Das Unbewusste und die
Posthypnose-Aufgabe (PHA)

O. Berndt Scholz

Theoretischer Hintergrund

Wahrscheinlich war Hippolyte Bernheim der Erste, der Uberlegungen dariiber anstell-
te, ob und wie Hypnose wirkt, nachdem sie beendet worden ist. In seinen beiden 1892
und 1895 publizierten Schriften (vgl. 1993) beschéftigte er sich mit dem Zusammen-
hang von Hypnose und Suggestion und vermutete, dass die hypnotische Wirkung eine
Funktion der Zeit ist, weil Suggestionen analog zum Vergessensprozess allméhlich
,,verblassen®. Folglich kann man kurzfristige, mittelfristige und langfristige posthyp-
notische Effekte voneinander unterscheiden.

Kurzfristige Effekte einer PHA wirken unmittelbar bis einige Stunden nach der
Hypnose. Sie sind ausreichend empirisch nachgewiesen. Das zeigten beispielsweise
die Arbeiten von Raz, Landzberg, Schweizer, Zephrani, Shapiro, Fan & Posner (2003)
oder Scholz, (2001). In der letztgenannten Untersuchung wurde die Frage beantwor-
tet, wie lange nach der Hypnose die wihrend der Hypnose induzierte Stimmung von
33 Patienten (= Patn) mit psychosomatischen Stérungen erhalten bleibt. Die Hilfte
der Patn horte auf einem Tonband eine Hypnoseinduktion, in der dem Protagonisten
die Kiindigung seines Arbeitsplatzes mitgeteilt wird. Bei der anderen Héilfte ging es
um ein Bewerbungsgespréich, welches fiir den Protagonisten positiv ausging. Unter-
schiedlich und stimmungsverstirkend war auch die Hintergrundmusik. In der ,,Kiin-
digungshypnose* wurde eine sehr traurige Musik eingespielt, nimlich der Prolog aus
»,Muzyka zalobna“ von Lutoslavski. In der optimistischen ,,Bewerbungshypnose*
wurde Griegs ,,Morgenstimmung® ausgewéhlt. Beide metaphorischen Anekdoten hat-
ten denselben methodischen Aufbau, dieselbe Anzahl von Episoden und dieselbe Dar-
bietungszeit. Vor der Hypnose (t0) beantworten die Patn Adjektiv-Skalen zur Ein-
schétzung der Stimmung von Hampel (1977). Ebenso wurde das Selbstberichtsverfah-
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Theoretischer Hintergrund: Ein in der modernen Geddchtnispsychologie entwickeltes Ver-
fahren zur quantitativen Bestimmung des impliziten (unbewussten) Anteils von Suggestionen,
die erst nach der Hypnose wirken sollen, wird anhand einer klinisch-experimentellen Studie
dargestellt. Fragestellung: Wie grof; ist der Stellenwert impliziter Geddchtnisspuren einer kli-
nisch relevanten Hypnosebehandlung bei Patienten mit Priifungsangst und wie stabil ist diese
Geddchtnisspanne wihrend einer und zwei Wochen, nachdem die PHA appliziert worden war?
Methodik: 20 Patn mit weit iiberdurchschnittlicher Priifungsangst erhielten 3 Therapiesitzun-
gen. Die Hypnose wurde als CD appliziert und fiinfmal gehért. Der Therapieerfolg wurde mit
dem TAI-G gemessen. Eine bzw. zwei Wochen nach Abgabe der CD unterzogen sich die Patn
dem Deese-Roedinger-McDermott-(DRM) Paradigma. Ergebnisse: Die Therapie war erfolg-
reich sowohl nach einer als auch nach 2 Wochen. Die DRM-Parameter sprechen fiir eine be-
achtliche Mitwirkung impliziter Geddchtnisresiduen nach einer Woche, die nach 2 Wochen
immer noch nachweisbar ist. Diskussion: Verbesserungen des DRM-Paradigmas werden ge-
nannt. Auf optimale Suggestionen der PHA wird eingegangen.
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by a CD and heard five times at home. Treatment success was measured by TAI-G. One or two
weeks after return of CD the Deese-Roedinger-McDermott (DRM-)paradigm was appied.
Results: The intervention was successful, both after one and 2 weeks. The DRM parameters
indicate a significant involvement of implicit memory residuals after a week, which is still
detectable after 2 weeks. Discussion: Improvements of the DRM paradigm are called. The
optimal wording of the PHT is discussed.
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ren unmittelbar nach (t1) sowie ca 50 min nach der Hypnose (t2) erneut zur Beantwor-
tung vorgelegt. Aufgrund einer Ausgangswertkorrektur wurden 67 % als Responder
der positiven Stimmungsinduktion und 73% als Responder der negativen Stimmungs-
induktion ermittelt. Induktionseffekte von tO nach t1 sind stirker als vorhergesagt. Der
Effekt ist auch in t2 stabil. Dieses Ergebnis kann als ein starker Hinweis fiir die Wirk-
samkeit von Suggestionen gewertet werden, die nach der Hypnose aufrecht erhalten
bleiben.

Langfristige Effekte einer PHA werden tiber Wochen bis Monate hinweg beobach-
tet. Dariiber liegen fast nur Einzelfallbeschreibungen oder impressionistische Darstel-
lungen vor. Schnurre (2014) applizierte bei 40 Patn mit allergischer Rhinitis (Heu-
schnupfen) eine Hypnose. Mittels Fragebogen berichteten die Patn unmittelbar vor
und dann 2 Wochen sowie 6 Wochen nach der Hypnose iiber ihre Symptomatik. Im
Vergleich zur zweiten Messung blieben die Wirkungen zumeist konstant. Das betraf
andere als allergische Beschwerden, z.B. den Schlaf, ihre emotionale Betroffenheit
und ihr gesundheitliches Wohlbefinden. Geringfiigig verschlechtert hatte sich die Au-
gen- und Nasensymptomatik, die Beldstigung durch die Erkrankung sowie soziale
Einschriankungen, was bei psychotherapeutischen Verlaufen gleich welcher Art regel-
haft ist. Man kann der Studie entnehmen, dass mit nur einer Hypnose langfristige
Effekte im Selbstbericht der Patn festzustellen sind.

Mittelfristige Effekte einer PHA heiflen solche, bei denen Wirkungen einige Tage
bis einige Wochen nach der Hypnose feststellbar sind. Sie sind praktisch-psychothe-
rapeutisch von hohem Wert. Auch hierfiir liegen verlédssliche empirische Studien vor,
so z.B. von Berrigan, Kurtz, Stabile und Strue (1991); Trussel, Kurtz und Strube
(1996); Calandrino, Kurtz und Strube (2001), Scholz, Bleek und Schlien, (2008)
sowie von Schnurre, Scholz, Brunier, Gerber und Niederberger (2014).

In der Hypnoseliteratur wird immer wieder beteuert, dass filir die Wirkungen einer
Hypnose das Unbewusste letztendlich verantwortlich sei. Das ist eine Behauptung, die
durch ungezihlte empirische Befunde der Gedachtnispsychologie und der Neurowis-
senschaften (vgl. Damasio, 2000) widerlegt ist. Gedédchtnisinhalte sind nicht exhau-
stiv in Bezug auf bewusste (explizite ) und unbewusste (implizite) Anteile. Sie wirken
vielmehr gemeinsam, zusammen. So berichten Patn immer wieder: ,,Ich kann mich
nicht mehr daran erinnern, was Sie sagten™ oder ,,Das ist so, als ob mir stellenweise
der Film gerissen ware®. Und dennoch bestétigen die Patn oft wahrend der folgenden
Sitzung, dass sie sich gemdB der PHA verhalten haben bzw. mit der gewiinschten, ver-
dnderten Einstellung einer ehedem problematischen Situation begegnet sind, weil sie
sie anders als bisher ,,betrachtet” haben. Offensichtlich wirken hierbei unbewusste
Gedéachtnismechanismen. In welchem AusmaB sie allerdings wirken, das ist von ver-
schiedenen - zumeist unbekannten - Bedingungen abhingig. Konnten die impliziten
Anteile quantitativ bestimmt werden, lieBen sich nicht nur hypnotherapeutische
Glaubenssétze empirisch iiberpriifen. Man konnte gleichfalls nach optimalen Darbie-
tungsmodi fiir eine PHA suchen.
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Es war das Ziel dieser Studie, eine wissenschaftlich haltbare Untersuchungsproze-
dur zu entwickeln und deren Leistungsfahigkeit zu tiberpriifen. Konkret ging es da-
rum, implizite Effekte einer Hypnotherapie zu bestimmen, nachdem den Patn eine
PHA gegeben wurde. Mittelfristige Effekte bildeten den Fokus dieser Studie, d.h.:
Konnen implizite Gedédchtnisspuren einer klinisch relevanten Hypnosebehandlung bei
Patn mit Priifungsangst nachgewiesen werden und wie stabil ist diese Gedéchtnis-
spanne wahrend einer und zwei Wochen, nachdem die PHA appliziert worden war?

Methodik

Untersuchungsplan und -ablauf

Die Untersuchung bestand aus zwei Erhebungszeitpunkten (t1 und t2) sowie dem
fiinfmaligen Horen einer Hypnose-CD zwischen t1 und t2. Thematische Schwerpunk-
te wahrend tl waren u.a. Informed Consent, Anamnesebogen, HypnoS (Hypnoseer-
fahrungen; Dohrenbusch & Scholz, 2003) und TAI-G (Priifungsingstlichkeit; Ho-
dapp, 1991). Ebenso wurde das Therapierationale erortert, ein Arbeitsblatt zur optima-
len Vorbereitung auf die Priifung diskutiert und der Gebrauch der Hypnose-CD erliu-
tert. Die Patienten horten die Hypnose-CD innerhalb einer Woche fiinf Mal selbstén-
dig zu Hause. Die Compliance wurde kontrolliert, indem die Patn nach jedem Horen
eine email an den Studienleiter schickten.3)

In der zweiten, bewusst zeitlich kurz gehaltenen Sitzung gaben die Patn die CD
wieder zuriick. Sie erhielten ein zweites Arbeitsblatt, das sich inhaltlich auf die Prii-
fungsvorbereitungen bezog. Abhingig von der Untersuchungsbedingung schloss sich
eine ein- oder zweiwdchige Latenzphase (UV: Gedéchtnisspanne = Abruflatenz: 1
Woche vs. 2 Wochen) an.

Wihrend der abschlieBenden dritten Sitzung (t2) wurden folgende Erhebungen
durchgefiihrt: TAI-G sowie verschiedene Tests zur Priifung impliziter und expliziter
Gedichtnisspuren, wobei hier das Deese-Roediger-McDermott-Paradigma (DRM-Pa-
radigma = DRM; McDermott & Roediger, 1998, Roediger & McDermott, 2000) von
besonderer Bedeutung ist (vgl. weiter unten). Der Untersuchungsablauf ist in Tabelle
1 zusammengefasst.

Es wurde ein 2x2-faktorielles Design gewéhlt. Der erste Faktor ist ein zweifach
abgestufter between-Faktor, der durch die Abruflatenz (eine Woche vs zwei Wochen)
konstituiert wird, welche die Gedachtnisspanne zwischen dem letztmaligen Horen der
Hypnose-CD und der Post-Testung betrifft. Jeder Gruppe wurden 10 Patn per Zufall
zugewiesen. Der zweite Faktor wird durch die Wiederholungsmessung vor (t1) und
nach der Therapie (t2) gebildet. Er ist somit ein within-Faktor. Als Abhéngige Variab-
len (AV) wurden die in t2 noch vorhandenen Gedachtnisspuren der PHA erhoben.

Stichprobe
Die Stichprobe besteht aus insgesamt 20 priifungsiangstlichen Patienten, die in der
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Tab. 1: Untersuchungsablauf

UG Sitzung 1 =t1 | Hausaufgabe Sitzung 2 Latenz Sitzung 3 =12
(1) Aufklérung
(2) TAI-G * TAI-G
(3) HypnoS* Patn horten Riickgabe eine * DRM
1 (4) Edukation von | wéhrend einer | der CD Woche * weitere Ge-
Angstkontrolle | Woche fiinf- déchtnis-
(5) Arbeitsblatt 1 mal die CD Arbeitsblatt 2 tests
(6) Einfiihrung und * Arbeits-
Vergabe der CD blatt 3
2 zwel Wochen zwel
wie UG 1 wie UG 1 wie UG 1 Wochen | wie UG 1

* Hypnose-Screeningfragebogen (HypnoS; Dohrenbusch und Scholz, 2003) wurde vorgelegt, um damit
die Bereitschaft der Patn fiir eine hypnotherapeutische Intervention zu priifen.

Reihenfolge ihrer Anmeldung zur Studie einer der beiden Untersuchungsgruppen zu-
geteilt wurden. Unter den 20 Patn waren 15 Frauen und 5 Manner im Alter von 20 bis
39 Jahren (M=25,9; SD=4,22). Neunzehn der 20 Patn litten schon lénger als ein Jahr
an Priifungsingstlichkeit und 10 sogar seit {iber fiinf Jahren.

Hypnose-CD

Die CD enthielt 3 Tracks mit einer Gesamtldnge von 38 min. Als Sprecher fungierte
der Autor. Mit Track 1 wurde ein Priming erzeugt, das die Verarbeitung der folgenden
cover story dadurch bahnen sollte, dass implizite Geddchtnisinhalte der Priifungsangst
aktiviert wurden. Track 2 enthielt den hypnotherapeutischen Fokus, der mit einer
metaphorischen Anekdote dargeboten wurde. Track 2 begann mit der Hypnosein-
duktion, die iibergangslos in die Phase der Hypnosevertiefung tiberging. Dann wurde
eine metaphorische Anekdote erzahlt, die das Problem der Patn, die Priifungsangst-
lichkeit, und seine mogliche Losung in einem metaphorischen Kontext spiegelte. Die
Anekdote wurde nach Mohl's (1998) Grundschritten zur Formulierung von Meta-
phern konstruiert und setzte sich mit der Verunsicherung eines Jugendlichen vor sei-
nem ersten date auseinander. Beendet wurde die hypnotherapeutische Intervention mit
der Anweisung der PHA und der unmittelbar anschlieBenden Reorientierung.

Die gesamte CD war mit einer meditativen Entspannungsmusik unterlegt.
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Die PHA

Die PHA entsprach dem eigens entwickelten Formulierungsalgorithmus fiir eine PHA

(Scholz, 2006) und entspricht einem vierstufigen Vorgehen:

Schritt 1 - Die PHA wird direkt aus dem Hypnoseauftrag des Pat abgeleitet (He-
rausforderung annehmen; systematische Priifungsvorbereitung; Akzeptanz der
Aufgeregtheit; gelassene, strukturierte Beantwortung der Priifungsfragen).

Schritt 2 - Das vom Pat gewiinschte Ziel wird mittels einer Imagination in eine Lo-
sung gekleidet (,,Dies alles gibt mir ein Gefiihl der Sicherheit!*).

Schritt 3 - Die Losung wird zu einem Stichwort verdichtet (,,Sicherheit gewinnen!*).

Schritt 4 - Das Stichwort wird an eine Anzahl von handlungsbezogenen Hinweisrei-
zen (cues) und externalen und internalen Auslosebedingungen gekoppelt (,, Wenn
Sie eine Zeitung aufschlagen - Sicherheit gewinnen! Wenn sie den Kiihlschrank
Offnen - Sicherheit gewinnen!*).

Messinstrumente

Das Test Anxiety Inventory (TAI-G) misst die Priifungséngstlichkeit der Patn. Es wur-
de die deutsche Adaptation (Hodapp, Laux und Spielberg, 1982) eingesetzt. Die Be-
fragten geben an, wie sie sich ,,im allgemeinen in Priifungssituationen (Klassenarbei-
ten, Tests oder miindlichen Priifungen) fithlen und was sie dabei denken (Hodapp,
1991). Die 30 Items sind auf einer vierfach gestuften Likert-Skala mit den Kategorien
LHfastnie®, ,,manchmal®, ,,oft“, , fast immer* zu beantworten. Durch seine vier Subska-
len (Mangel an Zuversicht, Aufgeregtheit, Besorgtheit und Interferenz) wird der TAI-
G einer mehrdimensionalen Struktur des Konstrukts Priifungséingstlichkeit gerecht.
Die psychometrischen Eigenschaften des Verfahrens sind durchweg gut bis befriedi-
gend. Als Vergleichswerte fiir Studierende wurden die bei Hodapp (1991) berichteten
Werte herangezogen. In der Datenanalyse wurde nur der Gesamtwert beriicksichtigt.

Das Deese-Roediger-McDermott-Paradigma (DRM-Paradigma; McDermott &
Roediger, 1998) wurde entwickelt, um Gedachtnisspuren implizit zu erfassen. Thm
liegt die Annahme zugrunde, dass durch die wiederholte Kopplung des target stimulus
(= Losungswort ,,Sicherheit gewinnen) mit verschiedenen Hinweisreizen (= cues)
eine Verkniipfung zwischen cue und target stimulus stattgefunden hat. Der Nachweis
einer derartigen Verkniipfung bzw. deren Stérke ist ein Indikator fiir das Ausmal} von
noch vorhandenen Gedéchtnisspuren der PHA.

Zunichst wurden den Patn unter Verwendung eines Laptops 2 Listen mit jeweils
15 Satzteilen randomisiert auditiv dargeboten. Beide Listen enthielten 10 Konkreta
und 5 Abstrakta. Die 5 Abstrakta gingen in die Auswertung nicht ein. Sie dienten als
Distraktoren innerhalb der jeweiligen Liste. Beide Listen sind in Tabelle 2 abgedruckt.

Die 10 Konkreta der zuerst dargebotenen Liste standen in keinerlei inhaltlicher
Verbindung mit der PHA. Diese indifferenten Reize waren alle aus der iibergeordne-
ten Kategorie Feuer (z.B. ,,Zigarre anziinden® oder ,,Brand entfachen*). Die 10 Kon-
kreta der zweiten Liste entsprachen hingegen den Hinweisreizen, die bei den aktional
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Tab. 2: Listen der im DRM-Paradigma verwendeten cues bzw. Items. Jede Liste enthdlt 10 Kon-
kreta und 5 Abstracta

Items, die als Distraktoren dienten Cues, die wihrend der PHA verwendet
worden waren
1. Zigarre anziinden 1. Computer anschalten
2. Zigarette paffen 2. Geldbeutel 6ffnen
3. Glut austreten 3. Glas anfassen
4. Kamin reinigen 4. Telefon benutzen
5. Feuer 16schen 5. Haustiir 6ffnen
6. Tabak kaufen 6. Schuh anziehen
7. Pfeife rauchen 7. Zeitung durchblattern
8. Schornstein bauen 8. Handtuch benutzen
9. Dunst ablassen 9. Kiihlschrank 6ffnen
10. Brand entfachen 10. Flasche aufmachen
11. Ethik vertreten 11. Gesellschaft griinden
12. Predigt horen 12. Norm hinterfragen
13. Glauben bekennen 13. Uberzeugung ausdriicken
14. Gewissen verletzen 14. Gott anbeten
15. Urteil fillen 15. Schuld bereuen

formulierten PHA mit dem Losungswort ,,Sicherheit gewinnen* verkniipft worden
waren (z.B. ,,Zeitung durchblittern” oder ,,Telefon benutzen®). Sie wurden eine Wo-
che bzw. zwei Wochen vor der Bearbeitung des DRM-Paradigmas fiinfmal auf der
Hypnose-CD gehort.

Zu Beginn des Gedéchtnistests wurde den Patn die Instruktion einmal auditiv dar-
geboten. Die Aufgabe bestand darin, sich moglichst viele der vorgespielten Satzteile
zu merken und sie im Anschluss an die Darbietungsphase auf einem Blatt frei zu re-
produzieren. Antworten, bei denen man sich nicht ganz sicher war, sollten mit einem
Fragezeichen markiert werden. Dieses Prozedere wurde zunéchst mit Liste 1 (indiffe-
rente Reize) durchgefiihrt und nach einer kurzen Pause mit Liste 2 (Hinweisreize).

Datenanalyse

Fiir das DRM-Paradigma wurde getrennt fiir jede Liste die Anzahl der korrekt wieder-
gegebenen Satzteile ausgezahlt.

Es wurde sodann das Verhiltnis von korrekt aufgeschriebenen cues und korrekt
aufgeschriebenen indifferenten Reizen bestimmt gemél

Kk = Y (cues)/> (indiff. Reize)

Der Quotient représentiert das Ausmaf an korrekter Erinnerung. Ist die Anzahl
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korrekt erinnerter cues gleich der korrekt erinnerten indifferenten Hinweisreize, so be-
tragt Kappa = 1. Kappa fallt unter 1 in dem MaBe, wie die Anzahl korrekt erinnerter
indifferenter Reize die Anzahl korrekt erinnerter cues tibertrifft. Dann sind implizit
gespeicherte Hinweisreize der PHA relational wenig gespeichert worden. Und vice
versa steigt Kappa in dem Malle, wie die Anzahl korrekt erinnerter cues die Anzahl
korrekt erinnerte indifferenter Reize tibertrifft. Hierfiir konnen priming-Effekte gel-
tend gemacht werden, die auf die PHA zuriickzufiihren sind.

Mittels SPSS 16 wurden ANOVA und t-Tests fiir unverbundene Stichproben ge-
rechnet. Neben der statistischen Signifikanz wird auch die praktische Signifikanz iiber
die Bestimmung von EffektgroBen berechnet. Mit Bortz und Déring (2006) wird ein
mittlerer Effekt festgelegt. Der Koeffizient d sollte zwischen 0,2 und 0,5 liegen.

Ergebnisse

TAI-G: Die Punktwerte der Priifungséngstlichkeit gehen - unabhéngig von der Dauer
der Latenzzeit von 87,1 £+ 13,0 auf 79,8 £ 15,0 TAI-G - zuriick. Zwecks Priifung sta-
tistischer Unterschiede zwischen den beiden Mittelwerten wurde eine Varianzanalyse
mit t] und t2 als Faktorabstufungen gerechnet. Demnach reduzierten sich die Skalen-
werte iliber beide Untersuchungsgruppen hinweg signifikant (F(1,19) = 22,923; p =
.000), wie Abbildung 1 illustriert.

Diese Verdnderung ist auf eine Verminderung der TAI-G-Werte zu Messzeitpunkt
t2 zuriickzufiithren, ndmlich t1 > t2. Bei den anschlieBend durchgefiihrten t-Tests fiir
abhéngige Stichproben (mit einer Bonferroniadjustierung) zeigte sich, dass der Pra-
Post-Effekt auf einen signifikanten Unterschied der Abruflatenz nach einer Woche (t
= 3,188, p =.011) zuriickzufiihren ist. Hier sind die gro3ten Veranderungen festzustel-
len. Die Abruflatenz nach zwei Wochen (t = 2,018, p =.074) verfehlt hingegen die sta-
tistische Signifikanz. Die langfristigen Verdnderungen miissen als zufillig interpre-
tiert werden.

Die Effektstirken betragen fiir die Abruflatenz von einer Woche d = 0,62 und von
zwei Wochen d = 0,42. Das sind also mittlere Effekte. M.a.W.: Die hypnotherapeuti-
sche Kurzintervention war in beiden Untersuchungsgruppen hilfreich.

DRM-Paradigma: Es werden mehr cues erinnert als indifferente Reize. Das gilt
sowohl fiir die Abruflatenz von einer Woche als auch von zwei Wochen. Wéhrend die
Anzahl der richtig wiedergegebenen cues sich innerhalb einer Abruflatenz von einer
Woche im Vergleich zu der von zwei Wochen kaum veréndert (4,30 + 1,77 vs 4,10 +
0,88), ist bei der freien Reproduktion der indifferenten Reize ein Anstieg zu verzeich-
nen (2,55 + 0,98 vs 3,75 = 1,03). Es wurden t-Tests fiir unabhéngige Stichproben
gerechnet. Sie erreichen alle keine statistische Signifikanz (t,. = 0,08, p > .05; t; 4isr
Reiz = 1,24, p > .05; tippe = 0,70, p > .05).

Kappa als MaB fiir das Vorhandensein impliziter Geddchtnisspuren der PHA ist
wihrend einer Abruflatenz von einer Woche hoher als flir zwei Wochen (1,67 = 1,23
vs 1,08 + 0,46). Es reduziert sich um mehr als ein Drittel, ndmlich auf 65% gegentiiber
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75,0

eine Woche zwei Wochen Durchschnitt

Abb. 1: Mittelwerte der TAI-G-Werte (Ordinate) fiir die Gruppen mit einer Woche und zwei Wo-
chen nach Riickgabe der Hypnose-CD.
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Abb. 2: In Abhdngigkeit von der Dauer der Abruflatenz ( 1 vs 2 Wochen) korrekt abgerufene
cues und indifferente Reize sowie kappa als Maf; (Ordinate) fiir implizite Geddchtnisleistungen
(Erlduterungen im Text!).
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der Abruflatenz von einer Woche.

Die Effektstirken (t1 vs t2) als Ausdruck der praktischen Signifikanz betragen fiir
die cues d = 0,15 und fiir kappa d = 0,67. Es liegen also kleine bis mittlere Effekte vor,
wobei kappa der robustere Parameter ist. Fiir die freie Reproduktion der indifferenten
Reize betrdgt d = 1,26, was einem groBlen Effekt entspricht, d.h. es ist zu erwarten,
dass in Wiederholungsstudien dhnliche Resultate zu erwarten sind.

Diskussion

TAI-G-Befunde zeigen, dass die hypnotherapeutische Kurzintervention klinisch hilf-
reich war. Andernfalls wire eine Analyse der impliziten Wirkung der PHA nicht sinn-
voll gewesen. Denn ein Anliegen dieser Studie war es, die Leistungsfdhigkeit einer
Prozedur fiir die Applikation einer PHA gepriift zu haben, die auf der Grundlage gesi-
cherter wissenschaftlicher Erkenntnisse beruht. Es kann nicht Anliegen dieses Beitra-
ges sein, dies im Einzelnen darzulegen. Erwéhnt sei indessen: Das Vorgehen bei der
PHA griindet auf dem Prinzip des Paar-Assoziations- (emotionales) Lernen. Zudem
griindet es auf handlungsorientierten Suggestionen, die sich empirisch als hilfreicher
erwiesen haben als beispielsweise einstellungsbezogene oder global formulierte Sug-
gestionen. Deswegen wurde der Zielreiz ,,Sicherheit gewinnen an solche handlungs-
bezogenen Hinweisreize gekoppelt, denen die Patn im Alltag wiederholt begegnen
und mit denen sie handelnd umgehen, so z.B. ,,Computer anschalten®.

Die Untersuchung impliziter Gedéchtnisanteile einer PHA, die Teil des sog.
Unbewussten sind, hat ihre praktische Bedeutung in der Dauer der Gedachtnisspanne
(Abruflatenz). Betrifft sie doch die Frage, wie lange eine PHA wirksam ist. Reicht es
aus, wenn die PHA wihrend einer Hypnose alle zwei Wochen aufgefrischt wird oder
sind kiirzere zeitliche Abstdnde hilfreicher? Und welchem Ausmall kommen unbe-
wusste Prozesse dabei zu? Um diese Frage einer Antwort zuzufiithren, horten die Patn
die Hypnose-CD fiinfmal wéhrend einer Woche. Danach gaben sie das therapeutische
Medium ab. Die Hélfte der Stichprobe unterzog sich dem impliziten Gedéchtnistest
nach einer Woche; die andere Hilfte nach zwei Wochen. Gemill den Befunden kann
festgestellt werden, dass die PHA mittelfristig wirksam ist. Dies hat einen wissen-
schaftlichen Erkenntniswert. Die Frage nach der optimalen Zeitspanne bis zum Wie-
derauffrischen der PHA muss somit differenzierter als bisher gestellt werden. Es reicht
nicht hin, die néchste Hypnose zu evozieren, wann der Pat Zeit dafiir findet oder ein
Bediirfnis danach hat.

Das innerhalb der modernen Gedéachtnispsychologie entwickelte DRM-Paradigma
wurde auf die hypnotherapeutische Forschung iibertragen und angewandt. Es wurde
angenommen: Wenn die wihrend der PHA applizierten cues eine implizite Gedécht-
nisspur hinterlassen, miissten sie wihrend der DRM-Darbietung aktiviert und folglich
mit groferer Wahrscheinlichkeit repliziert werden als die Distraktoren. Nach Kenntnis
des Verfassers sind im internationalen Schrifttum keine Untersuchungen bekannt, die
den Stellenwert des Unbewussten in der Hypnoseforschung experimentell in einer kli-
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nischen Studie untersucht haben. Mit dem DRM-Paradigma wurde erstmals der Ver-
such unternommen, implizit gespeicherte Erinnerungen einer Suggestion zu quantifi-
zieren, die erst nach der Hypnose wirken soll. Bei diesem Verfahren wurde sich das
priming der PHA im aktionalen Darbietungsmodus zu Nutze gemacht, das die Patn
erhielten, wahrend sie zuhause die Hypnose-CD fiinfmal horten.

Nachfolgend sollen kritische Aspekte des DRM-Paradigma in Hinblick auf diese
Untersuchung aufgezeigt und diskutiert werden:

(1) In Abhéngigkeit von der Abruflatenz variiert die Anzahl der korrekt reproduzierten
cues nur zufillig. Das gilt auch fiir kappa. In Ubereinstimmung damit ist die prak-
tische Signifikanz, ausgedriickt als Effektstirke gering. Das kann bedeuten, dass
die gespeicherten impliziten Gedéchtnisinhalte aufgrund des fiinfmaligen Horens
der Hypnose-CD auch noch nach zwei Wochen etabliert sind. Vielleicht liegt der
Grund aber auch darin, dass die Abruflatenz ldnger als zwei Wochen dauern sollte,
um statistisch bedeutsame Unterschiede zur Abruflatenz von einer Woche zu er-
halten. Hierzu sind weitere Studien erforderlich, die aufkliren, in welchen zeitli-
chen Abstinden eine Hypnose aufgefrischt werden sollte, in der eine PHA enthal-
ten ist.

(2) Mit der Hinzunahme von 5 Abstrakta in die Liste der freien Reproduktionen soll-
ten Distraktoren eingebaut werden, die das Abrufen der implizit gespeicherten
Hinweisreize erschweren. Damit arbeitet das DRM-Paradigma in der hier ge-
brauchten Form sozusagen gegen die Erwartungen der Untersucher. M.a.W.: Es
macht einen Unterschied, ob Probanden eine Liste von 10 oder von 15 Hinweis-
reizen frei reproduzieren sollen. Die einzelfallbezogene Inspektion der Daten zeig-
te, dass die Abstrakta so gut wie gar nicht reproduziert wurden. In weiterfiihrenden
Studien kann also auf diese verzichtet werden.

(3) In der vorliegenden Untersuchung wurde nur eine Liste mit indifferenten Reizen
gebraucht. In der gedédchtnispsychologischen Grundlagenforschung (vgl. McDer-
mott und Roediger, 1998; Rajaram und Roediger, 1993) werden hingegen 3 oder
mehr Listen eingesetzt, deren durchschnittliche Reproduktionsrate mit jener der
Hinweisreize ins Verhéltnis gesetzt wird. Damit wird die Vergleichsbasis zuverlds-
siger. Aus Griinden der Belastbarkeit der Patn wurde in dieser Studie nur eine Liste
mit indifferenten Reizen eingesetzt. Vermutlich kann damit der hier berichtete
Anstieg der reproduzierten indifferenten Reize von der ersten zur zweiten Woche
damit erklart werden. Zukiinftige Studien sollten mit mindestens 3 Listen indiffe-
renter Reize unterschiedlicher Kategorien arbeiten. Solche Kategorien kdnnten
etwa sein: Wasser, Ful}, TrinkgefdB3, Telefon, Reise, Strafie oder Schule.

(4) Mit dem Procedere der hier applizierten cues bzw. indifferenten Reize war es
leicht, geeignete aktionale Hinweisreize fiir den Zielreiz ,,Sicherheit gewinnen® zu
finden, dadurch einen impliziten Lernprozess in Gang zu setzen und dessen impli-
zite Effekte mit dem DRM-Paradigma zu quantifizieren. Wie aber kann die hier
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vorgestellte Forschungsstrategie angewandt werden, wenn der Zielreiz global
unspezifisch formuliert wird? Abgesehen von der Diskussionswiirdigkeit eines
solchen praktischen Vorgehens konnte mit Hilfe einer Textanalyse ein Cluster defi-
niert werden, der dem Zielreiz - also der suggerierten Aufgabe - entspricht. Ebenso
wiirden die Hinweisreize gefunden werden konnen. Es sollten Worter oder
Satzteile ausgewéhlt werden, die unmittelbar nach der Applikation des Zielreizes
gesprochen worden sind. Diese bilden die Grundlage fiir das DRM-Paradigma.
Man kann vermuten, dass empirisch zu sichernde Effekte der impliziten Speiche-
rung weniger stark sind als bei dem hier realisierten Vorgehen.
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Buchbesprechung

Scholz, O.B.: Hypnotherapie bei chronischen Schmerzerkrankungen. Von der
Planung zur Durchfiihrung. 2. iiberarbeitete Auflage, 2013, Bern: Hans Huber
Verlag, ISBN: 978-3-456-84958-4

Der Autor, Milton Erickson Preistridger des Jahres 2007, legt hier sein wissen-
schaftlich fundiertes Buch zu Hypnotherapie bei chronischen Schmerzstérungen in
der 2., iiberarbeiteten Auflage vor. Er beginnt mit der Beschreibung und Klassifizie-
rung der am héufigsten vertretenen chronischen Schmerzerkrankungen, ndmlich dem
groBen Bereich der Rheumaerkrankungen (Polyarthritis, Fibromyalgie, Arthrose,
Gicht) und den Kopf- und Riickenschmerzen. Das néchste Kapitel widmet sich aus-
fithrlich der Diagnostik von Schmerzerkrankungen und der Hypnoseféhigkeit. Im Ka-
pitel Therapieplanung geht es um die Wahl des dominanten Arbeitsprinzips sensu Gra-
we (Problemaktualisierung, motivationale Klarung, Ressourcenaktivierung, Problem-
bewiltigung), die Auswahl der geeigneten Therapie-Methode, um Beziehungsgestal-
tung, schmerzspezifische Ansétze der hypnotherapeutischen Intervention, die Vermitt-
lung des hypnotherapeutischen Vorgehens, den Behandlungsauftrag und die therapie-
begleitende Evaluation. Das Kapitel ,,Konstruktion hypnotherapeutischer Texte* stellt
als Heuristik ein Fiinf-Stadien-Modell der Schmerzverarbeitung — Wahrnehmung,
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Emotion, Einstellung, Verhalten und Kognitionen — vor und legt dieses der Konstruk-
tion von indirekten und direkten Suggestionen zugrunde. Hier wird die Arbeit mit Me-
taphern, Allegorien und deren Einsatz in metaphorische Anekdoten, die Nutzung des
Neurolinguistischen Programmierens und die Formulierung posthypnotischer Aufga-
ben dargestellt und die Sprache der Hypnose erklart. Im letzten Kapitel wird das bis-
her Erarbeitete praktisch demonstriert, indem der Ablauf einer hypnotherapeutischen
Sitzung von der Tranceinduktion iiber die Vertiefung, die therapeutische Intervention
bis zur Posthypnotischen Aufgabe und Reorientierung gezeigt wird und maB3geschnei-
derte hypnotherapeutische Texte formuliert werden. Der Autor stellt die Vorgehens-
weise von der Diagnostik iiber die Planung zur hypnotherapeutischen Intervention dar
anhand von fiinf Bespieltexten fiir unterschiedliche Probleme (Modifizierung unange-
messener Schmerzwahrnehmung, angemessene Schmerzbewiltigung, ausgeglichene
Stimmung, angenehmer Schlaf, bessere Beweglichkeit, angemessenes Krankheitsver-
halten). Hier besteht die Gelegenheit den ganzen Prozess anhand der kommentierten
Trancetexte nachzuvollziehen.

Im umfangreichen Anhang des Buchs findet sich eine Sammlung von Arbeitsma-
terialien, wie Schmerzfragebogen, multiaxiale Schmerzklassifikation, ein Hypnose-
protokoll, verschiedene Hypnosetexte zur Induktion, Vertiefung, Posthypnotische
Aufgaben und Reorientierung. Im letzten Teil des Anhangs findet sich die erweiterte
Fassung eines Handouts des Workshops der MEG Tagung in Bad Kissingen 2012 von
Melchior Fischer zum Thema ,,Hypnotherapie chronischer Schmerzen. Hier finden
sich viele unterschiedliche Imaginations-Suggestionen und metaphorische Anekdoten,
die gut in der hypnotherapeutische Arbeit eingesetzt werden konnen. Ein Literaturver-
zeichnis und ein Sachregister komplettieren das Buch.

Fazit: Das didaktisch klar strukturierte und systematisch aufgebaute Buch infor-
miert rund um das Thema. Es weist einen systematischen Weg durch die gesamte Be-
handlung von chronischen Schmerzstérungen mit Hypnotherapie. Das Handout im
Anhang von M. Fischer erweitert nochmals die Zugangsweise fiir die Praxis und run-
det das Buch ab. Das Buch ist ein Gewinn fiir die Arbeit mit Schmerzpatienten, ein
Arbeitsbuch fiir Anfanger und Fortgeschrittene. Schade ist, dass der Autor auf die Bei-
gabe einer CD mit Hypnosetexten verzichtet hat, diese héitte weitere Anregungen flir
den Anfanger und Fortgeschrittenen gebracht.

Der Autor, der im gleichen Format das Buch ,,Hypnotherapie bei chronischen
Schlafstorungen® vorgelegt hat, wiinscht sich, dass andere Autoren in dieser Reihe
weitere Biicher zur Hypnotherapie zu unterschiedlichen Storungen verfassen. Dies
wiirde den Hang zum Esoterischen und Irrationalen in der Hypnotherapie zugunsten
einer wissenschaftlichen Fundierung abbauen. Diesem Wunsch kann sich die Rezen-
sentin nur anschlieen.

Dr. Juliana Matt, Berlin
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