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Zusatzmaterial

Zu den Trainingseinheiten gibt es einen PowerPoint-Foliensatz, der kostenfrei im Inter-
net heruntergeladen werden kann (weitere Informationen finden Sie auf S. 33 »Kap. 4).




Vorwort

Im vorliegenden Buch stellen wir ein Trai-
ningsprogramm zum Umgang mit Empa-
thie fir soziale Berufe in Pflege, Sozialer
Arbeit und Erziehung vor. Gerade diese Be-
rufsgruppen sind hiufig und intensiv mit
menschlichen Problemen, Noten und Lei-
den konfrontiert. Empathisches Verstehen
und empathisches Verhalten wird daher ge-
radezu als notwendiger Bestandteil ihrer
Arbeit angesehen. Allerdings kann gerade
diese hohe emotionale Anforderung in so-
zialen Berufen auch eine Belastung darstel-
len. Die Konfrontation mit der Notlage an-
derer, die Problematik der Abgrenzung da-
von und das Spannungsfeld zwischen Mit-
fuhlen und Zeitdruck fiihren nicht selten
zu Belastungs- und Erschopfungssympto-
men in diesen Berufsgruppen. Daher kann
gerade eine hohe Empathie auch ein Risiko
fur die eigene emotionale Gesundheit dar-
stellen, wenn sie nicht reflektiert eingesetzt
wird.

In diesem Training geht es daher nicht
darum, auf irgendeine Weise das personli-
che Empathieausmafs zu erhohen. Das Ziel
des von uns konzipierten Trainingspro-
gramms ist die langfristige Pravention von
emotionalen Fehlbelastungen, die durch
eine unreflektierte Empathie entstehen kon-
nen. Wir wollen mit diesem Programm
einen ausgewogenen Umgang mit der Em-
pathie fur andere und der Empathie fir
sich selbst ermoglichen. Hierdurch soll er-

reicht werden, dass Empathie auf eine Art
und Weise geben werden kann, mit der wir
zufrieden sind und auch langfristig gesund
bleiben.

Dieses Buch versteht sich sowohl als
Handbuch fir das Empathie-Training in
verschiedenen Varianten sowie als Fund-
grube mit Ubungen fiir Gruppenleiter!
(Trainer, Dozenten, Ausbilder), die in Se-
minaren oder Ubungsgruppen zum Thema
Empathie und empathische bzw. Gewalt-
freie Kommunikation arbeiten wollen. Da-
bei werden besonders der Pflegeberuf, so-
wie die Sozial- und Erziehungsarbeit fokus-
siert. Das Programm eignet sich also fur die
berufliche Ausbildung ebenso wie als Fort-
bildungsmafinahme und als Fundus fur
Ubungen zur Seminargestaltung.

Zunichst stellen wir im ersten Kapi-
tel das Konzept der Empathie sowie unsere
Uberlegungen zu problematischen Formen
der empathischen Interaktion vor. Da wir in
unserem Trainingsprogramm die Methode
der Gewaltfreien Kommunikation gewahlt
haben, um das eigene Handeln in emotio-
nalen Situationen zu erleichtern, gehen wir
auch auf dieses Konzept ein.

Im zweiten Kapitel beschreiben wir kurz
die Entwicklung des Trainingsprogramms
und berichten von Ergebnissen aus einer
Evaluationsstudie, in der die Akzeptanz
und Wirksamkeit des Programms unter-
sucht wurden.

1 Fir den besseren Lesefluss wird auf die geschlechtsspezifische Nennung verzichtet, wobei jedoch bei-

de Geschlechter gleichermafSen gemeint sind.



Vorwort

Die Kapitel 3 und 4 beinhalten die prak-
tische Durchfihrung des Trainings. Zu-
nédchst werden im dritten Kapitel allgemei-
ne Durchfithrungshinweise gegeben (Rah-
menbedingungen, Aufbau des Trainings
und Durchfithrungsvarianten). Im vier-
ten Kapitel schlieflich werden die einzel-
nen Einheiten (Vortrige, Ubungen, Rollen-
spiele) vorgestellt und im Detail beschrie-
ben, sodass diese direkt eingesetzt werden
konnen.

Die Studie zur Evaluation der Wirksam-
keit des Trainings wurde an verschiedenen

groflen und kleinen Kliniken und Kran-
kenpflegeschulen in Nordrhein-Westfalen
durchgefuhrt. Diese Studien konnten nur
realisiert werden durch die tatkriftige Mit-
arbeit unserer Kollegin Dipl.-Psych. Victo-
ria Schonefeld, der wir hier aufs Herzlichste
danken wollen. AufSerdem gilt unser Dank
den besagten Kliniken und Krankenpfle-
geschulen, die die Durchfiihrung so inten-
siv positiv begrufst und unterstiitzt haben.
Schliefflich danken wir auch Frau Kohler
vom Kohlhammer Verlag fiir das sehr um-
sichtige und engagierte Lektorat.



1 Theoretischer Hintergrund des Trainingsprogramms

Zunidchst wird auf das Konzept »Empa-
thie« nidher eingegangen. Dabei wollen die
Autoren die Frage beantworten, was Empa-
thie eigentlich ausmacht. Die Autoren for-
mulieren dazu eine Definition mit Bezug
zum aktuellen Kenntnisstand in der Psycho-
logie und stellen ein integratives Rahmen-
modell vor, das sogenannte »Empathie-
Prozessmodell« (EPM) (»Kap.1.1). Das
EPM bildet auch den theoretischen Hinter-
grund fur unser Training und er6ffnet die
Maoglichkeit, auch ungtinstige, dysfunktio-
nale Formen emphatischen Reagierens zu

1.1 Was ist Empathie?

Ein Training zur Empathie muss sich natiir-
lich auch mit dem auseinandersetzen, was
Empathie eigentlich ist. Der Begriff Empa-
thie wird sowohl in der Wissenschaft hau-
fig untersucht als auch im privaten Alltag
haufig gebraucht. Es scheint zunachst jedem
klar, was darunter zu verstehen ist und be-
darf in der Alltagskommunikation keiner
weiteren Erklarung. Wird das Konzept al-
lerdings genauer betrachtet, fallen viele of-
fene Fragen auf: Handelt es sich bei Em-
pathie beispielsweise eher um eine Art ein-
fuhlsames Verstehen oder direkt um ein
Mitleiden? HeifSt Empathie, dass ich mein
Gegentiber verstehe oder auch, dass ich das-
selbe fithle wie er oder sie? Es wundert da-
her nicht, dass in der psychologischen Wis-
senschaft der Begriff kontrovers diskutiert

verstehen. Solche dysfunktionalen Formen
fassen die Autoren unter dem Konzept des
»empathischen Kurzschlusses« (EKS) zu-
sammen, der anschliefend ausfiihrlich be-
schrieben wird (»Kap.1.2). Genau in der
Verhinderung des Auftretens des EKS im
Arbeitsalltag der sozialen Berufe liegt ein
Hauptziel unseres Trainings. Um dieses Ziel
zu realisieren, werden in unserem Training
Elemente der Gewaltfreien Kommunika-
tion (GFK) eingesetzt. Die Grundzuge die-
ser Interventionsmethode werden ebenfalls
in diesem Kapitel erldutert (»Kap.1.3).

wird und sich unterschiedliche Definitions-
ansitze finden.

In der aktuellsten Auflage des »Dorsch«
(Wirtz, 2013), dem renommiertesten und am
meisten verbreiteten Lexikon der Psycholo-
gie, findet man folgende Definition: »Empa-
thieist die Fahigkeit zu kognitivem Verstehen
und affektivem Nachempfinden der vermu-
teten Emotion eines anderen Lebewesens«
(Altmann, 2013, S.447). Die hier beschrie-
bene Unterscheidung zwischen dem kogniti-
ven/gedanklichen und affektiven/emotiona-
len Aspekt der Empathie hat sich in der Psy-
chologie bis zum heutigen Tage durchgesetzt.
Daher wird hdufig differenziert in kognitive
Empathie und affektive Empathie.

Der kognitive Aspekt der Empathie be-
schreibt das intellektuelle, rein gedankli-
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1 Theoretischer Hintergrund des Trainingsprogramms

che Verstehen und Nachvollziehen-Koénnen.
Hier ist also die Perspektiviibernahme wich-
tig, nicht die Emotionen. Wenn sich bei-
spielsweise die Partnerin eines Freundes von
ihm trennt, erméglicht mir meine kognitive
Empathie, seine Situation durch gedankli-
ches Nachvollziehen zu verstehen. Ich kann
also vermuten, dass er traurig und verunsi-
chert ist und die Befiirchtung hat, fiir den
Rest seines Lebens allein sein zu miissen. Die
kognitive Perspektiviilbernahme kann sich
also auch auf Emotionen der anderen Per-
son beziehen, aber sie bleibt eine rational-
logische Betrachtung. Die Gefiihle der ande-
ren Person werden gedanklich erschlossen
und abgeleitet, nicht mitgefihlt.

Der affektive Aspekt beschreibt, dass
man selbst gleiche oder zumindest ahnliche
Emotionen erlebt, wie das Gegentiber. Da-
durch kommt es zustande, dass das eigene
Fiihlen mehr zur Situation des Gegenubers
passt, als zur eigenen (Hoffman, 2000).
So bin ich beispielsweise ebenfalls traurig,
wenn mir eine Freundin erzihlt, wie trau-
rig sie ist, weil ihr Vater verstorben sei. Die
Traurigkeit passt naturlich besser zu ihrer
Situation, aber ich fuhle sie affektiv-empa-
thisch mit und bin daher auch traurig. Die
Gefithle meines Gegenubers konnen mich
also anstecken, sodass ich ebenso fiihle.
Diese Gefiihlsansteckung (Hatfield, Caci-
oppo & Rapson, 1994) wird als ein wichti-
ger neuronaler Mechanismus in der Empa-
thie angesehen. Sie l[duft meist ohne bewuss-
tes Verstehen oder Nachvollziehen der Situ-
ation des Gegeniibers ab (Manera, Grandi
& Colle, 2013). Interessant ist hier auch die
neuere Hirnforschung. Man konnte nach-
weisen, dass das Gehirn tber sogenann-
te Spiegelneurone verfiigt, die schon allein
durch die Wahrnehmung einer anderen Per-
son die Korperhaltung, Mimik etc. simulie-
ren und dariiber eine emotionale Spiegelung
ermoglichen. So konnen wir instinktiv wis-
sen, wie ein anderer fiihlt, weil diese Emo-
tionen in uns selbst tiber diese Spiegelneuro-
ne generiert werden (Iacoboni & Mazzi-
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otta, 2007; Rempala, 2013; Rizzolatti &
Craighero, 2004).

Besonders wichtig ist hier mit Fokus auf
das Training die Selbst-Andere-Differenzie-
rung (Corcoran, 1989; Decety & Jackson,
2004; Lamm, Batson & Decety, 2007). Sie
hilft dabei, dass ich nicht von den Emotio-
nen verwirrt werde, die ich von anderen
tiber die Ansteckung tibernehme. Ich kann
die Quelle der Emotionen differenzieren, al-
so unterscheiden, ob die Emotion aus mir
selbst entstanden ist oder die Quelle in einer
anderen Person liegt. Je weniger ich diffe-
renzieren kann, als desto belastender erle-
be ich natiirlich den Umgang mit anderen
Menschen. Denn deren negative Emotio-
nen losen dann auch negative Emotionen in
mir aus, die ich als meine eigenen negativen
Emotionen erlebe. Das hat dann weiter zur
Folge, dass ich wenig unterstutzend fur mein
Gegenuber sein kann, da ich selbst gerade
mit diesen negativen Emotionen beschaftigt
bin. Die Selbst-Andere-Differenzierung hilft
mir also, auch in emotional intensiven Situ-
ationen handlungsfahig zu bleiben.

Mit der Unterscheidung zwischen der ko-
gnitiven und affektiven Empathie ist freilich
noch nichts dartber gesagt, inwieweit Empa-
thie verdnderbar ist. So konnte man einerseits
annehmen, dass Empathie ein stabiles Per-
sonlichkeitsmerkmal ist und zum Charak-
ter des Menschen dazugehort — dhnlich wie
beispielsweise die Intelligenz. Andererseits
konnte auch vermutet werden, dass die indi-
viduelle Empathie, die eine Person besitzt, er-
lernbar ist und damit gezielt verandert wer-
den kann - vergleichbar beispielsweise mit
sozialer Kompetenz. Es ist daher sinnvoll,
zwischen Fihigkeiten und Fertigkeiten zu
unterscheiden. Fihigkeit sind dabei die Vo-
raussetzungen, die in konkrete Fertigkeiten
umgesetzt werden konnen. So braucht man
zum Beispiel eine Bewegungsfahigkeit, um
diese in Fertigkeiten im Sport umzusetzen.

Empathie ist also auch eine Fahigkeit, die
Emotionen anderer Personen wahrzuneh-
men, zu verstehen und emotional zu teilen.



1.1 Was ist Empathie?

Aus dieser Fahigkeit, die sicherlich zu einem
wesentlichen Teil angeboren ist, konnen wir
im Laufe unseres Lebens Fertigkeiten aufbau-
en. So etwa die Fertigkeit, im Gesprich In-
teresse bei anderen zu wecken, Verstindnis
zwischen Menschen herzustellen, bei einer
Selbstklarung zu helfen oder eine Auseinan-
dersetzung konstruktiv zu gestalten. Ebenso
ist es natiirlich auch moglich, dass wir unsere
Einfithlungsfihigkeit zur Manipulation nut-
zen und damit unsere Ziele auf Kosten von
anderen Personen durchsetzen. Diese Fertig-
keiten konnen entwickelt, gelernt und trai-
niert werden, wie viele Studien aus der An-
wendungsforschung zeigen konnten (z.B.
Foubert & Newberry, 2006; Long, Ange-
ra & Hakoyama, 2008; Mulloy, Smiley &
Mawson, 1999; Sherman & Cramer, 2005).

Fassen wir die skizzierten Bausteine zu-
sammen, so ergibt sich folgende, umfassen-
de Definition von Empathie (angelehnt an
Altmann, im Druck):

Empathie ist eine stabile Personlichkeits-

eigenschaft, die die generelle Fihigkeit be-
schreibt, die Situation und das innere Erle-

mentales

Modell

ben einer anderen Person zu verstehen (kog-
nitive Empathie) und mitzufiihlen (affektive
Empathie). Diese Fahigkeit kann in erlern-
und trainierbare Fertigkeiten umgesetzt wer-
den, die den zwischenmenschlichen Kontakt
und die Verstandigung vereinfachen.

Klar ist, dass sich Empathie erst in der
Interaktion mit anderen Menschen entfal-
tet, denn ohne andere Menschen gibt es
nichts, was wir verstehen oder mitfiithlen
konnten. Daher ist Empathie nicht statisch
zu sehen, sondern eigentlich ein Prozess
zwischen zwei Personen. Um diesen Prozess
zu beschreiben, haben wir das Empathie-
Prozessmodell (EPM) vorgeschlagen (Alt-
mann & Roth, 2013), das an andere Kon-
zeptionen angelehnt ist und diese integriert
(z.B. Barker, 2003; Decety & Morigu-
shi, 2007; Preston & de Waal, 2002). Der
Vorteil des EPM ist die praktische Orien-
tierung, die es fur die Anwendung nutzbar
macht. Es werden vier Phasen unterschie-
den (»Abb.1.1): die Wahrnehmung (W),
das mentale Modell (mM), die empathische
Emotion (eE) und die Antwort (A).

empathische
Emotion

Abb. 1.1: Uberblick tiber die Phasen des Empathie-Prozessmodells (EPM) in der allgemeinen Form,
wie beschrieben bei Altmann und Roth (2013)

Zuerst muss ich den anderen Menschen und
die Anzeichen fiir seine emotionale Situation
wahrnehmen. Dazu gehoren neben dem,
was er sagt, beispielsweise auch Mimik,
Korperhaltung, Tonlage und Sprechwei-
se (z.B. herabhingender Kopf, gerunzelte

Stirn, Blick auf den Boden und leise Stimme
mit abfallender Betonung, oder z.B. direkter
Augenkontakt, Lacheln, aufrechte Haltung,
deutliche Stimme mit abwechslungsreicher
Intonation). Diese Wahrnehmung kann na-
turlich unterschiedlich detailliert sein. Neh-
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1 Theoretischer Hintergrund des Trainingsprogramms

me ich z. B. auch Nuancen in der Mimik und
Tonlage wahr oder hore ich nur das, was die
andere Person wortlich sagt.

Aus dem, was ich wahrgenommen ha-
be, erstellt mein Gehirn ein mentales Modell
der Situation und Emotionen meines Gegen-
ubers. Das mentale Modell — die zweite Phase
im EPM — ist wie ein inneres Abbild der ande-
ren Person. Die Emotionen der anderen Per-
son werden uber die Spiegelneurone in mei-
nem Gehirn aktiviert, sodass ich eine intui-
tive Vorstellung davon habe, wie die ande-
re Person fihlt und denkt. Je detaillierter die
Wahrnehmung vorher, desto besser stimmt
mein mentales Modell mit der tatsichlichen
Situation meines Gegenuibers uberein.

Mit dem mentalen Modell werden gleich-
zeitig auch die gleichen (oder zumindest
ihnlichen) Emotionen der anderen tiber die
Spiegelung in mir aktiviert. Ich erlebe al-
so dieselben Gefiihle und teile damit emo-
tional das Erleben meines Gegeniibers. Die-
se empathische Emotion — die dritte Phase

im EPM - baut wiederum auf dem mentalen
Modell auf und hangt daher wiederum mit
dessen Qualitit zusammen: Je besser das
mentale Modell, desto stimmiger die empa-
thische Emotion. Je stimmiger die empathi-
sche Emotion, desto besser kann ich die Be-
deutsamkeit und Intensitit der Emotionen
nachvollziehen, die mein Gegentiber erlebt.
In der vierten und letzten Phase folgt mei-
ne Antwort bzw. Reaktion. Natiirlich hingt
diese auch wieder mit allen vorangehenden
Phasen zusammen. Denn nur wenn meine
empathische Emotion stimmig ist, ist auch
meine Reaktion stimmig mit der Situation
der anderen Person. In dieser letzten Phase
kann ich mich entscheiden, ob und wie ich
auf mein Gegenuiber eingehen will. Hier sind
die Moglichkeiten so vielfaltig, wie wir es aus
unseren eigenen und den Reaktionen unserer
Mitmenschen kennen — vom einfiihlsamen
Nachfragen bis zum herabwiirdigenden Ab-
lehnen. An einem einfachen Beispiel lasst sich
der ganze Prozess leichter nachvollziehen:

( . -
Beispiel

Nehmen wir an, Martin ist in dem Moment dabei, als sich Sabrina gerade mit einem Messer
aus Versehen in den Finger schneidet. In der ersten Phasen, der Wahrnehmung, nimmt Mar-
tin die blutende Wunde, die weit gedffneten Augen und etwas spiter vielleicht die Tranen
von Sabrina wahr. Sein Gehirn konstruiert nun in der zweiten Phase automatisch und ohne
sein bewusstes Zutun eine Reprasentation, also ein mentales Modell der Situation, Gedan-
ken und Gefiihle von Sabrina. Das mentale Modell von Marin tiber Sabrina enthilt die ver-
sehentlich zugefiigte Wunde, Schmerz, Angst, Uberraschung und den dringenden Impuls,
die Blutung zu stoppen. Aus diesem mentalen Abbild ihrer Situation entsteht in der dritten
Phase ebenso automatisch eine empathische Emotion. Er spurt also dhnlich wie Sabrina,
wie unangenehm der Schmerz ist, sowie die Uberraschung und die Angst. In der vierten und
letzten Phase reagiert Martin nun auf die Situation von Sabrina. Er kénnte beispielsweise
keinen Verbandskasten besorgen und sie durch Umarmen versuchen zu beruhigen.

Der Prozess der Empathie in der Interaktion
kann also wie in Abbildung 1.2 dargestellt
werden. Eine Person driickt (verbal oder
nonverbal) eine Emotion aus, die die andere
Person wahrnimmt und im Empathie-Pro-
zess verarbeitet. Dieser Prozess ist natirlich
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kein bewusst kontrollierter, sondern lauft
in Bruchteilen von Sekunden automatisch
und zumeist vollig ohne unser Zutun ab. So
hat mein Gehirn praktisch direkt ein men-
tales Modell und damit eine empathische
Emotion in mir generiert, sobald ich eine



1.2 Empathische KurzschllUsse und emotionale Fehlhaltungen

Emotion bei einem anderen Menschen er-
kennen kann. Wichtig sind dabei besonders
mit Blick auf das Trainingsprogramm zwei
Punkte. Erstens erlebe ich als Mensch prak-
tisch automatisch einen empathischen Pro-
zess in mir, auch wenn ich mir dessen selten
bewusst bin. Als Menschen sind wir nicht
nur soziale Wesen, sondern auch hochgra-
dig empathische Wesen insofern, als dass

Abb. 1.2:

Empathie-Episode aus Sendung,
Empfang, Verarbeitung und Re-
aktion auf eine kommunizier-
te Emotion innerhalb einer min-
destens dyadischen Interaktion
(W = Wahrnehmung,

mM = mentales Modell,

eE = empathische Emotion,

A = Antwort), wie beschrieben
bei Altmann (im Druck)

In diesem Trainingsprogramm werden be-
sonders die zweite und die vierte Phase fo-
kussiert, also das mentale Modell und die
Antwort. In der zweiten Phase kann man
besonders einfach und giinstig den empathi-
schen Prozess steuern und reflektieren. Das
ist wichtig, um ungunstigen Antworten vor-
zubeugen und das eigene empathische Han-
deln im professionellen Einsatz authentisch,
angemessen und hilfreich zu gestalten. Die
vierte Phase ist auflerdem im Fokus, da sich
hier zeigt, wie ich auf die Situation meines
Gegentibers reagiere. Als besonders relevant

wir die angeborene Tendenz haben, menta-
le Modelle und empathische Emotionen im
Kontakt mit anderen zu generieren. Zwei-
tens wissen wir nun, wie wir Einfluss auf
unser empathisches Erleben und Handeln
nehmen konnen, namlich indem wir an den
jeweiligen Phasen von Wahrnehmung bis
Antwort ansetzen und den empathischen
Prozess bewusst steuern.

verbale oder non-
verbale Kommunikation

einer Emotion
m

Reaktion auf die

L0000

Emotion bzw. Situation
W

fir die Arbeit in den sozialen Berufen hat
sich eine bestimmte Art der Antwort her-
ausgestellt, die man als »Kopf-hoch!«-Reak-
tion aus dem Alltag kennt. Dazu zihlen sol-
che Satze wie »Kopf hoch!« oder »Das wird
schon wieder«. Wie man sehen wird, sind
diese Antworten empathisch kurzschlissig
und wirken sich negativ auf beide Beteilig-
te aus: sowohl auf den, der diese Antwort
empfangt, als auch auf den, der sie sendet.
Diese empathischen Kurzschlisse werden
daher im nachsten Kapitel ausfithrlich dar-
gestellt und anhand des EPM erlautert.

1.2  Empathische Kurzschliisse und emotionale

Fehlhaltungen

Der Begriff Empathie ist zwar allgemein
positiv besetzt ist und empathische Reaktio-

nen gelten als duflerst wiinschenswert. Aber
jede Medaille hat zwei Seiten, und je heller
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1 Theoretischer Hintergrund des Trainingsprogramms

die eine Seite leuchtet, desto dunkler ist die
Schattenseite. Aus der Arbeit mit Empathie
wissen wir, dass es auch im empathischen
Handeln Gefahren und Risikofaktoren gibt,
fur die es sich zu sensibilisieren lohnt. Hau-
fig erleben wir im beruflichen wie privaten
Alltag, dass uns ein Mensch an seinem Le-
ben teilhaben ldsst. Er erzdhlt beispielswei-
se von Versagensiangsten, von der schmerz-
haften Trennung vom Lebenspartner oder
vom plotzlichen Tod eines Familienmit-
glieds. Und nicht selten horen wir uns sa-
gen oder horen von anderen solche Reak-
tionen, wenn wir selbst von uns erzahlen:
»Ach, das schaffst du ganz sicher, du bist
doch ein schlauer Kopf«, »Oh, aber wei-
ne doch nicht gleich! Vielleicht ist es ja gut,
dass ihr euch getrennt habt. Er ist einfach
nicht gut genug fir dich« oder »Sei nicht
traurig, immerhin musste er keine Schmer-
zen erleiden«.

Diese Art von Antwort ladt die ande-
re Person nicht zu einer weiteren Offnung
ein, sie gibt ihr eigentlich nicht einmal die
Moglichkeit, ihre Emotionen frei auszudrii-
cken. Im Gegenteil wird dadurch meist ein
weiteres Gesprach erschwert oder gar un-
moglich gemacht. Gleichzeitig scheint sich
die Antwort aber irgendwie auf die Situa-
tion der anderen Person zu beziehen, wie
kann es also sein, dass eine solche Antwort
das Gesprach eigentlich eher beendet? Der
entscheidende Kern dieser Art von Antwort
ist die »Invalidierung«, also das Entwer-
ten oder Ungiltig-Machen. Das, was das
Gegeniiber ausgedriickt hat, wird verneint,
verzerrt oder unterdriickt. Beispielsweise
wird durch den Satz »Ach, das schaffst du
ganz sicher, du bist doch ein schlauer Kopf«
die Angst des Gegeniibers vor dem Versa-
gen invalidiert: Die Angst wird kleingeredet
und als unangemessen oder unnotig abge-
tan. Durch »vielleicht ist es ja gut, dass ihr
euch getrennt habt« bzw. durch »immerhin
musste er keine Schmerzen erleiden« wer-
den die tatsichlich vorhandenen negativen
Gefiihle eigentlich nicht ernst genommen,
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bagatellisiert und mit anderen uberdeckt.
Wir merken also, dass diese Antworten
nur oberflichlich Bezug auf die Situation
des Gegeniibers nehmen. Eigentlich gehen
sie an der tatsachlichen emotionalen Situa-
tion vorbei und brechen damit die Interak-
tion ab.

Da diese Art von Antwort nicht wirklich
auf die Situation der anderen Person ge-
richtet ist, aber so tut als wire sie es, stellt
sich die Frage, wie dies zustande kommt.
Um das zu verstehen, sehen wir uns zu-
erst die ideale Antwort an und wie sie ent-
steht. Darin wird das, was das Gegentiiber
ausgedriickt hat, entsprechend validiert,
also angenommen und bestitigt. In die-
ser Variante der Antwort wiirden wir al-
so die Gefithle des Gegeniibers aufgegrif-
fen, Verstindnis riickmelden und dessen
Situation unverzerrt annehmen. Anhand
des EPM gedacht entspricht das dem Ab-
gleich des eigenen mentalen Modells (mM)
mit der Situation der anderen Person. Ich
prife also, ob meine Vorstellung von der
emotionalen Situation des Gegentibers mit
dessen Empfinden ubereinstimmt. Was ich
als Antwort gebe, ist darauf ausgerichtet,
diese Ubereinstimmung herzustellen. Da-
mit ist meine Antwort immer auf die tat-
sachliche Situation des Gegeniibers orien-
tiert. Jede Verzerrung, Verneinung oder
Unterdriickung wire also kontraproduk-
tiv. Wenn ich dann durch die Uberpriifung
und vermutlich auch Korrektur meines
mentalen Modells eine Ubereinstimmung
herstellen konnte, weifs mein Gegentiber,
dass ich seine Sicht tatsdchlich verstan-
den habe. Damit ist sie validiert. Alle Ak-
tionen, alles Verhalten, das ich nun starte,
hat also einen unverzerrten Bezug zur Situ-
ation des Gegeniibers und ist damit stim-
mig (»Abb.1.3). Selbst wenn ich mich da-
zu entschliefle, mein Gegentiber abzuleh-
nen oder zu ignorieren, geschieht dies auf
Basis eines echten Verstandnisses.

Voraussetzung dafiir, diesen Abgleich
einzugehen, ist die bereits beschriebene
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Abb.1.3:
Kommunikativer Prozess

des Abgleichs des eigenen
mentalen Modells (mM) mit

der Méglichkeit der Korrek- Aktion

tur des Gegenubers, bis das
eigene mentale Modell mit

{}

der Realitat der anderen
Person Ubereinstimmt und
auf Basis dieser Uberein-

Uberein-
stimmung

stimmung gehandelt wer- ~
den kann, mit dem die Si-

tuation der anderen Person

bis zur Ubereinstimmung
hergestellt wurde

Selbst-Andere-Differenzierung. Sie hilft
mir, die Emotionen in mir zu unterschei-
den: Welche sind meine eigenen und wel-
che sind durch meine Empathie entstanden,
gehoren aber eigentlich zu der anderen Per-
son. Hat mein Gegeniiber intensive nega-
tive Emotionen und ich kann nicht ausrei-
chend unterscheiden, erlebe ich die negati-
ven Emotionen als meine eigenen. Gleich-
zeitig kann ich den Ausloser fir diese
Emotionen nicht dndern, da diese ja in der
Situation der anderen Person liegen. Ich ha-
be also negative Emotionen, an denen ich
nichts dndern kann. Die einzige Variante,
die mir bleibrt, ist, die Situation der anderen
Person umzudeuten. Beim Tod eines Fami-
lienangehorigen wird dann nur der positi-
ve Aspekt betont, dass es ja schon sei, dass
er keine Schmerzen erleiden musste. Die
Angst vor der Prifung wird mit der Beto-
nung der Kompetenz als nicht notwendig
abgetan. Und die Trennung des Partners
wird als Chance oder als gute Entwicklung
uminterpretiert, weil man ja eh nicht zu-
sammen gepasst hatte. Das emotionale Er-
leben der anderen Person wird also inva-
lidiert. Wir konnen damit verstehen, dass
hier aus einer empathisch aber unreflek-
tiert ibernommenen Emotion heraus ge-
handelt wird. Das Ziel ist tatsachlich nicht
das Wohl der anderen Person, sondern die

Anliegen J
( mM prifen |
J i
[ Korrektur |
mM prifen

Wiederherstellung der eigenen emotionalen
Stabilitit. Die einzige Moglichkeit, das zu
gestalten, ist, die Interaktion zu unterbin-
den und die Emotion des Gegenubers zu in-
validieren. Man geht also nicht den gemein-
samen Abgleich und lasst sich auf die tat-
sachliche Situation der anderen Person ein,
sondern geht gleich vom ersten Kontakt
zum Fazit des Gesprachs. Damit wird aber
das kommunikative Potenzial der Interak-
tion ausgeloscht. Denn mit einem Satz wie
»du brauchst keine Angst zu haben« ist das
Fazit des Gesprachs bereits gezogen. Das
Gegenuber miisste neu starten und z. B. sa-
gen »ich habe aber Angst«, um das Thema
weiter zu besprechen. Statt den Abgleich zu
gehen, wird hier also eine Abkiirzung ge-
gangen, die die Interaktion kurzschliefSt
(» Abb. 1.4). Das kommunikative Potenzial
ist — dhnlich wie nach einem elektrischen
Kurzschluss — danach gleich Null. Die Ab-
kiirzung wird nur gegangen, um die eige-
ne emotionale Stabilitit zu sichern, die aus
Uberforderung mit der emotionalen Situa-
tion der anderen Person gefiahrdet wurde.
Dieses Kurzschlieflen in einer empathisch
fordernden Situation (mit hoher emotiona-
ler Spannung durch die negative Emotion
beim Gegentiber) wird empathischer Kurz-
schluss (EKS; Altmann & Roth, 2013) ge-
nannt. Der EKS ist also der Versuch, die
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unangenehme, empathisch entstandene

Emotion im Inneren loszuwerden, indem

Bin ich beruflich hiufig und intensiv mit
Menschen im Kontakt, kann das leicht mei-
ne eigene emotionale Stabilitat gefihrden.
Je deutlicher mein Gegenuber seine Gefiih-
le dufSert und je intensiver er Kontakt sucht,
desto hoher ist das Risiko, dass die Gefiih-
le des Gegenubers auch zur Belastung fur
mich selbst werden — ob ich mir dessen be-

die emotionale Situation im Aufleren durch
Invalidierung beendet wird.

Abb. 1.4:

Empathischer Kurzschluss
(EKS; Altmann & Roth,
2013) als Abkirzung in der
kommunikativen Interak-
tion ohne Prozess des Ab-
gleichs oder der gemeinsa-
men Reflexion

wusst bin oder nicht. Ein ungtinstiger Um-
gang mit Empathie kann also zu empathisch
kurzschliissigem Handeln fiithren, auf Kos-
ten der Qualitat der Beziehung.

Das Prinzip des EKS sei am folgen-
den Beispiel aus Altmann (im Druck) an-
hand des Empathie-Prozessmodells ver-
deutlicht.

( - 0
Beispiel

So sagt bspw. der eigene Vater mit 82 Jahren, dass er bald sterben werde und grofSe Angst
davor habe. Durch die Wahrnehmung wird ein mentales Modell aufgebaut, das die Angst
und Verzweiflung des Vaters reprisentiert. Daraus entstehen empathisch dhnliche Emo-
tionen in der eigenen Person, man fiihlt also die Emotionen mit (wie zum EPM »Kap. 1.1
beschrieben). Gerade solche »negativen« Emotionen konnen als sehr belastend empfun-
den werden und gefihrden die emotionale Balance. Das gilt in besonderem MafSe, wenn
der Umgang mit den eigenen negativen Emotionen bereits als schwer erlebt wird oder
spezifische Emotionen aufgrund des individuellen Lebenshintergrunds bzw. der Person-
lichkeit gemieden werden. Diese Hintergriinde werden allerdings nicht bewusst mit be-
trachtet. Es bleibt nur das belastende Gefiihl, das man selbst nicht indern kann, da de-
ren Quelle in der anderen Person liegt. Um diese Belastung nun nicht sptiren zu miissen,
ist eine verzerrende Antwort notwendig, die das urspringliche mentale Modell, dem die
empathische Emotion zugrunde lag, uminterpretiert oder widerlegt. So kann eine Ant-
wort auf den Vater bspw. lauten, dass er doch sicher noch ein paar Jahre zu leben habe.
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Dies bezieht sich zwar oberflachlich auf die Aussage des Vaters, aber geht eigentlich an
dessen Situation — Konfrontation mit dem Ende des Lebens, Angst, Hilflosigkeit — fun-
damental vorbei und bezieht sich faktisch nicht auf dessen eigentliches Erleben. Der Va-
ter wird auf diese Antwort hin kaum seine Angst plotzlich verlieren und sich sagen, dass
es wohl stimme und er wohl noch ein paar Jahre leben werde. Stattdessen riickt mit die-
ser nun offensichtlich selbstbezogenen Antwort die emotionale Stabilisierung der eigenen
Person in den Mittelpunkt, denn sie stellt eine Verzerrung der Situation der anderen Per-
_son dar und dient primir der eigenen Person zur Selbstberuhigung.

Die Folgen des EKS sind die Unzufrieden-
heit und Enttduschung fiir beide Beteilig-
ten: Mein Gegeniiber wollte Verstindnis
haben, wird aber durch meine kurzschliis-
sige Antwort invalidiert; und ich selbst spii-
re eigentlich auch, dass meine Antwort der
Situation nicht wirklich gerecht wird und
eigentlich unzulanglich war. Kurzfristig er-
gibt sich daraus zwar eine Erleichterung
von der negativen Emotion, die ich durch
meine Empathie tibernommen habe und
als meine eigene erlebt habe. Und auch die
Unzufriedenheit ist in dieser einen einzel-
nen Situation nicht bemerkenswert, weil
fur sich genommen ohne besondere Folgen.
Langfristig aber sammele ich so aber uber
die Jahre der Tatigkeit immer mehr un-
aufgeloste Anspannungen aus unbefriedi-
genden Interaktionen an. Langfristig steigt
in mir unmerklich der Gedanke der Un-
zuldanglichkeit. Ein typischer Umgang da-
mit ist die Entwicklung von Zynismus und
einer menschlichen Distanz zum Gegen-
uber. Langfristig fuhrt dies zu diffusen
Symptomen wie verstirktem Belastungs-
erleben, Depressivitit, Gereiztheit, Kon-
fliktneigung, gesteigertem Stresserleben,
Arbeitsunzufriedenheit, Burnout und psy-
chosomatischen Beschwerden. Diese Sym-
ptome sind dann nicht spezifisch auf eine
Ursache zuriickfithrbar, so wie andauernde
Kopfschmerzen nach einem Auffahrunfall
auf das dabei verursachte Schidel-Hirn-
Trauma rickfuhrbar sind. Diese diffusen
Symptome entstehen erst durch die Viel-
zahl der Frustrationen und sind damit nicht

auf eine einzelne Situation oder einen ein-
zelnen Ausloser riickfithrbar. Sie erschei-
nen uns damit als unerkldrbar und als all-
gemeine Folge der Tatigkeit. Tatsichlich
aber kann dahinter die Anhdufung kleiner
empathischer Kurzschlisse liegen, die wie
kleine Wassertropfen irgendwann doch das
Fass fiillen und tberlaufen lassen.

Empathisch kurzschliissiges Handeln
kann mit der Fehlbelastung bei korper-
licher Arbeit verglichen werden. Wenn
beispielsweise ein Pfleger einem Patien-
ten beim Waschen und Anziehen hilft, er-
fordert das immer wieder seine korperli-
che Kraft. Daher wird in diesen Berufen
immer wieder auf die richtige Korperhal-
tung hingewiesen. Doch die korrekte Hal-
tung anzuwenden, fordert kurzfristig mehr
Aufwand und mehr Aufmerksamkeit. Da-
her ist die Tendenz hoch, auch immer mal
wieder eine schnellere, unkontrollierte Va-
riante anzuwenden. Achtet der Pfleger an
einem Tag mal nicht darauf, dass er eine
korrekte Koérperhaltung hat, wird sich die-
se einmalige Fehlhaltung keine schweren
Folgen haben. Das Risiko besteht dann
aber, dass man sich an diese Fehlhaltungen
gewohnt, weil es ja so auch meist schnel-
ler geht und man nicht driiber nachzuden-
ken braucht. Langfristig schliagt sich die-
se Korperfehlhaltung natiirlich in Ricken-
schmerzen und Gelenkverschleifd nieder.
Diese Folgen sind nicht an einzelnen Situa-
tionen festzumachen, sondern ergeben sich
erst durch die langfristige Anhdufung klei-
ner Situationen mit der Fehlhaltung.
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