Herr N.

Entscheidungen

Bitte erinnern Sie sich an die erste Aufgabenstellung im Einstieg von Heft 1. Sie
bestand darin, neun Punkte zu verbinden. Mit dieser Aufgabe haben wir drei wichtige
Aspekte des Selbst-Handelns verdeutlicht und zwar,

- aktiv zu werden,
- den eigenen Weg zu gehen und
- sich mit einer neuen Sichtweise der Epilepsien auseinanderzusetzen.

Gleichgiiltig, wie Sie sich bei der Lésung verhalten haben, in jedem Fall haben Sie

sich entschieden. Entweder haben Sie nach einer L6sung gesucht oder es gelassen.
Ausschlaggebend waren Gedanken und damit verbundene Geflihle. Hier méchten wir
darstellen, welche psychischen Prozesse wichtigen Entscheidungen zugrunde liegen.
Zielsetzung dieses Heftes ist, Sie zu befahigen, eine mdglichst bewusste Entscheidung
fir oder gegen ein Selbst-Handeln bei Anfadllen zu treffen.

Bevor wir ein theoretisches Modell zu Entscheidungsprozessen vorstellen, méchten
wir das Thema mit einem Praxisbeispiel veranschaulichen.

Herr N. ist 31 Jahre alt. Bei ihm treten
bis zu viermal am Tag fokale Anfalle* mit Bewusstseinsverlust
(komplex fokale Anfalle*) auf.
Am kommenden Tag hat er viel zu tun. Aul3erdem hat Herr N.
einen Therapietermin. Gerade heute hat er einen Film gekauft,
der ihn sehr interessiert. Abends fuhlt er sich nicht mude,
und er hat Lust, den spannenden Film anzusehen, obwohl! es
vernunftiger ware, fruh ins Bett zu gehen. Aber er meint, dass
er sich durch seine Epilepsie nicht an allem hindern lassen
sollte, was ihm Spal3 macht. Er entscheidet also, den Film zu
sehen. Gegen 00:30 geht er ins Bett. An diesem Tag muss er
um 4:30 aufstehen, weil er jeweils von Montag bis Freitag am
frUhen Morgen drei Stunden arbeitet. Schon beim Einschlafen
denkt er: \Wenn das mal gut geht!" Nach dem Aufwachen
fuhlt er sich nicht fit. Bei der Arbeit findet er sich umstandlich.
Er argert sich, dass ihnm die Arbeit nicht besser von der Hand
geht. Dabei weil3 er aus der Zusammenarbeit in der Therapie,



dass Arger seine Anfallsbereitschaft erhoht. Trotzdem macht
er sich VorwUrfe. Zu seiner Uberraschung ist er schneller fertig
als erwartet. Er freut sich auf das zweite Fruhstuck, was er

nach getaner Arbeit immer als sehr entspannend empfindet.
Er geniel3t den Kaffee und das leckere Brotchen. Langsam
fuhlt er sich besser. Eigentlich sollte er jetzt noch ein biss-

chen ausruhen, bevor ihn seine Mutter abholt, um ihn zur
Therapie zu bringen. Sie sind verabredet, weil nach dem Thera-
pietermin ein GroReinkauf auf dem Plan steht. Statt auszu-
ruhen, studiert er im Internet seine Investments. Dabei stellt

er fest, dass gerade nichts so lauft, wie er es erwartet hat. Das
argert inn. Zusatzlich bekommt er ein mulmiges Gefuhl, denn
seinem Vater verheimlicht er seine Aktiengeschafte. Ihn selbst
interessieren sie sehr, weil er sich gerne mit wirtschaftlichen
Themen befasst. Wenn nun sein Vater erfahren wurde, dass

er gerade etwas Geld damit verloren hat, dann wurde er ihm
den Kopf abrei3en. Da ist sich Herr N. sicher. Als seine Mutter
klingelt, schaltet er den Computer aus und macht sich auf den
Weg. Wahrend er aus dem Auto steigt, um in meine Praxis zu
kommen, ereignet sich ein Anfall, den mir Herr N. wenig spater
als ungewohnlich stark beschreibt. Das macht ihm Angst und
lasst ihn an der Therapie zweifeln. Auf die Frage, was den Anfall
ausgelost haben konnte, ist Herr N. zunachst ratlos. Eigentlich
sei es ihm gut gegangen, bis ihn dieses Mistviech von Anfall
vollig fertig gemacht habe. Herr N. wirkt demoralisiert und sehr
mude. Dennoch will er die Therapiestunde nicht abbrechen.
SchlieBlich hatte ich die Zeit fur ihn eingeplant. Wir analysieren
die Anfallsentwicklung und arbeiten den oben beschriebenen
Hintergrund heraus. Als wir damit fertig sind, ereignet sich in
der Praxis ein zweiter heftiger Anfall. Herr N. ist dabei abwe-
send, reagiert nicht auf Ansprache, guckt wirr umher, brummt
und sortiert ziellos Gegenstande auf dem kleinen Beistelltisch
neben seinem Sessel, in dem er sitzen bleibt. Am Ende des
Anfalls gelingt es ihm mit viel MUhe, eine Packung Papierta-
schentucher auf eine Zuckerdose zu stapeln. Als er wieder zu
sich kommt, ist er vollig erschopft. Aul3erdem ist ihm der Anfall
peinlich. Einige Minuten fruher als geplant beenden wir heute
die Sitzung.
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Was hat dieses Praxisbeispiel mit Entscheidungen zu tun? Herr N. kommt mit dem
Wunsch in die Therapie, dass es mit seinen Anfallen besser wird. Jetzt hat sich kurz
vor der Sitzung und sogar in der Sitzung jeweils ein Anfall ereignet. Auf den ersten
Blick sieht es so aus, als ob die Zusammenarbeit in der Therapie seinem Ziel eher
entgegenwirkt, weniger Anfélle zu bekommen oder sogar anfallsfrei zu werden.

Um die Frage nach der Bedeutung von Entscheidungen im dargestellten Praxisbeispiel
beantworten zu kénnen, méchten wir Ihnen hier das vorstellen. Es
stammt von den Motivationspsychologen Heinz Heckhausen und Peter Gollwitzer und
beschreibt den Ablauf von Entscheidungsprozessen (siehe Abbildung 1):

Phase 1:

Phase 2:

Psychologischer ,,Rubikon*

Phase 3:

Phase 4:

Das Modell unterteilt Entscheidungen in aufeinanderfolgende Handlungsphasen. Um
sich bewusst zu entscheiden, ist es unseres Erachtens hilfreich, sich diese einzelnen
Phasen vor Augen zu fihren: Am Anfang einer Entscheidung stehen unterschiedliche
Winsche (Phase 1). Manche dieser Wiinsche lassen sich nicht miteinander verein-
baren. Deshalb ist es hilfreich zu klaren, was (welches Ziel) vor allem gewollt wird
(Phase 2). Dabei orientieren wir uns an unseren Handlungsspielrdumen, die immer
durch zeitliche, finanzielle, értliche, kérperliche und andere Bedingungen beeinflusst
werden.

Herr N. hatte im Beispiel entschieden, sich von der Epilepsie nicht an Dingen hindern
zu lassen, die ihm Spaf3 machen (Wunsch 1). Die bewusste Vermeidung von Einschran-
kungen durch die Epilepsie ist durchaus im Sinne des Seine
Entscheidung, den Film zu sehen, selbst wenn er dadurch zu wenig schlaft, entspricht
der Verfolgung dieses Ziels.



Grundsatzlich méchte Herr N. aber auch weniger oder am besten gar keine Anfalle
mehr haben (Wunsch 2). Deshalb kommt er zur Therapie. Bezogen auf diesen Wunsch
hatte sich in vorherigen Therapiesitzungen gerade das Zusammenspiel aus Schlaf-
mangel und zusatzlichem Arger als anfallsférdernd herausgestellt. Hier also ist
zwischen Wunsch 1 und 2 ein Widerspruch erkennbar.

Zusatzlich mochte Herr N. zuverlassig sein (Wunsch 3), seine Arbeit zur vollen Zufrie-
denheit seines Chefs erledigen (Wunsch 4), andere Menschen nicht enttduschen
(Wunsch 5) und noch einiges mehr.

Seine fehlende Entschiedenheit bei der Verfolgung von Wunsch 1 hatte Konflikte mit
anderen Wiinschen zur Folge. Die Konflikte schwachten sein Wollen. Solche Wunsch-
konflikte kbnnen mit der Hilfe des Entscheidungsmodells dadurch geldst werden, dass
Handlungsmadglichkeiten gesucht werden, mit denen sich eine gré3tmaoégliche Anzahl
von Wiinschen miteinander vereinbaren lasst. Wie das aussehen kdnnte, werden wir
spater anhand dieses Praxisbeispiels noch sehen.

Vielleicht haben Sie schon jetzt Ideen dazu, wie Herr N. mit
seinen anderen Wunschen (2 - 5) hatte umgehen kénnen,
nachdem er sich dafuir entschieden hatte, dass er Wunsch 1
verfolgt? Schreiben Sie bitte hier lhre Ideen auf:

11




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


