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�
Vorgespräch


Das Vorgespräch dauert etwa eine halbe Stunde. Es dient der Auswahl der PatientInnen, dem gegenseitigen Kennenlernen, der Information des/der Patient/in über das Training und der Thera-peutInnen über die Probleme und den Lebenshintergrund des/der Patient/in im groben Überblick.


Zunächst wird dem/der Patient/in der Zweck des Gesprächs erklärt:


"Wir sind Diplom-PsychologInnen und führen in dieser Klinik ein Selbstsicherheitsgruppentraining durch. Sie sind von Ihrem behandelnden Arzt/Ärztin bzw. Stationspsychologen dafür vorgeschlagen worden. Dieses Gespräch dient dazu, daß wir uns kennenlernen, Sie sich über das Training informieren und wir uns einen Eindruck über Ihre gegenwärtige Situation verschaffen können. Wenn wir mit allen für das Training angemeldeten PatientInnen gesprochen haben, wird die Gruppe zusammengestellt. Wir werden Sie dann benachrichtigen, ob Sie an dem Training teilnehmen können."


Es kann dann wahlweise mit der Erläuterung des Trainings oder mit der Befragung des/der Patient/in begonnen werden.


Befragung des/der Patient/in:


"Seit wann sind Sie in der Klinik?


Welches Problem hat zu der Aufnahme geführt?


Seit wann besteht das Problem?


Wie ist Ihre momentane Verfassung?


Wie sieht die Behandlung aus? Bekommen Sie Medikamente?


Wie lange werden Sie voraussichtlich noch bleiben?


Familienstand? Kinder?


Wohnsituation?


Beruf? Arbeitssituation?


Soziales Umfeld?


Freizeitgestaltung?"


Informationen über das Training:


"Ziel des Trainings ist es, grundlegende Fertigkeiten für den Umgang mit anderen Menschen zu erlernen bzw. zu verbessern. Das Training bezieht sich auf vier Situationstypen, nämlich "eigene Rechte durchsetzen", "Beziehungen gestalten", "um Symphatie werben" und „über die psychische Beeinträchtigung reden lernen“. Bei dem erstgenannten Situationstyp geht es darum, wie man kompetent berechtigte Forderungen stellt oder Forderungen anderer ablehnt. Ein Beispiel dafür wäre die Reklamation fehlerhafter Ware. Bei dem zweite Situationstyp handelt es sich um nahe Beziehungen, wie beispielsweise Partnerschaft, und die Frage, wie man dort eigene Bedürfnisse und Gefühle mitteilt und mit den Bedürfnissen des anderen in Einklang bringt. Der dritte Typ umfaßt diejenigen Situationen, in denen man durch sympathisches Auftreten Kontakte zu anderen Menschen herstellt oder jemanden zu einem Gefallen bewegt. Im vierten Teil geht es darum, mit Personen aus dem eigenen Umfeld über die psychische Beeinträchtigung zu reden und nicht immer wieder Ausreen benutzen zu müssen.


Haben Sie in einem oder mehreren der genannten Bereiche besondere Schwierigkeiten oder das Bedürfnis nach Verbesserung Ihrer Fertigkeiten?


In dem Training werden zum einen Informationen vermittelt und zum anderen praktische Übungen durchgeführt. Sie werden die Möglichkeit bekommen, sicheres Auftreten in kurzen Rollenspielen auszuprobieren und zu verbessern. Dafür können Sie aus vorgegebenen sozialen Situationen (z.B. das Reklamieren einer Ware) eine auswählen, die Sie üben möchten. Das Rollenspiel wird anschließend mit der Gruppe besprochen und außerdem gefilmt, so daß Sie sich anschließend selbst auf dem Video sehen können. Nach der Besprechung haben Sie dann die Möglichkeit, das Rollenspiel zu wiederho�len und die Verbesserungsvorschläge umzusetzen."


Erfahrungsgemäß reagieren hier einige PatientInnen erschrocken und äußern Bedenken oder zeigen Widerstand. Es fallen Bemerkungen wie "Das kann ich nicht", "Muß ich da mitmachen?", "Ich möchte mich nicht filmen lassen" o.ä. Wichtig ist dann, sich nicht verunsichern zu lassen, sondern deutlich zu machen, daß man als Therapeut/in mit diesen Befürchtungen vertraut ist und sie nicht außergewöhnlich oder schlimm findet. Es empfiehlt sich, zunächst einmal nachzufragen, welche Befürchtungen der/die Patient/in hat und Verständnis dafür zu äußern. Dann sollte man ihm/ihr deutlich machen, daß diese Befürchtungen charakteristisch für soziale Ängste sind und eher verwunderlich wäre, wenn er/sie keine Angst davor hätte und daß es auch den anderen TeilnehmerInnen so gehe. Gleichzeitig sollte deutlich werden, daß es in diesem Fall hilfreich ist, die Angst nicht als Hinderungsgrund zu sehen, das zu tun, was man befürchtet, sondern "als gutes Zeichen" - nach dem Motto: "Je schwerer es Ihnen fällt, desto weiter bringt es Sie, wenn Sie es trotzdem tun". Dabei muß klargestellt werden, daß die Entscheidung, was man in den Sitzungen sagt und tut, jedem selbst überlassen wird, also niemand zu etwas gezwungen wird.


"Wie bei der Beschreibung wahrscheinlich schon deutlich geworden ist, handelt es sich bei dem Training um ein vorstrukturiertes Übungsprogramm, das nicht für eine ausführliche Besprechung persönlicher Probleme gedacht ist. Es stellt eine Ergänzung zu dem psychotherapeutischen Angebot der Station dar, bei dem es eher um die individuellen Hintergründe der Probleme geht.


Wenn Sie an dem Training teilnehmen, ist die pünktliche und ununterbrochene Anwesenheit wichtig. Die Teilnahme hat Prioriät vor anderen Therapieangeboten auf Station. Falls Terminüberschneidungen vorkommen, müßten Sie sich bitte darum kümmern, daß die anderen Termine verlegt werden.


Das Training findet zweimal wöchentlich statt und dauert jeweils 1,5 Stunden (Zeiten nennen). Die Laufzeit beträgt insgesamt ca. 5 - 6 Wochen.


Bitte bringen Sie bitte auch etwas zum Schreiben sowie eine Mappe zum Abheften und, falls nötig, eine Brille mit.


Haben Sie noch Fragen dazu?"


Falls ein/e Patient/in kurz vor der Entlassung steht und aus der näheren Umgebung kommt, kann er/sie trotzdem teilnehmen (die Formalitäten soll der/die Patient/in mit dem/der behandelnden Arzt/Ärztin bzw. Stationspsychologen besprechen). 


Die PatientInnen bekommen nach Zusammenstellung der Gruppe über die Station Bescheid, ob sie an dem Training teilnehmen können.


�
Informationstreffen


Einsammeln der Fragebogen / Klärung der Formalia


Einführung in das Erklärungsmodell


Selbstsicherheitspyramide


HA: Instruktionen für Selbstsicheres Verhalten / Einschätzung der jeweiligen Typ-Rollenspielsituationen





In diesem Treffen sollen die Grundlagen des Gruppentrainings sozialer Kompetenz vermittelt werden, damit der/die Patient/in direkt in die laufende Gruppe einsteigen kann.


Zunächst werden die Formalia des Trainings noch einmal zusammengefaßt:


"Wir möchten nun noch einmal auf einige wichtige formelle Dinge hinweisen, die wir zum Teil schon in den Vorgesprächen erwähnt haben:


Dieses Training ist eine wichtige therapeutische Maßnahme und die regelmäßige Teilnahme ist ver�pflichtend. Die Zeiten dieser Sitzungen sind in den Stationsplan mit aufgenommen, so daß eigentlich keine Überschneidungen vorkommen sollten - falls doch, dann bitten Sie das Personal, den anderen Termin zu verlegen. Sollten Sie von einer Gruppensitzung fernbleiben wollen, muß dies immer vorher mit Ihrem/Ihrer behandelnden Arzt/Ärztin/Stationspsychologen auf der Station abgesprochen werden. Falls Sie krank sind und an einer Sitzung nicht teilnehmen können, sagen Sie bitte auf der Station Bescheid, damit wir benachrichtigt werden können. Es ist günstig, wenn Sie zusätzlich auch einem/einer anderen Teilnehmer/in Bescheid geben.


Bitte erscheinen Sie pünktlich zu den Sitzungen, damit die anderen Gruppenmitglieder nicht warten müssen.


Wenn Sie die Gruppe vorzeitig verlassen wollen, weil es Ihnen nicht gut geht, sagen Sie bitte unbedingt einer der Therapeutinnen Bescheid. Aus klinikorganisatorischen Gründen ist es notwendig, daß Sie sich abmelden und zur Station zurückbegleitet werden.


Wir möchten Sie dazu ermutigen, daß Sie im Rahmen des Gruppentrainings selbst auf Ihre persönlichen Grenzen achten. Andere können nicht wissen, wann Ihnen ein Thema zu nahe kommt oder Sie Fragen in diesem Rahmen nicht beantworten möchten. Sollten Sie Fragen oder Probleme haben, die sich aus dem Gruppentraining ergeben und die sie vor der Gruppe nicht besprechen wollen, wenden Sie sich bitte in der Pause oder kurz vor bzw. nach dem Training an uns.


Haben Sie zu den Formalitäten noch Fragen?"


Anhand des Erklärungsmodells und der Selbstsicherheitspyramide wird das theoretische Konzept des sozialen Kompetenztrainings eingeführt: 


Die Erklärungen sollten kurz und prägnant und nicht zu akademisch vorgetragen werden. Außerdem sollten die TeilnehmerInnen durch Rückfragen einbezogen werden und auf deren Fragen und Einwände Bezug genommen werden.


Begonnen wird mit der Erläuterung der Selbstsicherheitspyramide. Dabei werden vor allem die Rolle des Lernens und Übens sowie die Veränderungsmöglichkeiten betont:


"Selbstsicheres Verhalten kann man genauso lernen, wie andere Verhaltensweisen auch. Niemand kommt selbstsicher oder unsicher auf die Welt, sondern wir sind alle durch unsere Erfahrungen geprägt. Wenn jemand schon von Kindheit beobachtet hat, wie man sozial kompetent auftritt, oft die Gelegenheit hatte, dies selbst auszuprobieren und dabei gefördert wurde, hat er die richtigen Verhaltensweisen gelernt. Jemand, der diese Möglichkeiten nicht hatte, weiß einfach nicht so gut, wie das geht. Finden Sie das überzeugend?


Aber auch wenn man einmal selbstsicheres Verhalten gelernt hat, kann man es z.B. durch eine Erkrankung wie Depression oder Angsterkrankung wieder verlernen, weil man sich immer weniger zutraut und soziale Herausforderungen immer mehr vermeidet. Kennen Sie das auch?


Das Gute ist aber - auch wenn sich die meisten in so einer Situation das gar nicht vorstellen können, daß man jederzeit eine Veränderung bewirken kann. Man kann bei dem Verhalten anfangen und an diesem Punkt lernen und üben, mit einer schwierigen sozialen Situation anders umzugehen. Wenn man dies immer wieder und in immer mehr Situationen tut, wird das Verhalten allmählich zur Gewohnheit. Die Gewohnheiten beinflussen mit der Zeit die gesamte Persönlichkeit, also die Einstellung, das Denken, Fühlen und Handeln. Können Sie sich das vorstellen?".


Häufig kommt an dieser Stelle der Einwand, daß es nicht so einfach sei, sein Verhalten zu verändern. Dem sollte zugestimmt und dann verdeutlicht werden, daß im Gruppentraining grundlegende Kenntnisse übermittelt werden, die dann über einen längeren Zeitraum eingeübt und vertieft werden müssen, bevor das Ziel erreicht ist - ähnlich wie das auch in einer Fahrschule der Fall ist.


Im nächsten Schritt wird das Erklärungsmodell erläutert. Dabei wird der Zusammenhang zwischen Gedanken, Gefühlen und Verhalten sowie die Auswirkungen des Verhaltens auf die Gedanken in der nächsten Situation (Rückkoppelungsschleife) dargestellt. Dabei ist wichtig, den Begriff "Selbstverbalisation" zu erklären. Er läßt sich übersetzen mit: "Was ich zu mir sage". Viele TeilnehmerInnen haben zunächst Schwierigkeiten mit dem Begriff. Bei der Erklärung sollte erst die selbstunsichere und dann die selbstsichere Verhaltenssequenz anhand eines Beispiels (Kauf eines beschädigten Hemdes) durchgegangen werden.


"Haben Sie dazu noch Fragen?"


Zuletzt werden die Paper „Instruktionen für selbstsicheres Verhalten“ und die Einschätzung der Situationen, die jeweils am nächstmöglichen Einstiegstermin in der Gruppe bearbeitet werden, als Hausaufgaben mitgeben.


Abschließend werden die Fragebögen erläutert und dem/der Patient/in mit der Aufforderung, sie zur ersten Stunde ausgefüllt mitzubringen, mitgegeben. Außerdem wird ihm/ihr ein Informationsblatt mit den Terminen ausgehändigt.


�
1. Stunde


(1.Std. zum Thema „Recht durchsetzen“)


Blitzlicht


Hausaufgabenbesprechung. Einschätzung der Typ-R-Situationen


Unterschiede von aggressivem, unsicherem und selbstsicherem Verhalten


Bearbeiten von Paper B - Diskriminationstraining


Pause


Einführung in Typ-R- Rollenspiele - Verhaltensweisen / Paper verteilen


[Typ-R-Rollenspiel / Rückmeldung etc.]


Blitzlicht


Rückmeldebogen





Die Sitzung beginnt mit der Blitzlichtrunde. Dieses Vorgehen wird bei neu einsteigenden PatientInnen kurz erläutert:


„Jede Stunde beginnt und endet mit einem sogenannten „Blitzlicht“. Diese dient dazu, daß wir wissen,, in welcher Verfassung Sie zu dem Training kommen und wie es Ihnen in der Sitzung ergangen ist, werden wir Sie am Anfang und am Ende jeder Gruppensitzung bitten, reihum eine kurze Rückmeldung über Ihre aktuelle Befindlichkeit zu geben. Teilen Sie uns bitte mit, wie Sie sich momentan fühlen und begründen Sie dies, wenn Sie möchten, und sagen Sie uns, was in der Sitzung interessant, wichtig oder hilfreich und was schwierig für Sie war."


Verweis auf die „Blitzlicht-Regeln“


Zunächst wird der Unterschied zwischen selbstsicherem und aggressiven Verhalten erarbeitet:


"Neben dem unsicheren Verhalten gibt es noch eine zweite Art von inkompetenten Sozialverhalten, mit dem man ebenfalls schlecht seine Ziele erreicht und unangenehm auf seine Mitmenschen wirkt. Können Sie sich vorstellen, welches Verhalten gemeint ist? ... Wie unterscheidet sich unsicheres und aggressives Verhalten von sicherem Verhalten?"


An der Tafel werden die Merkmale, die die TeilnehmerInnen nennen, in einer Tabelle gegen-übergestellt:


�



Merkmal�
 sicher�
 unsicher�
 aggressiv�
�
 Stimme:


�
�
�
�
�
 Mimik:


�
�
�
�
�
 Gestik:


�
�
�
�
�
 Formulierung:


�
�
�
�
�
 Inhalt:


�
�
�
�
�
 Wirkung:


�
�
�
�
�



Wenn aus der Gruppe wenig Antworten kommen, muß auch hier wieder durch Fragen ("Wie ist die Stimme, wenn jemand sicher/unsicher/aggressiv ist?") nachgeholfen werden. Nach Erstellung der Tabelle wird von einem/r Therapeuten/in zusammengefaßt:


"Sie sehen hier die wichtigsten Merkmale im Vergleich: Sicheres Verhalten zeichnet sich dadurch aus, daß die Körperhaltung aufrecht ist, daß Blickkontakt gehalten und klar und deutlich gesprochen wird. Das Anliegen wird direkt und eindeutig formuliert und begründet. Es wird von sich gesprochen ("Ich möchte ..."). Das Verhalten bewirkt bei anderen Achtung und Verständnis. Unsicheres Verhalten ist dadurch gekennzeichnet, daß die Körperhaltung gebeugt und evtl. unruhig ist, daß Blickkontakt vermieden und leise gesprochen wird. Es werden viele Worte gemacht, eigene Bedürfnisse verleugnet und nicht klar gesagt, worin das Anliegen besteht ("Man könnte ..."). Es wird allgemein und vage von anderen gesprochen. Das Verhalten bewirkt bei anderen Mißachtung und Irritation. Aggressives Verhalten zeichnet sich dadurch aus, daß wild gestikuliert, Blickkontakt vermieden oder das Gegenüber angestarrt und geschrien wird. Die Äußerungen enthalten Drohungen und Beleidigungen, die Rechte anderer werden ignoriert, die eigenen Bedürfnisse werden nicht erklärt. Es wird nicht von sich selbst, sondern von der anderen Person gesprochen ("Du bist ..."). Das Verhalten bewirkt bei anderen Gegenaggression oder Rückzug."


Dann wird ein Training zur Unterscheidung der drei besprochenen Verhaltensweisen durchgeführt. Dazu wird das Paper B (Diskriminationstraining) verwendet. Die TeilnehmerInnen sollen der Reihe nach je eine Situation und die dazugehörige Äußerung vorlesen und beurteilen, ob es sich dabei um eine selbstsichere, unsichere oder aggressive Äußerung handelt. Die TherapeutInnen sollten die Antwort nicht gleich kommentieren, sondern zunächst nach der Begründung für die Zuordnung und nach der Meinung der anderen Gruppenmitglieder fragen. Bei divergierenden Meinungen sollte die Gruppe diese diskutieren. Hat ein/e Teilnehmer/in Schwierigkeiten mit der Zuordnung, ist die Frage hilfreich, wie sich die andere Person wohl nach einer solchen Äußerung fühle. Bei den Beispielen für unsichere und aggressive Äußerungen ist es zusätzlich eine gute Übung, diese in eine selbstsichere Äußerung umformulieren zu lassen. Falls noch Zeit ist, kann sie zu einem Gruppengespräch genutzt werden, bei dem die TeilnehmerInnen berichten können, ob sie eher zu unsicherem oder zu aggressivem Verhalten tendieren, ob sie jemanden kennen, der häufig eine dieser Verhaltensweisen an den Tag legt und wie dies auf sie wirkt etc.


Dann wird eine kurze Einführung in den ersten Situationstyp gegeben:


"Ganz allgemein kommt soziale Kompetenz überwiegend in solchen Situationen zum Ausdruck, in denen wir Forderungen an andere haben oder wir mit Forderungen konfrontiert sind. Welches Verhalten dann aber besonders effektiv ist, hängt von der Situation ab. Wir wollen uns zunächst mit Situationen befassen, in denen die Erfüllung eigener Forderungen durch gesellschaftliche Normen legitimiert ist, wie z.B. beim Umtausch einer fehlerhaften Ware. Es besteht also eine formelle oder auch geschäftliche Beziehung zwischen den Interaktionspartnern. Das Ziel des Verhaltens ist also, daß ich meine Forderungen durchsetzen möchte, dabei ist es weniger wichtig, ob mich der andere sympathisch findet".


Dann werden die wichtigsten Regeln für selbstsicheres Verhalten in Typ-R-Situationen zusammengefaßt und mit der Gruppe besprochen.


Anschließend wird das Paper C (Instruktion für selbstsicheres Verhalten in Typ-R-Situationen) verteilt und die Hausaufgabe gegeben, es zu lesen und sich Gedanken dazu zu machen.


Falls noch Zeit ist, kann ein Typ-R-Rollenspiel durchgeführt werden.


Das Training schließt mit der Blitzlichtrunde und dem Ausfüllen der Rückmeldebögen.


�
2. Stunde


(2. Std. zum Thema „Recht durchsetzen“)


Blitzlicht


Besprechung der Hausaufgaben: Zettel „Instruktionen für Verhalten beim Recht durchsetzen“


Rollenspiel Typ-R-Situation


Pause


Rollenspiel Typ-R-Situation


Vergabe der Hausaufgaben: In-vivo-Übungen Typ-R-Situationen


Blitzlicht


Rückmeldebogen





Nach dem Blitzlicht sollte kurz darauf eingegangen werden, ob es Fragen zu den in der letzten Stunde verteilten Instruktionen gab.


Vor jedem Rollenspiel sollte einmal kurz auf das allgemeine Prozedere und auf die Rückmelderegeln hingewiesen werden. Bei erstmaliger Durchführung des Trainings kann eine allgemeine Einführung folgendermaßen aussehen: Pappe:





1.) Rollenspiel


 2.) Besprechung


  a) Person selbst:	Was ist mir gut gelungen?


		            Womit war ich unzufrieden?


  b) Mitspielerin:	Wie hat die Person auf mich gewirkt?


		             Wie habe ich mich gefühlt?


  c) Gruppe:	Was ist der Person gut gelungen? Welche Regeln hat sie


		 eingehalten?


		Was könnte sie besser machen?          


 3.) Ansehen der Videoaufnahme


 4.) Verbesserungsvorschlag für den zweiten Durchgang


 5.) Wiederholung des Rollenspiels


 6.) Besprechung


 7.) Ansehen der Videoaufnahme  �
�



Der Rückmeldevorgang wird der Gruppe erläutert, indem die TherapeutInnen darauf hinweisen, daß


Positives genauso wichtig wie Negatives ist und


Kritik grundsätzlich immer am konkreten Verhalten, nicht an der Person erfolgt sollte.





Es wird ein Typ-R-Rollenspiel durchgeführt.


Nach der Pause wird ein weiteres Typ-R-Rollenspiel durchgeführt.


Vergabe der Hausaufgaben: Das Paper D wird verteilt und die PatientInnen gebeten, die Situationen leise durchzulesen und die persönlichen Schwierigkeitsgrade einzutragen. Danach wird der Sinn der Übung erklärt:


"Dies ist nach den theoretischen Erkenntnissen und den Erfahrungen im Rollenspiel der nächste Schritt, selbstsicheres Verhalten auszuprobieren. Es kommt hierbei vor allem darauf an, daß Sie ihre Angst überwinden und es probieren. Nicht so entscheidend ist es dabei, wie gut es Ihnen gelingt. Sie dürfen am Anfang ruhig Fehler machen, denn es geht ja darum, sicheres Verhalten überhaupt (wieder) zu erlernen."


Die PatientInnen werden gebeten, eine Situation auszuwählen. Dann werden sie reihum befragt, welche Situation sie sich vornehmen wollen und wie hoch deren Schwierigkeitsgrad ist. Die TherapeutInnen sollten darauf achten, daß die ausgewählte Aufgabe nicht zu leicht für den/die jeweilige Patient/in ist und mutige Entscheidungen loben. 


Die Stunde endet mit dem Blitzlicht und dem Ausfüllen der Rückmeldbögen.


�
3. Stunde


(3. Std. zum Thema „Recht durchsetzen“)


Blitzlicht


Besprechung der Hausaufgaben: In-vivo-Übungen Typ-R-Situationen


Rollenspiel Typ-R-Situation


Pause


Rollenspiel Typ-R-Situation


Vergabe der Hausaufgaben: Einschätzung der Typ-B-Situationen


Blitzlicht


Rückmeldebogen





Für die Besprechung der Hausaufgaben sollte sich Zeit genommen werden, um die Wichtigkeit des Übens außerhalb der Therapiesitzungen zu unterstreichen und die Bemühungen der TeilnehmerInnen positiv zu verstärken. Reihum werden alle TeilnehmerInnen zu den Übungen und den Eintragungen im Protokoll befragt (Zustand vor und nach der Übung, Befürchtungen und tatsächliche Reaktionen der anderen, Zufriedenheit). Alle Teilnehmerinnen sollten ausdrücklich für die Durchführung der Übung gelobt werden.


Hat jemand die Hausaufgaben nicht gemacht, sollte der Grund kurz geklärt werden, um eventuell noch Hilfestellung zu geben oder Motivationsbremsen auszuräumen. Die Übung sollte von der Person bis zur nächsten Sitzung nachgeholt und dann ebenfalls kurz besprochen werden.


Abschließend wird die Empfehlung gegeben, ab sofort öfter solche kleinen Übungen zu machen, um die Selbstsicherheit zu trainieren.


Danach werden 1 - 2 Rollenspiele der Typ-R-Situation durchgeführt.


Die Stunde endet mit Blitzlicht und Ausfüllen der Rückmelderegeln.


�
4. Stunde


(1. Std. zum Thema „nahe Beziehungen“)


Blitzlicht


Besprechung der Hausaufgaben: Schwierigkeiten der Typ-B-Situationen


Einführung in das Thema Gefühle


Bearbeitung des Papers F: Diskrimination der Gefühle


Pause


Vergabe der Hausaufgabe: Täglich ein Gefühl aufschreiben


Pause


Einführung in den Situationstyp B


Vergabe der Instruktionen


Blitzlicht


Rückmeldebogen





Zunächst wird das neue Thema „enge Beziehungen“ eingeführt:


"Wir kommen heute zu dem zweiten Themenbereich des Trainings, nämlich dem sozial kompetenten Verhalten in nahen Beziehungen. Dabei ist es häufig erforderlich, Gefühle auszudrücken, um sich dem anderen verständlich zu machen und Nähe herzustellen. Um seine Gefühle äußern zu können, ist es wichtig, diese Gefühle wahrnehmen und benennen zu können und hilfreich zu wissen, wodurch sie entstehen. Welche Gefühle gibt es?"


Die Gefühle, die die TeilnehmerInnen nennen, werden an die Wandtafel geschrieben und, falls nötig, ergänzt. Werden quantitative Abstufungen genannt, werden diese in Klammern hinter die erstgenannten Gefühle gesetzt und erklärt, daß es sich um Abstufungen desselben Gefühls handelt:





Angst (Aufregung, Panik)


 Wut (Ungehaltensein, Ärger)


 Ekel


 Freude (Fröhlichkeit, Glück)


 Scham


 Trauer (Enttäuschung, Traurigkeit)�
�



"Wodurch entstehen Gefühle?


Zwei Komponenten sind wichtig: Zum einen die Situation, zum anderen die Selbstverbalisation. Auf die meisten Situationen reagieren die meisten Menschen mit ähnlichen Gefühlen. So wird z.B. bei Verlust eines geliebten Menschen Trauer empfunden. Es gibt aber sehr viele Situationen, die Menschen unterschiedlich bewerten. Ein einfaches Beispiel wäre ein noch zur Hälfte gefülltes Glas mit einem köstlichen Getränk. Ein Mensch, der zu sich sagt: "Schade, daß es schon halbleer ist", empfindet in der Folge der negativen Selbstverbalisation Enttäu�schung. Ein Mensch, der zu sich sagt: "Wie schön, daß es noch halbvoll ist", empfindet infolge der positiven Selbstverbalisation Freude."


Das Beispiel wird an die Wandtafel geschrieben.


Als weiteres Beispiel kann an dieser Stelle noch einmal auf den Unterschied der Gefühle nach der selbstunsicheren und der selbstsicheren Selbstverbalisation bei dem Kauf von fehlerhafter Ware, das in der ersten Sitzung besprochen worden war, verwiesen werden.





auslösendes Ereignis:�
Selbstverbalisation:�
 Gefühl:�
�
 zur Hälfte gefülltes Glas�
 "Schade, schon halbleer!"


 "Schön, noch halbvoll!"�
 Enttäuschung


 Freude�
�



Als Diskriminationsübung wird das Paper F verteilt. Hier sind einige Beispiele vorgegeben und die TeilnehmerInnen sollen jede/r nacheinander eine Situation vorlesen und einen Vorschlag machen, wie man das entsprechende Gefühl verbalisieren könnte. Erfahrungsgemäß kommt es bei dieser Übung häufig zu Diskussionen, weil es gar nicht so einfach ist, aus geläufigen, alltäglichen Sätzen das dahinter stehende Gefühl zu entdecken.


Nach der Pause wird das Thema „Gefühle“ noch vertieft durch Verteilen des Papers G als Hausaufgabe:


"Die folgende Hausaufgabe soll dazu dienen, sich eigene Gefühle, die im Laufe eines Tages auftreten und die Auslöser dieser Gefühle bewußt zu machen. Dazu möchten wir Sie bitten, diese Übung in den nächsten Tagen bis zur nächsten Stunde täglich durchzuführen. Es geht darum, jeden Tag ein Gefühl aufzuschreiben, die auslösende Situation dazu und die Selbstverbalisation herauszufinden. Wichtig ist, daß es sich um einen zeitlich abgrenzbaren Gefühlszustand handelt, damit die Auslöser zugeordnet werden können.“


Es sollte nicht der Dauerzustand "Depression" angegeben werden sondern es sollte dann überlegt werden, wann im Verlaufe des Tages, wenn auch kurz und in schwacher Form, ein anderes Gefühl aufgetreten ist und dieses Gefühl in das Paper G eintragen. Dann sollen die TeilnehmerInnen jeweils die auslösende Situation und die Selbstverbalisation dazu eintragen. Die Hausaufgabe bis zur nächsten Sitzung lautet, täglich eine solche Eintragung zu machen. Bei Unklarheiten kann ein Beispiel an der Tafel vorgemacht werden, damit alle TeilnehmerInnen wissen, um was es geht.


Dann wird der neue Situationstyp eingeführt: Bevor die Regeln für die Typ-B-Situationen erläutert werden, werden grundsätzliche Charakteristika dieses Situationstyps verdeutlicht:


"Bei Partnerschaften und ähnlich nahen Beziehungen handelt es sich um eine grundsätzlich andere Situation als beim Umgang mit fremden Menschen oder Personen, mit denen man eine geschäftliche Beziehung hat. In einer Partnerschaft hat jeder das gleiche Recht auf Erfüllung seiner Bedürfnisse und auf Berücksichtigung seiner Gefühle, muß aber gleichermaßen auf die Bedürfnisse und Gefühle des anderen eingehen. Man darf und sollte seine Wünsche und Gefühle äußern, hat aber keinen Rechtsanspruch darauf, daß sie immer erfüllt werden. Vielmehr geht es hier darum, Kompromisse zu finden, die beiden Seiten gerecht werden. Ein weiterer Unterschied zu den Typ-R-Situationen besteht darin, daß in der Regel ein besonders vertrauensvolles, intimes und emotionales Verhältnis besteht, bei dem es möglich und wichtig ist, sich zu öffnen und von seinen Gefühlen und Wünschen zu sprechen."


Dann wird die Wandzeitung mit den Regeln zu selbstsicherem Äußern von Gefühlen und Bedürfnissen in nahen Beziehungen aufgehängt und von dem/der Therapeut/in erklärt.


Als Hausaufgabe wird die Einschätzung der Typ-B-Situationen gegeben.


Die Sitzung endet mit dem Blitzlicht und dem Ausfüllen der Rückmeldebögen.





�
5. Stunde


(2. Std. zum Thema „nahe Beziehungen“)


Blitzlicht


Besprechung der Hausaufgaben: Gefühle aufschreiben


Rollenspiel Typ-B-Situation


Pause


Rollenspiel Typ-B-Situation


Blitzlicht


Rückmeldebogen





Zuerst wird kurz die Hausaufgabe besprochen: Jede/r Teilnehmer/in soll jeweils ein Gefühl der letzten Tage nennen, die entsprechende Situation und die Selbstverbalisation dazu schildern. Bei Fehlern sollten die Situation bzw. die Selbstverbalisation genau hinterfragt werden und ggf. die Eintragungen berichtigt werden. In diesem Fall ist es sinnvoll, weitere Situationen vorlesen zu lassen, um Mißverständnisse auszuräumen.


Nach einer kurzen Wiederholung der Regeln für das Verhalten in Typ-B-Situationen wird das erste Rollenspiel zu diesem Situationstyp durchgeführt. Der formale Ablauf entspricht den Typ-R-Rollenspielen (erster Durchgang, Besprechung, Ansehen der ersten Videoaufnahme, Verbesserungsvorschläge, zweiter Durchgang, Besprechung, Ansehen der zweiten Videoaufnahme). Bei den Typ-B-Rollenspielen kommt es vor allem darauf an, einerseits von sich, d.h. seinen Gefühlen und Bedürfnissen zu sprechen und andererseits Verständnis für den anderen zu äußern. Auf die Einhaltung dieser Regel sollte von den TherapeutInnen besonders geachtet werden. Diese Rollen�spiele sind gut dazu geeignet, eine/n Patienten/in die Partnerrolle spielen zu lassen. Falls der Wunsch besteht, kann eine vorgegebene Situation auch so abgewandelt werden, daß sie persönlich besser paßt oder eine "eigene" Situation verwendet werden. Bei den Rollenspielen vom Typ B gibt es eine größere Variationsbreite selbstsicheren Verhaltens als bei Typ R, da die persönlichen Eigenarten und Temperamentsunterschiede der Personen hier deutlicher zum Tragen kommen. Daher sollte bei den Veränderungsvorschlägen darauf geachtet werden, daß sie zu der Person passen und diese nicht überfordern. Der Veränderbarkeit des nonverbalen Verhaltens können aufgrund von Psychopharmakawirkungen Grenzen gesetzt sein. Grobe Diskrepanzen zwischen nonverbaler und inhaltlicher Botschaft (z.B. lächeln, während man den Partner kritisiert) sollten auf jeden Fall rückgemeldet und bearbeitet werden.


Nach der Pause wird ein weiteres Rollenspiel durchgeführt. 


Die Stunde endet mit Blitzlicht und Ausfüllen der Rückmeldebögen.


�
6. Stunde


(3. Std. zum Thema „nahe Beziehungen“)


Blitzlicht


Rollenspiel Typ-B-Situation


Pause


Rollenspiel Typ-B-Situation


Vergabe der Hausaufgaben: Schwierigkeitseinschätzung der Typ-S-Situationen


Blitzlicht


Rückmeldebogen





Es werden zwei Rollenspiele des Typs B gespielt.


Als Hausaufgabe wird die Schwierigkeitseinschätzung der Typ-S-Situationen mitgegeben.


Die Stunde endet mit dem Blitzlicht und dem Ausfüllen der Rückmeldebögen.


�
7. Stunde


(1. Std. zum Thema „Sympathien erwerben“)


Blitzlicht


Besprechung der Hausaufgaben: Schwierigkeitseinschätzung der Typ-S-Situationen


Einführung in Typ-S-Situationen


Besprechung der Verhaltensregeln, Verteilen des Papers H


Pause


Rollenspiel Typ-S-Situation


Vergabe der Hausaufgaben: In-vivo-Übungen der Typ-B und Typ-S-Situationen


Blitzlicht


Rückmeldebogen





Nach dem Blitzlicht erfolgt die Besprechung der Hausaufgaben. und die Einführung in das Thema „Sympathien erwerben“: 


In Typ-S-Situationen besteht kein Rechtsanspruch darauf, daß die andere Person sich den eigenen Wünschen entsprechend verhält. Es geht darum, zu werben. Deshalb muß sehr stark auf die andere Person Bezug genommen werden, sie sollte durch Zustimmung, Lächeln, Interesse, Verständnis, Lob ect. verstärkt und bei Desinteresse nicht bedrängt werden. Es ist ratsam, nicht zu schnell und direkt zu sein, sondern genau auf die Reaktionen der anderen Person zu achten. Die Art der Beziehung ist bei diesem Situationstyp nicht festgelegt.


Besprechung der Verhaltensregels in Typ-S-Situationen.


Nach der Pause wird ein Typ-S-Rollenspiel durchgeführt.


Vor dem Blitzlicht erfolgt die Vergabe der Hausaufgaben: In-vivo-Situationen Typ-B und Typ-S. Es ist darauf zu achten, daß die PatientInnen sich konkret auf eine Übung festlegen.





�
8. Stunde


(2. Std. zum Thema „Sympathien erwerben“)


Blitzlicht


Besprechung der Hausaufgaben: In-vivo-Übung der Typ-S oder Typ-B-Situationen


Rollenspiel Typ-S-Situation oder Typ-B-Situation


Pause


Rollenspiel Typ-S-Situation


Vergabe der Hausaufgaben: Einschätzung der Typ-KB-Situationen


Blitzlicht


Rückmeldebogen








In dieser Stunde werden nach dem Blitzlicht zuerst die in-vivo-Aufgaben besprochen, dann zwei Rollenspiele des Typs S durchgeführt.


Am Ende wird die Hausaufgabe vergeben: Einschätzung der Typ-KB-Situationen.


Die Stunde endet mit dem Blitzlicht und dem Ausfüllen der Rückmeldebögen.


�
9. Stunde


(Zwischenstunde Mimik, Gestik, Körperhaltung)


Blitzlicht


Sprecher- /Zuhörerrolle - Tafel


Verteilen der Zettel


Übung: Erklären Sie,... - Anwendung der Hörerregeln


Pause


Körperhaltungen: Tafel


Übung


Vergabe der Hausaufgaben: Einschätzung der Typ-KB-Situationen


Blitzlicht


Rückmeldebögen





„Die einzelnen Elemente der Sprecherrolle haben wir in den letzten Stunden bereits des Öfteren besprochen.


Tafel: 		Ich-Gebrauch


		Konkrete Situation ansprechen


		Konkretes Verhalten ansprechen


		Beim Thema bleiben


		Sich öffnen


Wir möchten jetzt auf die Elemente der Zuhörerrolle eingehen. Der Zuhörer ist nicht nur ein passiver Teil einer Unterhaltung, sondern steuert auch aktiv etwas dazu bei durch sein Verhalten. Man nennt es auch „aktives Zuhören“:


Wichtig sind folgende Punkte neben Blickkontakt halten und zugewandter Körperhaltung:


Zettel durchgehen, einzelne Punkte auf die Wandtafel schreiben:


unterstützende Gesten wie Kopfnicken, kurze Einwürfe (aha, hm)


Blickkontakt


zugewandte Körperhaltung


Zusammenfassen der wesentlichen Inhalte


offene Fragen stellen


Lob für die Offenheit des anderen aussprechen


Rückmeldung des ausgelösten Gefühls


Übung: „Um dieses aktive Zuhören zu üben, soll der Gesprächspartner ein banales Thema wählen und Ihnen dieses erzählen, z.B. Erklären Sie, wie Sie


ein Brötchen schmieren


ein Auto putzen


einen Brief schreiben, wegschicken


eine Telefonnummer suchen und anrufen


Blumen umtopfen“


Nach der Pause wird das Thema Körperhaltungen behandelt: 


Grundsätze der Körperhaltungen:


Aufrechte Haltung


Zeigen Sie dem Gesprächspartner die Hände


Auf beiden Füßen stehen


Ruhige Bewegungen / nicht „tanzen“


Arme / Beine nicht verschränken (wirkt abweisend)


Mit den Händen gestikulieren, die Arme ansonsten locker herunterhängen lassen





Zum Schluß werden die Hausaufgaben verteilt: Einschätzung der Typ-KB-Situationen


Blitzlicht / Rückmeldebögen


�
10. Stunde


(1.Std. Zum Thema „Krankheitsbewältigung“)


Blitzlicht


Besprechung der Hausaufgaben: Schwierigkeitseinschätzung der Typ-KB-Situationen


Einführung in den Typ KB


Vergabe der Instruktionen für Verhaltensweisen


Übung: Was würden Sie sagen?


Pause


Rollenspiel Typ-KB-Situation


Blitzlicht


Rückmeldebogen





Nach dem Blitzlicht werden die Hausaufgaben besprochen.


Dannach erfolgt die Einführung der Typ-KB-Situationen:


Es ist für viele nicht einfach, anderen zu sagen, daß man zu bestimmten Dingen gerade nicht in der Lage ist, daß einem etwas zu viel wird oder daß man gerade nicht mehr kann. Das kann eine bestimmte Aufgabe im Beruf sein, eine Familienverpflichtung oder ein Zahnarztbesuch, das kann aber auch ein Kinobesuch, eine Verabredung in die Kneipe oder eine Feteneinladung sein, was von vielen Menschen als entspannend und schön erlebt wird. Das Eingeständnis, diese Aktivität nicht ausführen zu können bedeutet, die eigenen Grenzen zu spüren, zu akzeptieren und, als letzten Schritt, vor Anderen zuzugeben.


Es ist eigentlich ganz normal, ab und zu eine Auszeit zu benötigen und es hat meistens auch keine schwerwiegenden Konsequenzen, diese für sich zu beanspruchen. Schwierigkeiten gibt es unter Umständen nur, wenn die Leistungsfähigkeit längerfristig stark eingeschränkt bleibt, wie es bei Krankheiten eigentlich immer der Fall ist. Nun ist es generell eigentlich kaum ein Problem, anderen zu sagen, daß es wegen körperlicher Probleme gerade nicht möglich ist, irgendeine Aufgabe zu erfüllen oder eine Verabredung wahrzunehmen (es ist leicht, da einsichtig, sich wegen einer Grippe von verschiedenen Verpflichtungen zu entschuldigen). Dagegen ist es umso schwieriger, die psychische Krankheit bzw. Beeinträchtigung vor anderen zuzugeben und darüber zu reden. Lieber benutzt man irgendwelche Ausreden und schiebt die „berühmten“ Kopfschmerzen vor, um unangenehmen Fragen aus dem Wege zu gehen. Kurzfristig mag dies eine Lösung sein und in manchen Situationen vielleicht auch die Beste, aber bei Personen, die einem nahe stehen und mit denen man viel Zeit verbringt und denen man eine Verpflichtung gegenüber hat (Lebensgefährte, Freunde, Bekanntenkreis, Familie, Arbeitskollegen, Arbeitgeber) bringt es immer mehr Komplikationen mit sich, je länger man Ausreden benützt. Die Freunde ziehen sich zurück, der Lebenspartner eventuell auch, es erfolgt eine Entfremdung, es entsteht Ärger, weil man einfach nicht mehr als zuverlässig gilt u.s.w.


Es stellt sich nun die Frage, wie man anderen die Erkrankung bzw. Beeinträchtigung begreiflich machen und auch um Unterstützung bitten kann.


Es werden die Instruktionen für das Verhalten in diesen Situationen verteilt.


Nach der Pause wird das erste Typ-KB-Rollenspiel durchgeführt.


Die Stunde endet mit dem Blitzlicht und dem Ausfüllen der Rückmeldebögen.


�
11. Stunde


(2.Std. zum Thema „Krankheitsbewältigung“)


Blitzlicht


Rollenspiel Typ-KB-Situation


Pause


Rollenspiel Typ-KB-Situation


Vergabe der Hausaufgaben: In-vivo-Übungen der Typ-KB-Situationen


Blitzlicht


Rückmeldebogen





Nach dem Blitzlicht werden zwei Rollenspiele des Typs KB durchgeführt.


Es erfolgt die Vergabe der Hausaufgaben: In-vivo-Aufgaben des Typs KB, danach Blitzlicht und Ausfüllen der Rückmeldebögen.


�
12. Stunde


(3.Std. zum Thema „Krankheitsbewältigung“)


Blitzlicht


Rollenspiel Typ-KB-Situation


Pause


Rollenspiel Typ-KB-Situation


Vergabe der Hausaufgaben: Einschätzung der Typ-R-Situationen


Blitzlicht


Rückmeldebogen





Nach dem Blitzlicht werden zwei Rollenspiele des Typs KB durchgeführt.


Es erfolgt die Vergabe der Hausaufgaben: In-vivo-Aufgaben des Typs KB, danach Blitzlicht und Ausfüllen der Rückmeldebögen.
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