen sind hier
Bucci’s ,,Multiple Code Theory” und ihr Modell des Referentiellen Zyklus [5], das Assimilations-Modell
nach Stiles und Angus [6], das Therapiemodell nach Hess [7], Mergenthaler’'s Modell vom
Therapeutischen Zyklus [8], sowie das Energiemodell nach Caspar [9].

Als besonders aufschlussreich fiir das Verstandnis therapeutischer Entwicklungsprozesse gilt die Analyse
solcher Therapiestunden oder -Phasen, die mit beobachtbaren therapeutischen Veranderungen
einhergehen. Haufig sind es einige wenige, klinisch bedeutsame Therapiesitzungen, die eine Art
Wendepunkt in der Therapie darstellen, wie die ,,gute Stunde” nach Kris [10] in der Psychoanalyse oder
die mit Momenten der Einsicht einhergehende ,,Durchbruchsstunde” nach Thoma und Kachele [11].

In der vorliegenden Untersuchung sollen verdnderungsrelevante Stunden in tiefenpsychologisch
fundierten Einzelpsychotherapien sowohl anhand des Therapeutischen Zyklusmodells von Mergenthaler
als auch anhand des Energiemodells nach Caspar mit Hilfe der Textanalyse nach Mergenthaler an einer
Stichprobe beschrieben und die Ergebnisse integrativ diskutiert werden. Aus Analyse und Vergleich
bedeutsamer Stunden dieser beiden aus unterschiedlichen theoretischen Konzepten stammender
Therapiemodelle sollen Schlussfolgerungen zur Prazisierung von Schlisselstunden im therapeutischen
Prozess entwickelt und damit ein konzeptlibergreifender Beitrag zur Betrachtung der Dynamik
therapeutischer Verdnderungsprozesse geleistet werden.

Bisher existieren einige wenige Einzelfallanalysen in denen sowohl das Energiemodell nach Caspar mittels
instantan erfasster psychophysiologische Parameter beschrieben wird als auch das Modell des
Therapeutischen Zyklus anhand der Ergebnisse der Textanalyse nach Mergenthaler Anwendung findet.
Die Ergebnisse sprechen fiir zeitliche Zusammenhdnge der veranderungsrelevanten Stunden beider
Modelle, die eine differenziertere Analyse der therapeutischen Prozesse ermdglichen als bei
ausschlieBlicher Betrachtung eines Therapiemodells [3, 12, 13].

Die Textanalyse nach Mergenthaler

Die Beschreibung realer Therapieverldufe mittels der auf theoretischen Konstrukten beruhender
Prozessmodelle erfordert Methoden, welche zeitliche Zusammenhange wesentlicher
Prozesscharakteristika abbilden kdnnen. Als sinnvoll hat sich dabei die Auswertung der gesprochenen
Sprache anhand von Verbatimprotokollen erwiesen [14]. Vorteile bieten hier die simultane Form der
Datenerfassung sowie deren Unabhangigkeit von der bewussten Kontrolle der Interaktanden.
Computergestiitzte Textanalysen zeichnen sich zuséatzlich durch ihre hohe Okonomie und Reliabilitat aus.
Obwohl viele Aspekte kommunikativen Geschehens wie Mimik, Gestik, Pronontiation,
Sprechgeschwindigkeit und Stimmflihrung sowie formale oder grammatikalische TextmaBe als auch
physiologische Komponenten von Emotionen dabei unbeachtet bleiben, hat sich dieser Forschungsansatz
bewdhrt, wesentliche Aspekte psychotherapeutischen Geschehens zu erfassen [15,16,17].

Die Textanalyse nach Mergenthaler quantifiziert das Konstrukt der Emotionalen Ténung als sprachliche
Realisierung des emotionalen Geschehens und der Abstraktion als verbale Reprasentation kognitiv-
reflexiver Prozesse in Texten [8,15,16].

Das ,,Therapeutische Zyklusmodell’” nhach Mergenthaler

Nach dem ,,Modell des therapeutischem Zyklus von Mergenthaler [8] besteht die therapeutische Arbeit
des Patienten darin, Zugang zu negativer emotionaler Erfahrung zu finden, die zugehdrigen
Beziehungserfahrungen zu erinnern und zu verbalisieren, positive Aspekte emotionaler Erfahrung zu
identifizieren und in zeitlicher Ubereinstimmung dariiber zu reflektieren [3]. Momente, in denen sowohl|
ein emotionaler als auch kognitiv-reflexiver Zugang zu konflikthaften Themen besteht, werden dabei als
emotionale Einsicht bezeichnet. Sie gelten als Indikator fiir Veranderungsprozesse im therapeutischen
Prozess [8].

Flr die Beschreibung des Modells im Therapieprozess verwendet Mergenthaler [15] die textanalytischen
Parameter Emotionale Ténung und Abstraktion als verbale Reprasentation von emotionaler Erfahrung
und kognitiver Bewaltigung und definiert Gber deren quantitatives Zusammenspiel vier Emotions-
Abstraktionsmuster:

Relaxing: Wenig Emotion und ein geringes AusmaB an Abstraktion.



in Psychotherapie, Psychosomatik und Medizinische Psychologie 58 (3), 379-386, 2008 3

Reflecting: Wenig Emotion und ein hohes AusmaB an Abstraktion.
Experiencing: Viel Emotion und ein geringes AusmaB an Abstraktion.
Connecting: Viel Emotion und ein hohes AusmaB an Abstraktion.

Im idealen Therapieverlauf wird die Abfolge der Emotions-Abstraktionsmuster vom zyklischen Verlauf der
zugrunde liegenden Variablen bestimmt (Abb.1).

Das Sprachmuster des Connecting mit einer Uberdurchschnittlich hohen Ausprégung der Variablen
Emotionale Ténung und Abstraktion gilt nach Mergenthaler [8,15] als Operationalisierung der
emotionalen Einsicht und damit als textanalytischer Marker flir Veranderungsprozesse im
Therapieverlauf. Je nachdem Uber welche Zeiteinheit die Emotions-Abstraktionsmuster gebildet werden
(z. B. eine Therapiestunde oder kleinere Wortblécke mit definierter Wortzahl innerhalb einer Stunde)
eignet sich das Modell des Therapeutischen Zyklus sowohl zur Beschreibung ganzer Therapieverldufe
(Makroprozess) als auch zur Beschreibung einzelner Therapiesitzungen (Mikroprozess) [[8,15].

Abb.1 etwa hier einfligen

Das Auftreten von Connecting in klinischen Schlisselstunden und -Momenten und als Indikator
therapeutischer Veranderung konnte in einigen Einzelfallanalysen fiir die englische und deutsche Sprache
nachgewiesen werden [3,4,15,18,19]. So bestatigte Mergenthaler [15] die Bedeutung des Musters
Connecting flr einen glinstigen Therapieverlauf an einer englischsprachigen Stichprobe von 20 Patienten.
Bdéhmer et al. [4] vergleichen die Ergebnisse der Textanalyse nach Mergenthaler mit einem klinischem
Rating und finden Korrelationen zwischen Connecting und Qualitdt der Stunde sowie Connecting und
Aufnahmebereitschaft des Patienten.

Das Energiemodell nach Caspar

Caspar [9] wahlt zur Beschreibung des Therapieprozesses ein Energiemodell aus der statistischen Physik
und Thermodynamik. Therapeutische Veranderungsprozesse werden als eine Folge von stabilen und
instabilen Zustéanden betrachtet. Grundlage ist, dass ein System nur von einem in einen anderen stabilen
Zustand wechseln kann, wenn zwischenzeitlich durch externe Energiezufuhr eine instabile Phase mit
hoher Energie und hoher Instabilitdt durchlaufen wird.

Klinische Stérungsbilder werden als kohdrente Muster der Funktionsweise eines Organismus beschrieben
[20]. Sie sind gekennzeichnet durch die zwar pathogene aber stabile Auspragung einer bestimmten
Geflihlslage, bestimmter Uberzeugungen, entsprechender Selbst- und Objektbilder sowie
Verhaltensweisen. Therapeutische Interventionen entsprechen der externen Energiezufuhr und kdénnen
eine Destabilisierung bestehender Muster als Vorraussetzung fiir den Ubergang in einen neuen, evtl.
gesiinderen stabilen Zustand bewirken. Entsprechend definieren Schiepek et al. [21] Psychotherapie als
ein Schaffen von Bedingungen fiir Phasenliibergdange von Kognitions-Emotions-Verhaltensmustern.
Phasen, die zu Veranderungen flhren, sind nach dem Energiemodell durch eine hohe Instabilitdt von
emotionalen Prozessen, kognitiver Verarbeitung, Verhaltensmustern und den dazugehérigen
physiologischen und neuronalen Vorgdangen gekennzeichnet (Abb.2) [3,9,20].

Abb.2 etwa hier einfligen

Das Energiemodell nach Caspar wurde bisher auf verschiedenen Ebenen biopsychosozialer Organisation
in klinischen Studien beschrieben.

So erfassten Schiepek et al. [20] wahrend einer ca. 3-monatigen stationdren Psychotherapie von 94
Patienten hochfrequent relevante Prozessindikatoren durch Selbsteinschatzung. Bei der Untersuchung
der Varianz des therapeutischen Prozesses (ber die Komplexitdt der entsprechenden Zeitreihen dieser
Parameter konnten wenige Phasen kritischer Instabilitdten sowie ldnger bestehende Phasen besonderer
Stabilitat in Psychotherapieverlaufen nachgewiesen und Verlaufe mit ausgepragteren Komplexitatsspitzen
als erfolgreicher evaluiert werden.

Die Ergebnisse einiger Einzelfallanalysen unterstiitzen ebenfalls die Aussagen des Energiemodells. So
konnte bei einer Patientin mit systemischem Lupus erythematodes die Instabilitét eines
Immunparameters (Neopterin) im Urin im Zusammenhang mit dem drohenden Ubergang in eine Phase
mit erhohter Krankheitsaktivitat nachgewiesen werden [22]. Beirle und Schiepek [1] identifizierten
Ubergange zwischen und zyklische Abfolgen von ,,States of Mind”, die als Attraktoren und damit stabile
Zustande bio-psycho-sozialer Prozesse interpretiert werden koénnen wahrend einer systemisch-
ressourcenorientierten Einzelpsychotherapie. Kadmpf [23] beschrieb das Energiemodell nach Caspar in
einer psychodynamisch orientierten stationdren Einzeltherapie mittels instantan erfasster
psychophysiologischer Parameter. Hinweise flr zeitliche Zusammenhange zwischen

der Fluktuation einzelner Items standardisierter Selbstbeurteilungsverfahren und der Verdanderung
psychophysiologischer Variabilitat finden sich bei Gumz [24].

Bisher existieren jedoch noch keine Untersuchungen Uber das Auftreten von Instabilitdten
textanalytischer Parameter im therapeutischen Prozess.
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Material und Methoden
Stichprobe

Untersucht wurden die Verbatimtranskripte von 10 tiefenpsychologisch fundierten
Einzelkurzzeitpsychotherapien von Patientinnen mit einem Durchschnittsalter von 28,9 Jahren (Bereich:
21 - 42, SD: 6,7). Alle Patientinnen befanden sich in einer stationaren oder teilstationaren multimodalen
Psychotherapie und durchliefen im Rahmen des Projektes eine Phase hochfrequenter Einzeltherapie mit
finf Einzelgesprachen pro Woche unter Ausschluss aller anderen therapeutischen Interventionen. Bei
acht Patientinnen umfasste die Einzeltherapiephase 15 bis 16 Sitzungen (7. bis 22./23.
Einzeltherapiestunde). Mit zwei Patientinnen wurden (iber den gesamten Therapiezeitraum ausschlieBlich
hochfrequente Einzeltherapien durchgefihrt, so dass hier 37 bzw. 38 Therapiestunden in die
Untersuchung einbezogen werden konnten. Sowohl das Erstgesprach als auch samtliche Gesprache aus
der Einzeltherapiephase wurden vollstéandig videographiert und transkribiert. Die Therapien wurden von 4
weiblichen und 4 mannlichen Therapeuten mit einem Durchschnittsalter von 39.6 (Bereich: 30 - 57, SD:
9,4) und einer mittleren klinischen Erfahrung von 10,2 Jahren (Bereich: 3 - 28, SD: 9,7) durchgefiihrt
und regelmaBig durch einen in der Klinik tatigen Lehrtherapeuten supervidiert.

Material und computergestiitzte Textanalyse

Die Transkription erfolgte nach den Standards von Mergenthaler [17]. Insgesamt wurden
Verbatimtranskripte von 206 Behandlungsstunden in die Untersuchung einbezogen.

Uber die computergestiitzte Textanalyse nach Mergenthaler mit dem Softwareprodukt CM [8, 25] wurden
die Auspragungen von Emotionaler Ténung und Abstraktion in den Patientenanteilen aller
Therapiegesprache ermittelt. CM enthalt definierte Wortlisten, so genannte Diktiondre zu den theoretisch
abgeleiteten Konstrukten, die mit dem zu untersuchenden Text verglichen werden [8,15]. Das Diktionar
Emotionale Tonung (ET) enthalt Woérter mit denen Affekte ausgedriickt oder hervorgerufen werden
kénnen. Die Intensitdt der Emotionalitdt eines Textes wird also durch die Haufigkeit des Auftretens der
,,.emotional geténten” Worter bestimmt. Das Worterbuch fir die Kategorie Abstraktion (AB) enthalt
Eintrage, die geeignet sind, um Uber eine Person oder eine Sache zu reflektieren. Es enthélt vorwiegend
Substantive, die Uber ihre Endung als Abstrakta erkannt werden kénnen [15].

Die Auspragung von Emotionaler Ténung und Abstraktion wurde zunachst fir den Patientenanteil einer
jeden Behandlungsstunde ermittelt. AuBerdem erfolgte eine Aufteilung jeder einzelnen Therapiestunde in
Wortblocke von 500 Woértern, fir die dann einzeln Emotionale Ténung und Abstraktion im Redeanteil des
Patienten bestimmt wurden. Je nach Sprechgeschwindigkeit entsprechen diese Wortblocke ungefahr 5
min Gesprachszeit.

Ermittlung des Emotions-Abstraktionsmusters Connecting

Fir die Ermittlung von Therapiestunden, die durch das Emotions-Abstraktionsmuster Connecting
gekennzeichnet sind, wurden die relativen Haufigkeiten von Emotions- und Abstraktionswértern fur jede
Therapiestunde mit Hilfe der z-Transformation am individuellen Mittelwert des Patienten standardisiert.
Die Definition von Connecting erfolgte nach Mergenthaler [15] Uber die patientenbezogenen z-Werte flr
die einzelnen Behandlungsstunden. Eine Behandlungsstunde ist durch Connecting gekennzeichnet, wenn
Emotionale T6nung und Abstraktion Uber dem patientenbezogenen Mittelwert also bei z > 0 liegen.

Ermittlung der Komplexitat

Fir die Charakterisierung von Phasen hoher Instabilitat der Variablen Emotionale Ténung und Abstraktion
wurde deren zeitliche Anderung innerhalb einer Therapiestunde erfasst. Ausgangspunkt bildeten die
relativen Haufigkeiten der textanalytischen Parameter im Patientenanteil der einzelnen, nacheinander
folgenden 500er Wortblécke jeder Therapiestunde. Pro Therapiestunde entstanden so je eine Zeitreihe
fur die Variablen Emotionale Ténung und Abstraktion. Diese Zeitreihen wurden hinsichtlich ihrer
mathematischen Komplexitdat C untersucht, die als Indikator instabiler Phasen der Dynamik einer
Zeitreihe aufgefasst werden kann [26,27]. Genauere mathematische Ausflihrungen zur Ermittlung der
Komplexitat finden sich im Anhang. Unter der Modellannahme, dass wahrend einer Therapie tberwiegend
ein stabiler Zustand herrscht, aber auch instabile Zustédnde vorhanden sind, kénnen Uberdurchschnittlich
hohe Komplexitatswerte der Zeitreihe einer Therapiestunde als solche Indikatoren fiir instabile Zustande
der betreffenden Variable wahrend dieser Stunde gelten [28,31]. Als Schwellwert definieren wir hier in
Anlehnung an Schiepek et al. [20] die Abweichung von mehr als einer Standardabweichung vom
Patientenmittelwert der Komplexitdt, genommen (Uber alle Therapiestunden einer Therapie.
Therapiestunden, in denen die Komplexitdt von Emotionaler Ténung oder Abstraktion Uber diesem
Schwellwert liegt, nennen wir Kritisch Instabile Stunden (Abb.3).
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Betrachtung der zeitlichen Zusammenhange zwischen Connecting und Kkritischen
Instabilitaten in den Variablen Emotionale Tonung und Abstraktion

Nach dem Energiemodell von Caspar sind klinisch bedeutsame Phasen, die zu therapeutischer
Verdnderung fithren, durch eine hohe Instabilitdt biopsychosozialer GréBen gekennzeichnet. Uber die
Lange der instabilen Phasen kdnnen bisher noch keine genauen Aussagen getroffen werden. Im ,,Modell
des Therapeutischen Zyklus” nach Mergenthaler gilt das Sprachmuster des Connecting mit einer hohen
Auspragung der textanalytischen Parameter Emotionale Ténung und Abstraktion als Indikator fur
therapeutische Veranderung. Betrachtet man die Annahmen beider Modelle, misste das Sprachmuster
Connecting also am Ende einer instabilen Phase stehen, wenn diese zur Veranderung fihrt, wie im
Energiemodell beschrieben. Um die genauen zeitlichen Zusammenhange beider Ereignisse zu
untersuchen, war es also notwendig, einen Betrachtungszeitraum zu definieren, der es zum einen
erlaubt, phasenhafte Ereignisse zu erfassen, zum anderen aber hinreichend sicher uberzuféllige
Zusammenhange abbildet.

Wir betrachteten daher alle Stunden mit dem Sprachmuster Connecting, sowie jeweils die zwei
unmittelbar davor liegenden Stunden auf kritische Instabilitédten in den Variablen Emotionale Ténung und
Abstraktion. Diesen Zeitabschnitt bezeichnen wir als Connecting-Endene-Phase (CEP). Eine CEP besteht
aus zwei Teilen: einer Pre-Connecting-Phase (PCP), welche die 2 Stunden vor dem Connecting umfasst,
aber selbst kein Connecting enthalten soll und dem Connecting selbst. Pre-Connecting-Phasen verklrzen
sich bei dieser Vorgehensweise, wenn mehrere Connectingstunden rasch aufeinander folgen und sich die
zugehorigen CEP’s Uberschneiden (Abb.3).

Hypothese

Therapiestunden innerhalb der Connecting-Endenden-Phasen (CEP) sind hé&aufiger durch
Instabilitaten in den Variablen Emotionale Tonung und Abstraktion gekennzeichnet als
Therapiestunden auf3erhalb der CEP’s. Die grof3te Haufung Kritisch Instabiler Stunden ist in
den Pre-Connecting-Phasen (PCP) zu erwarten.

Ergebnisse
Textanalyse nach Mergenthaler

In der vorliegenden Stichprobe deckt das Emotionsdiktionar 3,1% des Gesamttextes ab. Fir die
Abstraktion ergibt sich in der Gesamtstichprobe ein Textausschépfungsgrad von 2,54%. Der mittlere
Redeanteil des Patienten pro Therapiestunde betragt 3722 Worter. Bei der Unterteilung in 500er
Wortblocke ergeben sich 4-22 Wortblécke pro Therapiestunde mit einem mittleren Redeanteil des
Patienten von 291 Woértern pro Wortblock. Die wichtigsten deskriptiven statistischen Kennwerte des
Textkorpus der Gesamtstichprobe sind in Tab.1 dargestellt.

Tab.1 etwa hier einfligen

Das Sprachmuster Connecting (hohe Emotionale Ténung und hohe Abstraktion) ergibt sich in der
Gesamtstichprobe flir 55 (26,7%) von 206 Therapiestunden. Damit befinden sich 117 von 206
Therapiestunden im Betrachtungszeitraum der CEP’s (PCP: 62 Stunden; Connecting: 55 Stunden).

Kritische Instabilitaten

Die Komplexitat gemittelt (iber alle Patienten und Therapiestunden betragt fiir die Emotionale Ténung
Ce=0,11 (Min = 0,07; Max = 0,16) und fiir die Abstraktion Ca =0,1 (Min = 0,05; Max = 0,13).

Daraus ergeben sich unterschiedliche Schwellwerte fir die einzelnen Therapieverldufe, die wie unter dem
in ,,Ermittelung der Komplexitdt” angegebenen Schema ermittelt wurden.

Insgesamt sind 53 (25,7 %) der 206 Therapiestunden aller Patienten in mind. 1 Variablen (Emotionale
Tonung oder Abstraktion) kritisch instabil. Die Instabilitaten verteilen sich gleichmaBig auf beide
Variablen. 32 Therapiestunden weisen eine Kritische Instabilitat in der Emotionalen Ténung auf, 28 in der
Variablen Abstraktion. Fir sieben Therapiestunden besteht eine gleichzeitige Kritische Instabilitat in
Emotionaler Tonung und Abstraktion (doppelt-kritische Stunden).

Zeitliche Zusammenhange zwischen CEP’s und Kritischen Instabilitaten in den Variablen
Emotionale Tonung und Abstraktion

Von den 117 Therapiestunden in den CEP’s sind 31,6% (37 Stunden) kritisch instabil. Das sind 69,8 %
aller Kritisch Instabilen Stunden (berhaupt. Im Gegensatz dazu sind von den 89 Stunden auBerhalb der
CEP’s nur 17,9% (16 Stunden) von einer Kritischen Instabilitdt gekennzeichnet. AuBerhalb der CEP’s
liegen damit nur 30,2% aller Kritisch Instabilen Stunden. Eine statistische Uberpriifung mit dem > - Test
ergibt einen Uberzufdllig haufigen Zusammenhang zwischen CEP’s und Kritisch Instabilen Stunden.
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Therapiestunden auBerhalb der CEP’s fallen demnach haufiger mit Stunden ohne Kritische Instabilitat
zusammen. Die beschriebenen Zusammenhange sind signifikant auf dem 95%-Niveau.

Um eine genauere Differenzierung zu erhalten, haben wir im folgenden die PCP’s und die
Connectingstunden separat betrachtet (Tab.2).

Hier fallt auf, dass 41,8 % (23 Stunden) der 55 Connectingstunden direkt mit Instabilitdten einhergehen,
dabei 6 der 7 doppelt-instabilen Stunden. Von den 62 Stunden der PCP’s sind nur 22% (14 Stunden)
kritisch instabil (Tab.2). Nach dem 3> - Test erweist sich der Zusammenhang zwischen
Connectingstunden und Kritisch Instabilen Stunden sowie entsprechend zwischen allen nicht
Connectingstunden (einschlieBlich der PCP’S) und Stunden ohne Kritische Instabilitat als signifikant auf
dem 95%-Niveau.

Zusammenhange zwischen den PCP’s und Kritisch Instabilen Stunden sind in dieser Untersuchung nicht
nachweisbar (Tab.2).

Tab.2 etwa hier einfligen

In samtlichen betrachteten Zusammenhangen bestehen keine Unterschiede in der Verteilung der
Kritischen Instabilitédten der Variablen Emotionale T6nung und Abstraktion (Tab.3).

Abb. 3 etwa hier einfligen

Diskussion

Das Therapeutische Zyklusmodell von Mergenthaler und das Energiemodell nach Caspar beschreiben den
Psychotherapieprozess auf der Grundlage unterschiedlichster theoretischer Hintergriinde. Ziel der Studie
war es, Schlisselstunden, die zu therapeutischer Veranderung flhren, nach Definition beider
Therapiemodelle an einer Stichprobe zu bestimmen und die Ergebnisse konzeptibergreifend zu
diskutieren.

Mit der computergestiitzten Textanalyse nach Mergenthaler konnten verdnderungsrelevante Stunden
beider Therapiemodelle nachgewiesen werden. Das Emotions-Abstraktionsmuster Connecting, welches
Schlisselstunden nach dem Therapeutischen Zyklusmodell definiert, kennzeichnet 26,7% aller
untersuchten Therapiestunden. 25,7 % aller Therapiestunden weisen eine Kritische Instabilitdt in den
textanalytischen Parametern Emotionale TOnung oder Abstraktion auf und kdénnen damit als
veranderungsrelevante Phasen nach dem Energiemodell betrachtet werden.

In der vorliegenden Stichprobe existiert ein Uberzufdllig haufiger Zusammenhang zwischen
Connectingstunden und Stunden mit Kritischer Instabilitdt. Die Ergebnisse der Studie lassen sich somit
vor dem Hintergrund beider Therapiemodelle diskutieren. Die Annahme, dass die Therapiestunden der
Pre-Connecting-Phasen, die zum Connecting hinflihren besonders hdufig von Kritischen Instabilitaten
begleitet werden, hat sich in dieser Untersuchung nicht bestédtigt. Die Emotionale Einsicht, die durch das
Sprachmuster Connecting gekennzeichnet ist, bildet danach nicht den Abschluss einer Phase der
Instabilitdt, sondern geht direkt mit Instabilitaten in kognitiv-reflexiven Prozessen und Emotionalem
Geschehen einher. Mergenthaler und Horowitz [18] verglichen in einer Einzelfallanalyse die
textanalytischen Ergebnisse einer Kurzzeittherapie mit anhand von Videomaterial eingestuften States of
Mind nach Horowitz [32,33]. Horowitz unterscheidet vier, auf die emotionale Regulation des Patienten
bezogene States of Mind: Well Modulated - intakte Regulation, Over Modulated - liberkontrolliert, Under
Modulated - Verlust an Selbstregulation und Shimmering - ein rascher Wechsel zwischen Over und
Under Modulated. Es zeigte sich eine signifikante Korrelation zwischen dem Shimmering State of Mind
und Connecting (siehe auch [15]). Horowitz geht davon aus, dass sich im Shimmering Einsicht und
therapeutischer Fortschritt widerspiegeln. Im Zusammenhang mit den Ergebnissen unserer Untersuchung
kann angenommen werden, dass sich im Shimmering State, welches durch rasche Veranderungen im
mimisch-gestischen Ausdrucksverhalten des Patienten gekennzeichnet ist, ebenfalls ein instabiler
Zustand des Patienten innerhalb der Therapie abbildet, der zeitlich mit dem Sprachmuster Connecting
korreliert.

Trotz der beschriebenen zeitlichen Ubereinstimmung veradnderungsrelevanter Stunden beider
Therapiemodelle liegen in der vorliegenden Untersuchung 56,6% (30 Stunden) der Kritisch Instabilen
Stunden auBerhalb der Connectingstunden. Hierzu sei noch einmal auf die Grundannahme des
Energiemodelles hingewiesen, welches Destabilisierungen von pathogenen Kognitions-Emotions-
Verhaltensmustern als notwendige Vorraussetzung fir Veranderung beschreibt, einen Rickfall in alte
Stérungsmuster nach einer Phase der Instabilitat jedoch nicht ausschlieBt. Homann [34] beschreibt
anhand einer Prozess-Outcome-Studie (ber stationdre Therapien (N=94), dass therapeutische
Verdanderungen von kritischen Fluktuationen relevanter Prozessindikatoren vorbereitet und begleitet
werden. Es werden in seiner Studie aber auch ausgepragte lokale Fluktuationen gefunden, ohne dass
eine Veranderung vorliegt [34].

Das Ergebnis der vorliegenden Untersuchung, dass Kritisch Instabile Stunden haufig, aber nicht immer
mit dem Emotions-Abstraktionsmuster Connecting einhergehen, lasst nun die Annahme zu, dass
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Therapeutische Veranderungen nur dann entstehen kann, wenn in einer Phase der Instabilitat emotional-
kognitive Verarbeitungsprozesse beginnen, die mit Momenten emotionaler Einsicht einhergehen.

In der Theorie dynamischer Systeme haben instabile Momente eine groBe Bedeutung [34]. Es scheint in
diesen Momenten ein groBes Veranderungspotential zu liegen, so dass kleinste Ereignisse in einer Phase
kritischer Instabilitédt groBe Veranderungen nach sich ziehen kénnen. Entsprechend betont Homann [34]
in diesem Zusammenhang die Bedeutung der zeitlichen Abstimmung von Interventionen unter Beachtung
der kritischen Fluktuation und der Aufnahmebereitschaft des Patienten in der Dynamik des
Therapieprozesses als eine notwendige Bedingung fiir therapeutische Veranderung.

Die Gleichverteilung Kritischer Instabilitdten mit zeitlichen Zusammenhdngen zu Connectingstunden auf
die Variablen Emotionale Ténung und Abstraktion in der aktuellen Studie bestétigt die Rolle emotionaler
und kognitiv-reflexiver Prozesse als wesentliche Charakteristika psychotherapeutischer Prozesse. Auch
Mergenthaler [15] begrindet die Wahl seiner theoretischen Konstrukte zur Definition von
Schlisselstunden mit der Bedeutung emotionaler Regulierung und kognitiver Steuerung im
Therapieprozess.

Jedoch lassen sich fiir 58,2% (32 Stunden) aller Connectingstunden in unserer Untersuchung keine
zeitlichen Zusammenhange zu Kritisch Instabilen Stunden nachweisen. In diesem Zusammenhang soll
eine Studie von Anna Buchheim [16] betrachtet werden, welche die Aussagen von 40 Probanden im
Adult Attachment Interview [35] mit der Textanalyse nach Mergenthaler untersuchte. Dabei konnte sie
mit Hilfe der computergestitzten TextmaBe signifikante Unterschiede zwischen den drei
Bindungskategorien secure (sicher-autonom), dismissing (bindungs-distanziert) und preoccupied
(bindungs-verstrickt) darstellen. So wiesen die als ,,preoccupied” eingestuften Probanden den groBten
Anteil des Sprachmusters Connecting auf und waren damit nach Mergenthaler als besonders ,,einsichtig”
einzustufen. Durch eine genaue Analyse der entsprechenden Textpassagen wurde jedoch deutlich, dass
die Probanden mit der Bindungskategorie ,,preoccupied” mit ihrem hohen Anteil an Emotionaler Ténung
und Abstraktion nur den Anschein erwecken, als ob sie emotionales Erleben gleichzeitig verbalisieren und
reflektieren kdénnen. Vielmehr fehlt Ihnen die Fahigkeit, eine wertschatzende kohdrente Metaebene
einzunehmen und positive und negative Geflihle zu integrieren. Buchheim interpretiert den
Uberflutenden, emotional oszillierenden, teilweise verwirrten Sprachstil der Gruppe ,, preoccupied” als
hyperaktivierende Abwehrstrategie bindungsrelevanter Gefiihle. Sie bezeichnet dieses Phdnomen als
,,Pseudoconnecting” und betont, dass aus bindungstheoretischer Sicht die Koinzidenz von verbalisierter
Emotion und Abstraktion per se nicht automatisch als Einsicht anzusehen ist [16].

Nach den Ergebnissen der vorliegenden Studie kdénnte der Nachweis von Instabilititen der
textanalytischen Parametern Emotionale Ténung und Abstraktion die Méglichkeit bieten, die von
Buchheim [16] angedeutete konzeptuelle Schwache des Mergenthalermodells auszugleichen.

Ausblick

Offen bleibt nach Auswertung der Ergebnisse die Frage, ob sich in den Kritisch Instabilen Stunden dieser
Stichprobe, die gleichzeitig das Emotions-Abstraktionsmuster Connecting aufweisen, wirklich
therapeutische Verdnderungen vollziehen. Um sichere Schlussfolgerungen fiir das Verstandnis der
dynamischen Entstehung von Einsichtsprozessen und fiir die Gestaltung therapeutischer Prozesse zu
ziehen, sind daher Studien geplant, die das Auftreten kritischer Fluktuationen der textanlytischen
Parameter im Zusammenhang mit klinisch sichtbaren und operationalisierbaren therapeutischen
Verdanderungen betrachten.

Das Energiemodell beschreibt als veranderungssensible Phasen Instabilitaiten koharenter Muster der
Funktionsweise eines Organismus. In weiteren Untersuchungen sollen daher kritische Fluktuationen auch
auf anderen Ebenen biopsychosozialer Organisation analysiert und mit den verdnderungssensiblen
Phasen der textanalytischen Parameter verglichen werden. In diesem Zusammenhang wird auch eine
Weiterentwicklung der mathematischen Methoden zur Definition kritischer Instabilitaten erfolgen.

Das Therapeutische Zyklusmodell nach Mergenthaler leistet neben der Definition von Schliisselstunden
auch eine Beschreibung der idealen zeitlichen Verlaufe textanalytischer Parameter im Therapieprozess.
Geplant ist eine differenzierte Analyse des TCM im Zusammenhang mit den in dieser Studie getroffenen
Annahmen Uber die Prazisierung der sprachlichen Realisierung emotionaler Einsicht.

Fazit fur die Praxis

Therapeutische Verdnderung kann entstehen, wenn die Destabilisierung kohdrenter Muster des Erlebens
und Verhaltens eines Patienten mit einer sowohl emotionalen als auch kognitiv-reflexiven Verarbeitung
der konflikthaften Themen einhergeht.

Phasen hoher Instabilitat von emotionalen Prozessen, kognitiver Verarbeitung, Verhaltensmustern und
den dazugehérigen physiologischen und neuronalen Vorgangen sind demnach veranderungssensible
Phasen, in denen geeignete therapeutische Interventionen mit besonders hoher Wahrscheinlichkeit
therapeutisch bedeutsame Entwicklungsschritte einleiten kdnnen.
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Anhang

Die Komplexitat einer Zeitreihe ist als lokale Einbettungsdimension (Hausdorff-Dimension) definiert und
kann Uber das Korrelationsintegral (Korrelationsdimension) geschatzt werden [28,29]. Eine einfachere
aber hinreichende Approximation dieser (mathematischen) Komplexitat ist die in Schiepek et al. [20],
Liebert [28] und Kantz [30] eingefiihrte topologische Komplexitdt C einer Zeitreihe zu einem Zeitpunkt t
als Produkt aus Fluktuationsintensitdt und Verteilungsindex Uiber einem Zeitintervall

A2t [t r,t+z']. Es gilt C e[O,l].

Mit der Fluktuationsintensitdt wird der Fluktuationsgrad der Zeitreihe in diesem Zeitintervall berechnet.
Die benutzte Formel ist sowohl flr die Frequenz als auch flr die Fluktuation sensibel. Das heiBt, sie
berlcksichtigt, wie oft die Richtung einer Messreihe in einem bestimmten Bereich wechselt und wie
ausgepragt die Veranderung der Werte zwischen zwei Richtungsanderungen ist. Die
Fluktuationsintensitat ist am gréBten, wenn die Werte ausschlieBlich zwischen Minimum und Maximum
hin und her springen.

Der Verteilungskennwert D bildet die Abweichung von einer idealen Gleichverteilung der Messwerte
innerhalb eines Zeitfensters. Er betragt 1, wenn sich die Werte unabhdngig von ihrer
Auftretensreihenfolge gleichmdBig Uber den Skalenrang verteilen und 0, wenn sie alle die gleiche
Auspragung haben.

Die Komplexitat C als Produkt von Verteilung D und Fluktuation F Gber einem Zeitintervall ist dann hoch,
wenn ein Prozess einerseits starken Fluktuationen unterworfen ist und gleichzeitig viele verschiedene
Systemzustdnde (Werteauspragungen einer Messskala) annimmt [20].
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Abbildungslegenden

Abb.1

Das ,,Therapeutische Zyklusmodell’’. Prototypischer Verlauf der Emotions-Abstraktionsmuster
nach Mergenthaler (nach [4], S. 4)

Relaxing: Phase des Einfindens in die neue Situation, bei noch fehlendem emotionalen oder kognitiv-
reflexiven Zugang zu konflikthaften Themenbereichen oder Erholung nach abgeschlossenem Zyklus
Experiencing: Erleben und Verbalisieren emotionaler Erfahrung

Connecting: Emotionale Einsicht - gleichzeitiger emotionaler als auch kognitiv-reflexiver Zugang zu
konflikthaften Themenbereichen

Reflecting: kognitiv-reflexive Verarbeitung der neuen Erfahrung oder Ausdruck von Abwehrprozessen

Abb.2

Energiemodell nach Caspar (nach [3], S. 8)

Der schwarze Kreis symbolisiert den Patienten in einem stabilen, energiearmen Kognitions-Emotions-
Verhaltensmuster. WeiB entspricht einer energiereichen Ubergangsphase mit hoher Instabilitét
biopsychosozialer GroBen. Die therapeutische Intervention bewirkt an dieser Stelle eine Destabilisierung
und schafft so die Vorraussetzung fiir einen moglichen Wechsel in einen neuen, stabilen Systemzustand.

Abb.3

Emotions-Abstraktionsmuster (unten) und Komplexitatsverlauf (oben) einer 37-stundigen
psychodynamischen Einzeltherapie

_A_

CEP - Prototyp. Das Connecting in Stunde 9 ist nur schwach ausgepragt. Der z-score flir die Emotion
betragt 0,0337. Die PCP besteht hier in den Stunden 7 und 8.

-B- und -C-

Langere CEP’s mit haufig aufeinanderfolgenden Connectingstunden und verkirzten PCP’s.

-A-, -B- und -C-

In der Abbildung wird die Haufung kritischer Instabilitédten in den CEP’s sichtbar.

Tabellen

Tab.1
Statistische Kennwerte der
(Patientenanteile)

Ergebnisse der Textanalyse in der Gesamtstichprobe

M SD Minimum Maximum
(Gesamtstichprobe) | (Gesamtstichprobe) | (Kleinster (GroBter
Patientenmittelwert) | Patientenmittelwert)
Wz 3722 952 2365 5284
ET 0,031 0,00428 0,0252 0,0405
AB 0,0254 0,00253 0,0216 0,0302
WB/Stunde 12,5 2,2 10 16
WzZ/WB 291 35 231 336

WZ: Wortzahl pro Therapiestunde
ET: relative Haufigkeit der Emotionalen Ténung

AB: relative Haufigkeit der Abstraktion

WB/Stunde: Anzahl der 500er Wortblécke pro Stunde
WZ/WB: Wortzahl des Patienten pro 500er Wortblock
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Tab.2
Zeitliche Zusammenhange zwischen CEP’s (Connecting-Endenden Phasen) und Kritisch
Instabilen Stunden (mind. 1 Variable, also Emotionale Tonung oder Abstraktion betreffend)

Kritische CEP (gesamt) PCP Connectingstunden
Instabilitat
Ja Nein ja Nein Ja Nein
(117h) (89h) (62h) (89h) (55h) (151h)
Ja 37* 16 14 16 23* 30
(53 h) 31,6% 18% 22,6 % 18% 41,8% 19,9%
Nein 80 73* 48 73 32 121*
(153h) 68,4% 82% 77,4% 82% 58,2% 80,1%

Die mit * gekennzeichneten Zusammenhange sind nach dem x2 - Test signifikant auf dem 95%-Niveau

Tab.3
Verteilung der Kritischen Instabilitaiten in den Variablen Emotionale Toénung (ET) und
Abstraktion (AB)

a) Connectingstunden versus Stunden ohne Connecting

b) PCP (Pre-Connecting-Phase) versus keine CEP (Connecting-Endende-Phase)

a)

Instabilitat in

ET AB ET und AB

ja nein ja nein ja nein
Connecting | 16 39 13 42 6 49
Kein
Connecting | 16 135 15 136 1 150
b)

Instabilitat in

ET AB ET und AB

ja nein ja nein ja nein
PCP

6 56 8 54 0 62
Keine CEP

10 79 7 83 1 88




