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1 Einleitung

Klienten' mit einer histrionischen Personlichkeitsstorung (HIS) sind in der ambulan-
ten Praxis hdufig und bereiten Therapeuten in aller Regel leichte bis massive Prob-
leme: Die Klienten sind hoch manipulativ und Therapeuten konnen sehr leicht in in-
teraktionelle Spiele verwickelt werden.

Die Storung ist stark ich-synton, wodurch die Klienten zu Therapiebeginn in aller
Regel kaum Anderungsmotivation im Hinblick auf ihre histrionische Stérung auf-
weisen.

Die Therapien mit Histrionikern sind in aller Regel sehr dynamisch und nie lang-
weilig, fordern damit jedoch gleichzeitig vom Therapeuten eine schnelle Verarbeitung
von Information und schnelle Reaktionen sowie eine hohe Handlungssicherheit: Ein
Therapeut muss mit Tests umgehen kdnnen, mit Versuchen, ihn ,,in das System zu in-
tegrieren, mit Vermeidung, Dramatik, direkter Kontrolle u.A.

Um eine effektive Therapie zu realisieren, brauchen Therapeuten also eine hohe bis
sehr hohe Expertise. Dieses Buch soll die Wissensbasis dazu bereitstellen: Wir stellen
ein psychologisch fundiertes Modell der histrionischen Stérung dar. Hierbei unter-
scheiden wir zwischen erfolgreichen und erfolglosen Histrionikern. Aulerdem gehen
wir auf therapeutische Strategien zur Bearbeitung der relevanten Stérungskomponen-
ten ein. Wir erldutern, wie Therapeuten effektiv mit Tests umgehen konnen und wie
sie verhindern konnen, vom Klienten manipuliert zu werden. Neben der theoretischen
Erlduterung werden wir versuchen, die relevanten therapeutischen Elemente anhand
von Transkripten zu veranschaulichen.

Wie schon im Buch iiber narzisstische Personlichkeitsstorung wollen wir hier nicht
einen Uberblick tiber Theorien oder therapeutische Ansitze geben; vielmehr wollen
wir hier den Ansatz der Kldrungsorientierten Psychotherapie darstellen. Will der Leser
sich iber andere Ansitze informieren, dann empfehlen wir: Barnow, 2008; Beck et al.,
2004; Blagar et al., 2007; Derksen, 1995; Doring & Sachse, 2008, 2017; Emmelkamp
& Kamphuis, 2007; Joines & Steward, 2008a, 2008b; Mentzos, 1980, 1982; Millon,
1994, 1996, 2011.

1 Zugunsten einer besseren Lesbarkeit verwenden wir im Text in der Regel das generische Masku-
linum. Diese Formulierungen umfassen gleichermafen alle Geschlechter (m/w/d). Die verkiirzte
Sprachform hat nur redaktionelle Griinde und beinhaltet keine Wertung.

Dieses Dokument ist nur fiir den personlichen Gebrauch bestimmt und darf in keiner Form vervielfiltigt und an Dritte weitergegeben werden. Aus R. Sachse, J. Fasbender,
J. Breil und M. Sachse: Klarungsorientierte Psychotherapie der histrionischen Personlichkeitsstorung (9783840931192) © 2021 Hogrefe Verlag, Gottingen.



2 Histrionische Personlichkeitsstorung:
Konzept und Diagnostik

In diesem Kapitel geben wir einen Uberblick liber die Charakteristika der histrionischen
Personlichkeitsstorung; wir flhren die Unterscheidung zwischen erfolgreichen und er-
folglosen Histrionikern ein und stellen die klassischen diagnostischen Systeme dar.

2.1  Was sind Histrioniker: Eine Beschreibung der
Storung im Uberblick

Erfolgreiche Histrioniker sind Personen, die gern im Mittelpunkt stehen, die gut Ge-
schichten erzahlen konnen, die alles dramatisch ausschmiicken und die ,,gute Shows
machen‘. Meist sind sie gut bis auffallend gekleidet, geschminkt, oft haben sie eine
hohe erotische Ausstrahlung und immer sind sie dramatisch. Sie ,inszenieren sich” in
hohem Maf3e selbst (,,Histrione® ist die Bezeichnung fiir Schauspieler im klassischen
Rom).

Zu einer Beschreibung der im vorliegenden Zusammenhang relevanten Charakte-
ristika einer histrionischen Storung siehe Sachse, 2001a,2002,2004a,2004b, 2004c,
2006a, 2007b, 2008a, 2013, 2016a, 2016b, 2018a, 2018b, 2018¢c, 2019a, 2019b,
2019c; Sachse und Fasbender, 2013; Sachse, Fasbender, Breil und Sachse, 2011, 2012;
Sachse und Sachse, 2016a, 2016b, 2018; Sachse und Schirm, 2015.

Personen mit histrionischer Personlichkeitsstorung sind oft tibertrieben emotional. Wenn
sie frohlich sind, dann sind sie iiberschiefdend frohlich, und wenn sie betriibt sind, dann
sind sie zu Tode betriibt. Die Emotionalitit wirkt manchmal auf Interaktionspartner
unecht, nicht authentisch.

Personen mit histrionischer Personlichkeitsstorung sind sehr kontaktfreudig und extra-
vertiert. Sie gehen problemlos auf Menschen zu, nehmen Kontakt auf, sind gesellig,
haben einen (sehr) groflen Bekanntenkreis, unternehmen viel. Sie kdnnen schlecht al-
lein sein, langweilen sich schnell, haben den Drang, immer etwas zu unternehmen:
Nur ,,action” bringt ,,satisfaction”!

Histrioniker wollen von Interaktionspartnern vorrangig Aufinerksamkeit. Andere sol-
len sie wahrnehmen, horen, sehen; sie wollen eine (zentrale) Rolle im Leben anderer
Menschen spielen. Oft erwarten sie von Interaktionspartnern auch, stark beachtet,
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Histrionische Personlichkeitsstérung: Konzept und Diagnostik 11

respektiert, umsorgt etc. zu werden und reagieren beleidigt, manchmal sogar wiitend,
wenn andere dies nicht in ausreichendem Maf3e tun.

Personen mit histrionischer Personlichkeitsstorung sind hochgradig manipulativ. Sie ver-
wenden vielfaltige Strategien, um von Interaktionspartnern Aufmerksamkeit zu be-
kommen, um andere zu veranlassen, bei ihnen zu sein, sich zu kimmern usw. Dabei
verwenden sie sogenannte ,,positive Strategien wie z.B. schmeicheln, attraktiv sein,
unterhaltsam sein, sexy sein usw. Sie verwenden aber auch sogenannte ,,negative Stra-
tegien“ wie Jammern und Klagen, Symptome produzieren wie Kopfschmerzen, Herz-
schmerzen, Schwindel u.a. (vgl. Sachse, 2002, 2004a, 2007a).

Weisen Personen einen histrionischen Stil auf, kann dies eine echte Ressource und
Quelle sozialer Kompetenz sein. Die Strategien fithren dazu, dass man viel Kontakt
hat, viel Aufmerksamkeit bekommt und dass man viele Wiinsche in sozialen Inter-
aktionen durchsetzen kann. Das Leben ist aufregend, unterhaltsam und spannend.

Bei einem histrionischen Stil gilt das auch fiir Interaktionspartner (IP): Auch fiir
diese ist es spannend, unterhaltsam und manchmal aufregend, mit einem Histrioni-
ker zusammen zu sein: Auf diese Weise wird das Leben nie langweilig (es wird aller-
dings auch anstrengend). Ist aber eine starke Storung vorhanden, kann das Interak-
tionspartner nach einiger Zeit (massiv) nerven. Die IP werden durch die Dramatik und
das hohe Ausmaf3 an Manipulation genervt und unzufrieden; sie fiihlen sich irgend-
wann ausgenutzt, in eine Statistenrolle versetzt usw. Andere wenden sich ab und man
erreicht oft das genaue Gegenteil von dem, was man will: Man ist isoliert, wird gemie-
den, bekommt nur noch wenig Aufmerksamkeit etc.

Aspekte der histrionischen Personlichkeitsstorung, die die Therapie erschweren:

« Die Storung ist hoch ich-synton. Daher attribuieren die Klienten ihre Beziehungspro-
bleme nicht auf'sich, sondern auf andere. Entsprechend weisen die Klienten in der
Therapie meist keine bis nur eine geringe Anderungsmotivation im Hinblick auf die
histrionische Storung auf. Sie wollen ihre (Interaktions-)Kosten reduzieren, sehen
aber nicht, dass sie sich selbst dazu dndern sollten. Oft ist ihre Intention: ,,Helfen
Sie mir, meine Partner besser unter Kontrolle zu bekommen!“ oder einfach: ,Wasch
mir den Pelz, aber mach mich nicht nass!“ Therapeuten miissen konstruktiv mit
dieser geringen Anderungs- und hohen Stabilisierungsmotivation umgehen kon-
nen.

o Wenn die Klienten in Therapie kommen, so tun sie das meist wegen Beziehungsschwie-
rigkeiten, also wegen der ,,Kosten®. Sie haben Stress mit Partnern, werden von Part-
nern verlassen, werden von Arbeitskollegen ,,gemobbt“ usw. Und dies verleitet
die Klienten in hohem Maf3e dazu, ihre (aktuellen) Probleme external zu attribuie-
ren, also gerade ihre Interaktionspartner fiir ihre Probleme verantwortlich zu ma-
chen.

* Die Klienten sind zu Therapiebeginn vor allem beziehungsmotiviert. Sie wollen, dass
Therapeuten ihnen eine Beziehung anbieten, die ihr Wichtigkeitsmotiv befriedigt;
oft sind sie aufler daran und an Stabilisierung an nichts Weiterem interessiert. Es
macht daher zu Therapiebeginn tiberhaupt keinen Sinn, den Klienten therapeuti-
sche Mainahmen oder gar ,,Manuale® anzubieten. Tun Therapeuten dies trotzdem,
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12 Kapitel 2

sabotieren die Klienten die Mitarbeit, was bei unerfahrenen Therapeuten oft zu Ver-
argerung und einer schnellen Verschlechterung der therapeutischen Beziehung
fihrt.

* Die Klienten verwickeln Therapeuten in Interaktionsspiele. Sie fordern z.B. vom The-
rapeuten mehr Stunden, langere Stunden, Sondertermine, private Telefonnummer
usw. und testen Therapeuten relativ oft. Sie reagieren kaum auf internalisierende
Fragen und daher lassen sich relevante Schemata nur schwer klaren; auf therapeu-
tische Vorschlage gehen sie zu Therapiebeginn kaum ein und wenn doch, verhalten
sie sich nicht compliant (d.h. sie arbeiten nicht mit). Alle diese Verhaltensweisen
machen Histrioniker zu ,,schwierigen Klienten®, mit denen unerfahrene und auch
nicht speziell ausgebildete Therapeuten oft nicht angemessen umgehen konnen.

Aufgrund dieser Aspekte miissen Therapeuten iiber spezielle Strategien und Vorge-
hensweisen verfiigen, um die Klienten zu erreichen und um konstruktiv mit ihnen ar-
beiten zu konnen.

2.2 Zur Definition der histrionischen
Personlichkeitsstorung

2.2.1 Empirische Ergebnisse

Zur histrionischen Personlichkeitsstorung gibt es deutlich weniger Forschungsliteratur
und konzeptuelle Beitrige als zur narzisstischen Personlichkeitsstorung (vgl. Craw-
ford & Cohen, 2007; Fiedler, 1998; Millon, 1996, 2011; Sachse, 2002, 2004a, 2007a,
2007b, 2019a).

In der empirischen Literatur werden folgende Charakteristika (meist erfolgreicher

HIS) deutlich:

» hohe Attraktivitit, v.a. bei Frauen mit HIS (Bornstein, 1999)

 ein abwechslungsreiches und unterstiitzenderes soziales Umfeld, v.a. bei attrakti-
ven Frauen mit HIS (Bornstein, 1999)

 Selbstdramatisierung und emotionale Instabilitét (Slavney, 1978) sowie tibertrie-
bene, labile, emotionale Reaktionen (Millon, 1996)

« starke Stimmungsschwankungen (Slavney, Breitner & Rabins, 1977; Slavney & Rich,
1980)

o hohe Extraversion (Stillwold, 1990)

« sehr niedrige Frustrationstoleranz (Millon, 1996)

« suchen nach Aufregung (excitement) und schnelles Gelangweiltsein (Millon, 1996)

e ein kontinuierlicher Anstieg an Konflikten mit Partnern vom 17.-27. Lebensjahr
(Chen, Cohen, Johnson, Kasen, Sneed & Crawford, 2004)

e Beeintrichtigungen in Rolleniibernahme- und Perspektiveniibernahme-Fahigkei-
ten sowie Mangel an Empathie (Standage, Bilsbury, Jain & Smith, 1984)

Dieses Dokument ist nur fiir den personlichen Gebrauch bestimmt und darf in keiner Form vervielfiltigt und an Dritte weitergegeben werden. Aus R. Sachse, J. Fasbender,
J. Breil und M. Sachse: Klarungsorientierte Psychotherapie der histrionischen Personlichkeitsstorung (9783840931192) © 2021 Hogrefe Verlag, Gottingen.



Histrionische Persénlichkeitsstérung: Konzept und Diagnostik 13

« einniedrigeres Selbstbewusstsein, grofdere Unzufriedenheit in der Ehe und grofiere
Bereitschaft zu au8erehelichen Affdren als die Kontrollgruppe (Apt & Hurlbert, 1994)

 Frauen mit HIS nutzen in groflerem Ausmafd als Manner mit HIS die offenkundige
»sexuelle Verfithrung®, um histrionische Bediirfnisse in Beziehungen auszudriicken
(Lilienfeld, Van Valkenburg, Larntz & Akiskal, 1986; Stone, 1993).

» verdeckte Abhangigkeitsbediirfnisse (Bornstein, 1998). Im Gegensatz dazu finden
Baker, Capron und Azorlosa (1996), dass Histrioniker hohere Werte als Dependente
und vergleichbar hohe Werte wie Gesunde in Bezug auf Unabhéngigkeit und Leis-
tungsorientierung aufweisen.

 BeiKlienten mit histrionischer Personlichkeitsstorung gab es im Vergleich zur Kon-
trollgruppe Hinweise auf Defizite bzgl. Aufmerksamkeit, Gedachtnisleistung, Spra-
che, Abstraktionsfahigkeit und Verhaltensplanung (Burgess, 1992).

« Eine Grundiiberzeugung von Patienten mit histrionischer Personlichkeitsstorung
ist, ,,dass sie nicht fiir sich selbst sorgen konnen® (Beck et al., 2004).

» Gemessen mit einem speziellen Test sind die fiir die histrionische Personlichkeits-
storung relevantesten Dimensionen Affektlabilitit, Narzissmus und unsichere Bin-
dung (Bagge & Trull, 2003).

« Esfinden sich Hinweise auf Assoziationen zwischen histrionischer Personlichkeits-
stérung und hoherer Angstlichkeit sowie geringerer Vermeidung bei Jugendlichen
(Nakash-Eisikovits et al., 2002).

Die Pravalenz der histrionischen Personlichkeitsstorung wird in der Bevolkerung mit
etwa 2% angegeben (2,1% bei Nestadt, Romanowski, Chalel & Merchant, 1990; 2%
bei Grant et al., 2004). Moglicherweise muss bei der Erhebung der Privalenzzahlen
das Alter der Probanden berticksichtigt werden. So finden Cohen, Nestadt, Samuels,
Romanowski, Mc Hugh und Rabins (1994), dass die Pravalenzrate von histrionischer
Personlichkeitsstorung in einer élteren Kohorte (= 55 Jahre und lter) mit 2,2 % gerin-
ger ist als mit 4,3 % in einer jiingeren Kohorte (< 55 Jahre).

Die Prévalenzraten in klinischen Stichproben liegen mit 24 % (Blashfield & Davis,
1993) deutlich iiber denen in der Allgemeinbevolkerung. Entsprechend finden auch
Johnson, Bornstein und Sherman (1996), dass es mehr Menschen mit histrionischer
Personlichkeitsstorung bei ambulanten und stationéren psychiatrischen Patienten gibt
als unter College-Studenten oder Personen aus der Erwachsenenbildung, also Erwach-
senen aus der Allgemeinbevolkerung. Teilweise liegen die Prévalenzzahlen sogar noch
deutlich hoher (44 % bei Millon & Tringone, 1989; 63 % bei Morey, 1988).

Wihrend Nestadt et al. (1990) finden, dass die Pravalenz der histrionischen Per-
sonlichkeitsstorung bei Frauen und Mannern gleich hoch ist, besonders wenn struk-
turierte Interviews als Instrument benutzt werden, und auch andere Studien zeigen,
dass es keine Geschlechtsunterschiede bzgl. der Hiufigkeit der histrionischen Person-
lichkeitsstorung in klinischen und nicht-klinischen Stichproben gibt (Hamburger, Li-
lienfeld & Hogben, 1996; Grant et al., 2004), lassen andere Studien erkennen, dass
Frauen die Diagnose der histrionischen Personlichkeitsstorung haufiger als Manner
erhalten (Schotte, De Donker, Maes, Cluydts & Cosyns, 1993; Zimmermann & Coryell,
1989). Dies liegt moglicherweise daran, dass weibliche Verhaltensbeispiele von Klien-
ten mit histrionischer Personlichkeitsstorung als bessere Beispiele der Histrionik-
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