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ie Hypnose gilt als élteste Therapieform; Trancerituale gibt es in verschiedenen

Formen seit mehr als 3000 Jahren in zahlreichen Kulturen; sie ist seit Beginn des
19. Jahrhunderts im medizinisch therapeutischen Bereich vertreten. Zur Hypnose wird
auch seit einiger Zeit Virtuelle Realitdt (VR) als unterstiitzendes Mittel eingesetzt.
Hierbei finden sich vor allem Studien im Bereich der Schmerzwahrnehmung, die die
Wirksamkeit des gemeinsamen Einsatzes von Hypnose und virtueller Realitét belegen
(z.B. Patterson et al., 2006; Patterson, 2010, Rousseaux et al 2022, Terzuli et al. 2023).
Wissenschaftliche Studien zur Therapie von Angststdrungen mit der Kombination von
Hypnose und VR gibt es jedoch wenige (z.B. Choy et al., 2007). Der vorliegenden
Studie gingen einige Studien voraus, die zum einen den Einfluss der Darbietungsform
(Audio vs. Audiovisuelle VR) untersuchten und zum anderen den Einfluss der Sug-
gestibilitét iiberpriiften (Engelhardt et al., 2019; Maier, 2020; Schweizer, 2020). Diese
Untersuchungen konnten zeigen, dass VR eine sinnvolle Ergénzung zur Hypnose sein
kann, da sie die Wirkung der Hypnose bei niedrig suggestiblen Personen u.U. erhdht.
Die vorliegende Studie sollte zeigen, ob sich neben den subjektiven Trancemalien
auch hirnphysiologische Korrelate der Kombination von Hypnose und VR bei der
Tranceinduktion und der Exposition verdndern.

Hypnotherapie ist ein humanistischer Therapieansatz, der in der psychotherapeu-
tischen Behandlung salutogene Prozesse durch imaginative Strategien im verdnderten
Bewusstseinszustand der hypnotischen Trance anregt (Peter, 2017). Die verwendeten
Vorstellungsbilder konnen durch die Darbietung als virtuelle Realitdt (VR) unterstiitzt
werden. Bei VR handelt es sich um digital erzeugte Realitét, die Bilder der Induktion
und der Exposition in rdumliche Erlebnisse {ibersetzt. Jedoch reagieren nicht alle Per-
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Auswirkung von Hypnose und Exposition in virtueller Realitiit auf die
subjektive Trancetiefe und hirnphysiologische Korrelate bei Akrophobie.
Eine Pilotstudie

In den letzten Jahren wurde Hypnose vermehrt in Zusammenhang mit virtueller Realitdt
(VR) zur Behandlung psychischer Storungen untersucht. Die hirnphysiologischen Verdinde-
rungen fanden bisher jedoch wenig Beachtung. Die vorliegende Pilot-Studie untersucht die
Wirksamkeit von Audio-Tranceinduktion vs. audiovisueller VR-Tranceinduktion bei hoch- und
niedrigsuggestiblen Personen, die an einer Hohenangst leiden. Die Teilnehmenden nutzten ein
VR-Headset und durchliefen eine Tranceinduktion und anschliefend eine Hohenexposition in
einer virtuellen Umgebung. Es wurden die subjektive Trancetiefe, funktionelle Konnektivitditen
(FC) mit fNIRS und die Verdnderung der Hohenangst untersucht. Die funktionellen Konnek-
tivitdten fungierten als hirnphysiologische Korrelate der Trancetiefe. Grundsdtzlich wurde
angenommen, dass Hochsuggestible tiefer in Trance gehen und dass die audiovisuelle VR zu
einer tieferen Trance fiihrt als die Audio-Tranceinduktion ohne visuellen Input. Es zeigte sich
tatsdchlich eine tiefere subjektive Trance bei Hochsuggestiblen. Auflerdem wurde angenom-
men, dass Niedrigsuggestible in grofserem Ausmafs von der audio-visuellen Tranceinduktion
profitieren als Hochsuggestible, was bei Ersteren zu einer tieferen Trance fiihren wiirde, als
wenn sie nur eine auditive Trance héren. Dies sollte bei Hochsuggestiblen nicht der Fall sein,
da sie durch die VR-Bebilderung von eigenen inneren Bildern abgelenkt werden. Der unter-
schiedliche Einfluss von auditiver und audiovisueller Darbietung konnte hier bestdtigt wer-
den. Es wurde auch vermutet, dass der Ubergang von der Tranceinduktion zur Héhenexpo-
sition eine Erhoung der FC hervorruft, da durch die entstehende Angst die Trance vermindert
werden konnte. Dies bestdtigte sich nicht. Es zeigten sich auch keine Unterschiede in den FC
wdhrend der Hohenexposition in Bezug auf Suggestibilitit und Induktionsform. Weiterhin
wurde angenommen, dass geringere FC mit einer grofieren Angstreduktion durch die Exposi-
tion zusammenhdngen. Ein entsprechender signifikanter Zusammenhang konnte zwischen der
Reduktion der Zustandsangst (STAI) und geringeren FC zwischen dem linken DLPFC und dem
Prdcuneus gefunden werden. Eine Reduktion der Héhenangst (HIQ) dagegen ging mit einer
geringeren FC zwischen dem rechten DLPFC und dem Prdcuneus einher. Es werden die Impli-
kationen der Ergebnisse, die untersuchten Hirnareale, sowie die Generalisierung der Ergeb-
nisse diskutiert.

Schliisselworte: Hypnose, Virtuelle Realitdt, Hohenangst, fNIRS, DLPC, Prdcuneus

Effect of hypnosis and exposure to virtual reality on subjective trance depth and
brain physiological correlates in acrophobia. A pilot study

In recent years, hypnosis has been increasingly studied in the context of virtual reality (VR)
for the treatment of mental disorders. However, little attention has been paid to the physiolo-
gical changes in the brain. The present pilot study investigates the efficacy of audio trance
induction compared to audiovisual VR trance induction in high and low hypnotizable indivi-
duals with vertigo. Participants used a VR headset and underwent trance induction followed
by altitude exposure in a virtual environment. The subjective trance depth as well as the fun-
ctional connectivities (FC) with fNIRS and the change in dizziness were investigated. The fun-
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ctional connectivities served as brain physiological correlates of trance depth. In principle, it
was assumed that highly suggestible people go deeper into trance and that audiovisual VR
leads to a deeper trance than audio trance induction without visual input. A deeper subjective
trance was indeed found in high-suggestibles. It was also hypothesized that low-suggestibles
would benefit from audio-visual trance induction to a greater extent than high-suggestibles,
which would lead to a deeper trance in the former than if they only heard an auditory trance.
This should not be the case for highly suggestible people, as they are distracted from their own
inner images by the VR imagery. The different influence of auditory and audiovisual presenta-
tions was confirmed here. It was also assumed that the transition from trance induction to alti-
tude exposure causes an increase in FC, as the resulting anxiety could reduce the trance. This
was not confirmed. There were also no differences in FC during altitude exposure with regard
to suggestibility and induction form. Furthermore, it was assumed that lower FC are related
to a greater reduction in anxiety as a result of the exposure. A corresponding significant cor-
relation was found between the reduction of state anxiety (STAIL) and lower FC between the left
DLPFC and the precuneus. In contrast, a reduction in fear of heights (HIQ) was associated
with a lower FC between the right DLPFC and the precuneus. The implications of the results,
the brain areas investigated and the generalization of the results are discussed.
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sonen gleich auf Hypnose. Unterschiede in der Hypnotisierbarkeit konnen mit Sug-
gestibilitétstests gemessen werden. Fragebogen wie die Harvard Group Scale of Hyp-
notic Susceptibility (HGSHS; Shor & Orne, 1963) ermdglichen eine Einteilung in
hoch, mittel und niedrig suggestible Personen. Hochsuggestible profitieren im Allge-
meinen mehr von der Hypnose. Wéhrend Suggestibilitét als Personlichkeitsmerkmal
unverdndert bleibt, stellt die Trancetiefe einen Zustand dar, der von Tag zu Tag und
auch innerhalb eine Sitzung variieren kann (Krause & Riegel, 2015). Es scheint
jedoch Zusammenhinge zwischen der Suggestibilitdt und der Trancetiefe zu geben.
Eine Studie von Perry und Laurence (1980) konnte zeigen: Je hoher die Suggestibilitit
einer Person war, desto tiefer war die maximale Trancetiefe, die mit der Skala fiir sub-
jektive Trancetiefe (SSTT; Riegel et al., 2018) erfasst wird.

Neuronale Korrelate der Trancetiefe

Neben der subjektiven Trancetiefe wurden in der vorliegenden Studie bisher bekannte
neuronale Korrelate der Trancetiefe betrachtet. Hierflir werden u.a. funktionelle Kon-
nektivitdten (FC) genutzt, die zeitgleiche Korrelation zwischen neurophysiologischen
(funktionellen) Messungen verschiedener Hirnregionen (Friston et al., 1993). Funk-
tionelle Konnektivititen erfassen die synchrone Aktivitdt, bilden also die Interaktion
einzelner Gehirnregionen ab. Grundlage hierfiir bildet der BOLD!-Kontrast, der die
aktivititsabhingige Anderung der lokalen Blutoxygenierung im Gehirn widerspiegelt
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(Ogawa et al., 1990). Unter anderem wurden bisher die Konnektivitdten zwischen drei
Gehirnnetzwerken untersucht, die fiir hypnotische Trancezustdnde relevant sind: das
Executive Control Network (ECN), das Salience Network (SN) und das Default Mode
Network (DMN).

Jiang et al. (2017) konnten zeigen, dass die mittlere FC zwischen dem DMN (u.a.
Posteriorer cingulédrer Cortex) und dem exekutiven Netzwerk (u.a. DLPFC) durch eine
Hypnose bei Hochsuggestiblen verringert wurde, was auf Niedrigsuggestible nicht zu-
traf. Dieser Befund wurde als eine verringerte Selbstwahrnehmung interpretiert und
als eine Trennung zwischen Handeln und dem Bewusstsein fiir die Handlungen wih-
rend der Hypnose (Cardena et al., 2013; Pekala & Kumar, 2007, Terhune et al., 2011b).
Pyka et al. (2011) konnten mit fMRT Daten dagegen eine erhohte FC zwischen dem
Pracuneus und dem DLPFC bei einer Lahmungssuggestion in Hypnose feststellen. Der
Pracuneus zdhlt zum DMN und wird als funktioneller Kern der Selbstwahrnehmung
beschrieben (Utevsky et al., 2014). Die Ergebnisse von Pyka et al. (2011) und Jiang et
al. (2017) scheinen sich zwar zu widersprechen, doch ist in Rechnung zu stellen, dass
durch die Lahmungssuggestion vermutlich ein verdndertes Selbstbild suggeriert wird
(,,ich bin geldhmt*), was die Aktivitét des Precuneus involviert. Es kann aufgrund der
Befundlage daher keine eindeutige Aussage beziiglich der Konnektivitdt zwischen
DMN/Priacuneus und DLPFC wihrend Hypnose gemacht werden.

Einige Studien fanden eine verringerte Aktivierung des DLPFC wihrend Hypnose
(Jiang et al., 2017; McGeown et al., 2009; Rainville et al., 1997). Beziiglich der Akti-
vitdt innerhalb des linken DLPFC-Netzwerkes und innerhalb des rechten DLPFC-
Netzwerkes unter Einwirkung von Hypnose konnten aktuell keine Studien gefunden
werden. Eine Vorgingerstudie untersuchte die FC zwischen dem rechten bzw. linken
DLPFC und des somatosensorischem Assoziationskortex (SAC) wihrend einer Hyp-
nose anhand fNIRS-Daten (Schweizer, 2020). Der SAC wurde stellvertretend fiir das
DMN verwendet. Tatsachlich ergab sich, dass Hochsuggestible eine geringere FC zwi-
schen den genannten Bereichen aufwiesen, was fiir eine tiefere Trance der Hochsug-
gestiblen sprechen konnte. Eine dhnliche Schlussfolgerung beziiglich der Trancetiefe
machten bereits McGeown et al. (2015), McGeown et al. (2009) und Deeley et al.
(2012) anhand von fMRT-Daten. Aufgrund dessen wurde in der vorliegenden Studie
angenommen, dass eine tiefere Trance mit einer verringerten Aktivitdt im DMN ein-
hergeht und dies gewissermafien einen objektiven Parameter fiir Trancetiefe darstellt.

Ziel der Studie

Die Kombination von Hypnose und Expositionstherapie scheint der Literatur zufolge
gut vereinbar zu sein (z.B. Hirsch, 2012). Zusitzlich bietet die virtuelle Darbietung
die Moglichkeit, die Wirkung sowohl von der Tranceinduktion als auch von der
Exposition zu intensivieren und in standardisierter Form gezielt zur Behandlung von
Angsten beziiglich spezifischer Situationen einzusetzen (Wilhelm et al., 2018), darun-
ter auch Hohenangst (z.B. Emmelkamp et al., 2001). In der vorliegenden Studie soll-
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ten, aufbauend auf den Vorgingerstudien (Behringer, 2020; Maier, 2020; Laicher,
2020; Schweizer, 2020), die Effekte von VR-Expositionstherapie und Hypnose mit
Audio- oder VR-Induktion auf die subjektive Trancetiefe und deren neurophysiologi-
schen Korrelate untersucht werden. Dazu wurde eine Tranceinduktion, die entweder
audio-visuell (VR) oder auditiv dargeboten wurde, einer VR-Exposition ansteigender
Hohe vorgeschaltet.

Trancetiefe und Induktionssform: Es wurde erwartet, dass sich die Trancetiefen
bzw. bestimmte FCs als Indikatoren der Trancetiefe der Hoch- und Niedrigsuggestib-
len in der audiovisuellen VR Darbietung anndhern, da Niedrigsuggestible durch die
audiovisuellen VR in der Trancetiefe unterstiitzt werden konnten. Beziiglich der audi-
tiven Tranceinduktion wurde somit erwartet, dass die Trancetiefen der Niedrigsugges-
tiblen im Vergleich zu den Hochsuggestiblen geringer ausfallen. Weiterhin wurde er-
wartet, dass letztere eine tiefere Trance erreichen als Niedrigsuggestible. Auflerdem
wird davon ausgegangen, dass die VR-Induktion die Teilnehmenden in ihrer Imagina-
tion mehr unterstiitzt als die Audio-Induktion und damit die Hypnose verstirken konn-
te (Engelhardt et al., 2019). Daher wurde in der audiovisuellen VR-Tranceinduktion
eine tiefere Trance erwartet als in der reinen Audio-Tranceinduktion.

Expositionswirkung und Induktionsform: Es wurden die Zusammenhénge zwi-
schen der Trancetiefe wihrend der Exposition und der Induktionsform betrachtet.
Beim Ubergang von der Tranceinduktion zur Hohenexposition wurde eine Reduktion
der Trancetiefe erwartet, was in einer Erhohung der FC resultieren wiirde, da die
Angst den entspannten Wachzustand der Hypnose unterbrechen konnte. Eine Vor-
gingerstudie von Maier (2020) konnte zudem nachweisen, dass Hochsuggestible eine
hohere Angst wahrend der Hohenexposition vorwiesen. Aufgrund dessen wurde er-
wartet, dass die Hochsuggestiblen wihrend der Exposition eine geringere Trancetiefe
aufweisen als die Niedrigsuggestiblen, was in einer erhdhten FC resultieren wiirde.
Ebenso wie in der Tranceinduktion wurde auch wihrend der Hohenexposition eine
tiefere Trance in der audiovisuellen VR-Tranceinduktion im Vergleich zur reinen
Audio-Bedingung erwartet. AuBBerdem wurde erwartet, dass eine tiefere Trance mit
einer groferen Reduktion der Hohenangst (HIQ-Fragebogen) und der Zustandsangst
(STAI-s) einhergeht.

Stichprobe

Die Stichprobe bestand aus 89 Teilnehmenden im Alter von 18 — 69 Jahren (M =27.60
Jahre, SD = 10.76 Jahre, 37 méannliche, 49 weibliche, 3 diverse s. Tabelle 1). Fir die
Analyse der fNIRS-Daten mussten 17 Teilnehmende aufgrund mangelhafter Signal-
qualitdten ausgeschlossen werden.

Design

Es wurde ein zweifaktorielles Design ohne Messwiederholung mit den Faktoren Sug-
gestibilitét (hoch, niedrig) und Tranceinduktionsart (Audio, audiovisuell-VR) verwen-

Hypnose-ZHH, 19 (1+2), Oktober 2024 185



Hypnose und Exposition in virtueller Realitdt

Online Screening
>29

[ o]
Online
Versuchsablauf Labor Follow-Up

30min 15min 16min
—_—

—p —p
U T Hoh
e ey p=y XN B0 0 00 =3
screening m

Hoch- Niedrig-
suggestibel suggestibel

Abbildung 1. Ablauf der Untersuchung

det. Als abhdngige Variable wurde die Trancetiefe sowohl subjektiv als auch deren
hirnphysiologische Korrelate betrachtet. Subjektiv wurde die Trancetiefe mithilfe der
SSTT (Riegel et al., 2018) gemessen. Zur Messung der Hirnaktivititen und funktio-
nellen Konnektivitdten wurde die funktionelle Nahinfrarot-Spektroskopie (fNIRS) ge-
nutzt.2

Neuronal wurde die Trance anhand des kortikalen Blutflusses mithilfe des NIRS
innerhalb des rechten und des linken DLPFC und innerhalb des Pracuneus (soweit er
mit der Reichweite des NIRS an der Oberflache erfasst wird) betrachtet sowie anhand
der Konnektivititen zwischen dem rechten und dem linken DLPFC, und zwischen
diesen Regionen und dem Pricuneus gemessen.

Material und Ablauf

Mithilfe eines Online Screenings wurden zunichst hohenédngstliche Personen ausge-
wiahlt, indem nur Teilnehmende mit einem Score >29 im Height Interpretation Ques-
tionnaire (Steinman & Teachman, 2011; 2012) an der Studie teilnehmen durften. Zu
Beginn der Testung im Labor wurde ein standardisiertes Interview zur Hohenangst
(VHISS; Huppert et al., 2017) und ein Gesundheitsscreening durchgefiihrt, um mogli-
che komorbide Erkrankungen auszuschlieBen. Nachfolgend horten die Teilnehmen-
den eine 30-miniitige Audio-Tranceinduktion (eingesprochen von W. Bongarz). Un-

Tabelle 1: Anzahl der Patienten in den Untersuchungsbedingungen Suggestibilitit und Induk-
tionsart.

Induktionsart
Suggestibilitat Audio audiovisuell VR Summe
hochsuggestibel 24 26 50
niedrigsuggestibel 19 20 39
Gesamtsumme 43 46 89

186 © www. MEG-Stiftung.de, Konradstr. 16, D-80801 Miinchen



Sarah Becker et al.

mittelbar nach der Tranceinduktion wurde die Suggestibilitdt mit Hilfe des HGSHS-5
(Riegel et al., 2021) ermittelt. Mithilfe dieses Wertes wurde innerhalb der Gruppe der
hoch- und niedrig-suggestiblen Personen eine Randomisierung3 fiir die Zuordnung zu
Audio- vs. audiovisuelle-Tranceinduktion vorgenommen. Nach der Suggestibilitéts-
messung wurde die Zustandsangst (State-Trait-Anxiety-Inventory, STAI-S; Spielber-
ger et al., 1983) und die Hohenangst (HIQ) erfasst. Danach erfolgte die eigentliche
experimentelle Tranceinduktion und Hohenexposition mit dem VR-Headset wéhrend
die fNIRS-Messung durchgefiihrt wurde. Am Anfang der VR-Anwendung erfolgte
eine flinfminiitige Ruhephase fiir die Baseline der fNIRS-Messung. Hier wurde nur
ein schwarzer Bildschirm gezeigt. Danach begann automatisch entweder die Audio -
oder audiovisuelle VR-Tranceinduktion, in der die Teilnehmenden imaginativ (Audio-
Tranceinduktion) oder audiovisuell (VR-Tranceinduktion) in eine Unterwasserwelt
eintauchten. An die — je nach Experimentalgruppe — unterschiedliche Tranceinduktion
schloss sich die VR-Hohenexposition an, die fiir alle Teilnehmenden gleich war, ndm-
lich der Blick auf eine Stralenkreuzung mit sich bewegenden Autos und Fu3gédngern
aus ansteigender Hohe in zwanzig Stufen. Dabei erhielten die Teilnehmenden stereo-
typ sich wiederholende Stabilisierungssuggestionen4. Nach der Tranceinduktion und
nachfolgender Hohenesposition beantworteten die Teilnehmenden die folgenden Fra-
gebogen: Post-Messung des HIQ und STAI-S, Igroup Presence Questionnaire (IPQ;
Schubert, 2003) zur Messung des Priasenzerlebens, SSTT (Riegel et al., 2018) zur
Messung der subjektiven Trancetiefe, sowie demografische Daten (s. Abb. 1).

Ergebnisse

Suggestibilitit und Trancetiefe. Es wurde eine 2x2 ANOVA mit den Faktoren Sugges-
tibilitét (hoch- vs. niedrigsuggestibel) und Tranceinduktionsart (Audio vs. audiovisu-
eller VR) fiir die Variable der subjektiven Trancetiefe (SSTT) durchgefiihrt. Es ergab
sich eine tiefere subjektive Trance der Hochsuggestiblen (F(1,85) = 6.63,p=.012,72
=.07, s. Abb. 2 oben).

Beziiglich der neuronalen Aktivitit konnte ein signifikanter Interaktionseffekt der
Faktoren Suggestibilitét (hoch — vs. niedrigsuggestibel) und Tranceinduktionsart (Au-
dio vs. audiovisuelle VR) innerhalb des linken DLPFC nachgewiesen werden (F(1,68)
=5.31, p=.024, n2 = .07). Wie erwartet wiesen Hochsuggestible in der Audio-Tran-
ceinduktion eine geringere neuronale Aktivitdt auf als Niedrigsuggestible. Wahrend-
dessen wiesen Niedrigsuggestible eine geringere neuronale Aktivitét in der audiovi-
sellen VR-Tranceinduktion auf als Hochsuggestible (s. Abb. 2 unten). Wenn man
davon ausgeht, dass eine geringere neuronale Aktivitit mit einem erhdhten An-
sprechen auf Hypnose und somit einer erhohten Trancetiefe einhergeht (z.B. Schwei-
zer, 2020), wiirden die Ergebnisse dafiirsprechen, dass besonders Niedrigsuggestible
von einer Unterstiitzung durch die VR profitieren. Wahrenddessen scheinen Hochsug-
gestible durch die zusédtzliche VR weniger tief in Trance zu kommen als in der reinen
Audio-Tranceinduktion.
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len Aktivitdt innerhalb des linken DLPFC (unten).
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Hypnose-ZHH, 19 (1+2), Oktober 2024 189



Hypnose und Exposition in virtueller Realitdt

Hohenexposition und Trancetiefe: Zur Untersuchung des Ubergangs von der Tran-
ceinduktionsphase zur Hohenexposition wurden t-Tests beziiglich der FC durchge-
fiihrt. Entgegen den Erwartungen konnte nicht belegt werden, dass die Teilnehmenden
beim Ubergang an Trancetiefe verloren. Es zeigte sich keine erhdhten FC am Anfang
der Hohenexposition, verglichen mit dem Ende der Tranceinduktion. Weiterhin wurde
untersucht, ob Hochsuggestible wihrend der Hohenexposition eine hohere FC aufwie-
sen als die Niedrigsuggestiblen, was in einer erhhten Angst der Hochsuggestiblen be-
griindet sein konnte. Auch diese Erwartung bestatigte sich nicht.

Trancetiefe und Therapieerfolg: Eine groflere Reduktion der Héhenangst bzw.
Zustandsangst (gemessen mit dem HIQ bzw. STAI-S) konnte nicht in Zusammenhang
mit einer tieferen Trance gebracht werden. Beziiglich der funktionellen Konnektivitit
(FC) konnte ein Zusammenhang zwischen der Reduktion der Zustandsangst von Pra
zu Post und der FC zwischen dem linken DLPFC und dem Pricuneus festgestellt wer-
den, r(70) = .25, p =.032 (s. Abb. 3 links). Somit scheint es eine stirkere Verbesserung
der Zustandsangst zu geben, wenn die FC zwischen dem linken DLPFC und dem Pra-
cuneus geringer ausféllt. Der Zusammenhang zwischen der Reduktion der Hohen-
angst und der FC zwischen dem rechten DLPFC und dem Priacuneus wies in die glei-
che Richtung, war aber nur auf dem 5%-Niveau signifikant (r(70) = .24, p = .043).
Man kann daher von einer tendenziell starkeren Verminderung der Hohenangst ausge-
hen, wenn die FC zwischen dem rechten DLPFC und dem Préicuneus geringer ausfallt
— was ja einer tieferen Trance entsprechen sollte.

Diskussion

Es wurde davon ausgegangen, dass eine geringere FC zwischen bestimmten Hirnarea-
len mit einer tieferen Trance einhergeht. Die vorliegende Studie konnte zwar nachwei-
sen, dass eine hohere Suggestibilitdt mit einer tieferen subjektiv erfassten Trance ein-
herging; und die Analyse der Interaktion von Darbietungsform und Suggestibilitit be-
stitigte wie bei Engelhardt et al. (2019), dass Niedrigsuggestible von der audiovisuel-
len VR-Darbietungsform mehr profitieren als Hochsuggestible. Es zeigte sich jedoch
in den meisten Féllen keine verminderte funktionelle Konnektivitiat zwischen DLPFC
und Précuneus (als Indikator fiir tiefere Trance), wie aufgrund der Suggestibilitdt und
der Induktionsart (audio/audiovisuelle VR) erwartet wurde. Allerdings konnte eine
Reduktion der Zustandsangst und der FC zwischen dem linken DLPFC und dem Pri-
cuneus nachgewiesen werden.

Bei Betrachtung der bisherigen Literatur féllt jedoch auf, dass es auch einige
Belege fiir eine erhohte FC bei tieferer Trance gibt (z.B. Pyka et al., 2011), insbeson-
dere zwischen dem DLPFC und dem Priacuneus. In der Studie von Pyka et al. sollte
eine reflexartige motorische Reaktion auf eine bestimmte Farbe verhindert werden.
Dazu wurde nicht eine aktive Hemmung sondern eine motorische Ldhmung sugge-
riert, von der man annehmen kann, dass sie ein verdndertes Selbstbild erfordert (,,Ich
muss nichts tun, ich bin gelahmt*). Bei einer Verdnderung des Selbstbilds wiirde man
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eher eine erhohte Konnektivitdt zwischen Pracuneus und dem DLPFC vermuten. Der
fehlende Unterschied in den FC zwischen den Hoch- und Niedrigsuggestiblen ent-
spricht dennoch nicht dem aktuellen Forschungsstand. Bisherige Studien stellten ver-
mehrt fest, dass Hochsuggestible eine geringere Aktivitat innerhalb und eine geringere
FC zwischen den hier betrachteten Hirnbereichen wahrend einer Hypnose aufwiesen
(Jiang et al., 2017; McGeown et al. 2009; Deeley et al. 2012). Verschiedene Studien
wiesen jedoch darauf hin, dass nicht nur die Suggestibilitdt einen Einfluss auf die
Hypnotisierbarkeit und somit die Trancetiefe hat. Auch die Erwartung an die Hypnose
kann einen Einfluss haben (Kirsch, 1999; Meyer & Lynn, 2011). Womdglich spielte
dieser Faktor in der vorliegenden Studie eine Rolle (Erwartungen an die Hypnose
wurden nicht erfasst).

Eine Limitation dieser Studie ergibt sich bei genauerer Betrachtung der hirnphy-
siologischen Korrelate von Hypnose. Viele Studien untersuchten die Auswirkungen
der Hypnose auf das Default Mode Network (DMN; Cojan et al., 2009; Deeley et al.,
2012; Jiang et al., 2017, McGeown et al., 2009; Pyka et al., 2011; Raz et al., 2005).
Dabei fanden sich in Untersuchungen anhand von Leerhypnosen (z.B. Deeley et al.,
2012) andere Aktivierungsmuster als in Untersuchungen mit anderen Hypnosearten.
Beispielsweise fanden Rainville et al. (1999; 2002) eine Abnahme der Pracuneus-
Aktivitdt in einer Hypnose mit sensorischen Suggestionen. Cojan et al. (2009) und
Pyka et al. (2011) dagegen fanden unter der Verwendung von motorischen Suggestio-
nen eine Zunahme der Aktivitdt des Pracuneus und des DLPFC. Durch uneindeutige
Befunde wie diese wird klar, dass die Rolle des DMN bei Hypnose noch nicht voll-
kommen geklirt ist. Ahnlich verhilt es sich mit dem linken und rechten DLPFC, der
in der vorliegenden Studie stellvertretend fiir die Exekutivnetzwerke herangezogen
wurde. Zudem wird bei Betrachtung der genannten Studien deutlich, dass unterschied-
liche Verfahren genutzt wurden, um die Daten zu erheben, zu errechnen und zu verar-
beiten. Das macht eine Vergleichbarkeit der Ergebnisse zu hirnphysiologischen
Korrelaten der Hypnose schwierig.

Eine weitere Limitation stellte die kiinstliche Klassifikation der Suggestibilitat
mithilfe des HGSHS-5 dar, indem Teilnehmende mit Werten von 0-2 als niedrigsug-
gestibel und mit Werten von 3-5 als hochsuggestibel eingestuft wurden. Ein Problem
dabei konnte sein, dass Personen mit einem Score von 2 als zu niedrigsuggestibel ein-
gestuft wurden, wahrend Personen mit einem Score von 3 als zu hochsuggestibel klas-
sifiziert wurden. Der Unterschied um einen Punkt resultiert im HGSHS-5 lediglich
durch die unterschiedliche Beantwortung einer der sechs Fragen. Eine Alternative
konnte sein, die Klassifikation vor allem anhand der Extrema mit den Punktwerten O
bzw. 5 vorzunehmen, sodass sich die Hoch- und Niedrigsuggestiblen stirker unter-
scheiden. Fiir eine gute Vergleichbarkeit der vorliegenden Studie wurde die Klassifi-
kation nach demselben Muster wie in den Vorgidngerstudien durchgefiihrt. Auch auf-
grund der kleinen Stichprobe in der vorliegenden Studie war eine Klassifikation mit-
hilfe aller sechs HGSHS-Gruppen nétig.
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Zusammenfassend bietet die vorliegende Studie eine gute Methode, um hirnphy-
siologische Korrelate von Trancetiefe zu untersuchen, jedoch werden weitere Unter-
suchungen nétig sein, um die komplexen Zusammenhénge zwischen Suggestibilitét,
Tranceinduktion und subjektiver Trancetiefe bzw. deren hirnphysiologischen Korre-
laten zu verstehen.

Anmerkungen

1 BOLD fiir ,,blood oxygenation level dependent

2 Hierbei handelt es sich um ein bildgebendes Verfahren. Es beruht darauf, dass Verdnderungen der
Hirnaktivitit zu Verdnderungen der optischen Eigenschaften des Hirngewebes flihren, die gemessen werden
kionnen. Nahinfrarotes Licht dringt in das Gewebe ein und wird nach Absorption durch oxy- und deoxyge-
niertes Himoglobin unterschiedlich gestreut. Dann tritt das Licht an anderer Stelle wieder aus. Aus dem
Verhiltnis von eingestrahlter und austretender Lichtmenge lassen sich dann Riickschliisse auf Verénde-
rungen des Blutflusses in den kortikalen Strukturen (etwa 2-2,5 cm von der Schideloberfldche) ziehen.

3 Bei der Quasi-Randomisierung wurden die Teilnehmenden in ihrer jeweiligen Suggestibilitatsstufe (0,
1,2, 3,4, 5) abwechselnd der Gruppe der Audio-Tranceinduktion und der Audio+VR-Tranceinduktion zuge-
ordnet.

4 , Fest verwurzelt wie ein Baum* und ,,Unerschiitterlich wie ein Fels*
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