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Die vergangenen Jahrzehnte brachten einen explosionsartigen Wissenszuwachs in der neuro-
biologischen Grundlagenforschung. Wéhrend noch wahrend meines Studiums und meiner Facharzt-
ausbildung der Wissensstand bezuglich der Biologie des Gehirns kaum relevante Beitrage zum Beruf
des Psychotherapeuten bieten konnte, wachsen nun plétzlich die Publikationen zu den Zusammenhan-
gen zwischen beiden Gebieten fast wie Pilze aus dem Boden. Ich denke es ist an der Zeit, Neurobiolo-
gie wie sie sich heute prasentiert, auch aus l6sungsorientierter Therapeutenperspektive zu untersuchen.
Sonst laufen wir Gefahr quasi von links tberholt zu werden, sind doch die meisten Neurobiologen,
sofern sie Uberhaupt Uber eine Therapieausbildung und ein Therapeuteninteresse verfuigen, verhaltens-
therapeutisch oder psycho-analytisch orientiert. Die Fragen, die ich stellen méchte, lauten folgender-
massen: A. Welche unserer I6sungsorientierten Grundannahmen und Methoden finden im Licht der
modernen Neurobiologie eine Abstiitzung? B. In welche Richtung laden uns die neurobiologischen
Forschungsergebnisse ein, unser methodisches Werkzeug auszubauen? C. Gibt es ldsungsorientierte
Grundannahmen oder Methoden, die im Licht der modernen Neurobiologie revidiert werden missen?
Damit diese Fragen untersucht werden konnen, ist es nitzlich, zunachst die Lésungsorientierung auf

ihre Kernaussagen und zentralen Werkzeuge herunter zu brechen. Hierzu finf Thesen:

1. Losungsorientierung begegnet den Klientlnnen als autonomen Expertinnen in eigenen An-
gelegenheiten ( Ziele, Probleme, Sichtweisen ).

2. Losungsorientierung geht davon aus, dass Menschen tber Ressourcen verfligen,- in der Regel Uber
mehr als ihnen bewusst sind-, und dass sie diese Ressourcen (mit Hilfe der Therapie / Beratung )
noch besser nutzen kénnen.

3. Losungsorientierung geht davon aus, es sei leichter Neues ( Verhalten / Erleben ) auf- oder auszu-
bauen als Altes zu beenden.

4. Die zentralen methodischen Werkzeuge der Losungsorientierung liegen in der konsequenten Kla-
rung attraktiver Zukiinfte mit den Klienten und in der Thematisierung und im Ausbau von Aus-
nahmezeiten.

5. Diese Werkzeuge werden durch wertschatzende Komplimente und gelegentlich durch I6sungsorien-

tierte Therapieexperimente ( ,,Hausaufgaben* ) verstarkt.
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Ich mdchte im Folgenden nur einen Aspekt der aktuellen Neurobiologie herausgreifen, ndmlich das
Konzept der Neuroplastizitat. Auf der Grundlage der Neuroplastizitat werde ich die eingangs gestellten

Fragen diskutieren.

Neuroplastizitat meint, dass das Gehirn seine Struktur und seine damit zusammenh&ngende Funktion
laufend veréndert, der gemachten Erfahrung anpasst. In funktioneller Hinsicht wéchst das Gehirn also
an den durch die Person gemachten Erfahrungen. Urspriinglich war das Konzept der Neuroplastizitat
1949 durch den kanadischen Neurobiologen Donald Hebb postuliert worden ( Donald Hebb: ,,The Or-
ganisation of Behaviour. Wiley, New York, 1949 ), zu einem Zeitpunkt, wo noch keine Mdglichkeit
bestand, diese Theorie zu verifizieren oder zu falsifizieren. Hebbs Gedanke war, dass die Ubertra-
gungsbereitschaft an neuronalen Synapsen zunimmt, je 6fter sie gebraucht werden. Synapsen sind die-
jenigen Bereiche, wo zwei Nervenzellen miteinander Verbindung aufnehmen und wo sich die elekt-
risch fortgeleiteten Nervenimpulse,- durch sogenannte Botenstoffe vermittelt-, chemisch von der einen
auf die andere Nervenzelle liberleiten. Schlagwortartig driickte Hebb dies aus mit dem Satz: ,, cells that
fire together wire together” ( Zellen, die gemeinsam feuern, verdrahten sich ). Heute ist man in der
Lage die Neuroplastizitdt mit bildgebenden Verfahren am lebenden Gehirn nachzuweisen und man
kann genau beschreiben, was in mikrostruktureller und in biochemischer Hinsicht passiert, das dazu
fuhrt, dass sich Synapsen durch Gebrauch bahnen, so dass sie immer leichter ausldsbar werden. Neu-
robiologisch griinden also Lernen und Verdnderung auf der Neuroplastizitit. ,,Lernen besteht nach
verbreiteter Auffassung in der Verstidrkung synaptischer Verbindungen zwischen Neuronen® ( Joseph
LeDoux: Das Netz der Gefiihle, dtv, Minchen 2001, S 229). Dabei geht es nicht bloss um einzelne
Synapsen sondern um kleinere oder grossere sogenannte neuronale Netzwerke, welche durch Hebbs
Prinzipien installiert und gebahnt werden. Sie bestimmen unser Erleben und unser Verhalten. Veran-
dertes Erleben und Verhalten entspricht strukturell und funktionell verdnderten neuronalen Netzwer-
ken. Dieser Satz funktioniert in beiden Richtungen: Durch neues Verhalten / Erleben installieren wir
neue neuronale Netzwerke, die, wenn sie regelmassig gebahnt werden, wiederum die Wahrscheinlich-

keit erh6hen, dass dieses Erleben und Verhalten leichter gezeigt werden kann und wird.

Was heisst dies nun in Bezug auf die eingangs gestellten Fragen? Wenn Neuroplastizitat bedeutet, dass
Veranderung biologisch durch erfahrungsbegriindete neuronale Bahnungsprozesse zu Stande kommt,
so folgt daraus, Therapie / Beratung musse darauf aus sein, den Klienten solche Erfahrung zu ermogli-
chen, die in die Richtung der Therapie- oder Beratungsziele der Klienten liegen. Steve de Shazer: ,,If
something works, do more of it and if some-thing doesn’t work do something else”. Klienten sollen

eingeladen werden mehr dessen zu tun, was in Richtung auf ihre Ziele weist. Dadurch machen ihre
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neuronalen ,,Losungsnetzwerke® die Art Erfahrung, die zu ihrer verbesserten Bahnung fuhrt, und die
,,Problemnetzwerke” verkiimmern und verlieren an Einfluss. Ausserdem sollen Klienten eingeladen
werden, etwas anderes zu tun, als sich dem Sog der Problemnetzwerke auszuliefern. ( Dazu spater
mehr unter dem Stichwort der Multicodierung.) Etwas anderes tun im Problemkontext aktiviert auto-
matisch andere neuronale Netzwerke als diejenigen, die unser Problemerleben und —Verhalten prégen.
Auch das Konzept der Ausnahmen und die Methoden, wie diese therapeutisch genutzt und verstarkt
werden konnen findet eine Bestatigung. Ausnahmen beruhen ja neurobiologisch auf neuronalen Netz-
werken, welche der Person Verhaltens- und Erlebensoptionen zur Verfligung stellen, die in Richtung

ihrer Ziele weisen.

Wenn wir den aktuellen Stand des Wissens ber Neuroplastizitdt noch etwas weiter ausloten, finden
wir weitere interessante Ergebnisse: Es braucht nicht immer eine real gemachte Er fahrung zu sein, die
neuroplastisches Lernen ausldst, obwohl diese sicher nutzlich ist. Auch imaginative Erfahrungen ha-
ben neuroplastischen Impact. Die Neurobiologen sprechen in diesem Zusammenhang von so genann-
ten ,,Als — ob Schleifen. Das Gehirn behandelt Imaginiertes, als ob es sich um reale Erfahrungen han-
deln wirde. So konnte z. B. nachgewiesen werden, dass sich der Bereich der Hirnrinde, der fur die
Motorik der Finger zu-standig ist, fast in gleichem Ausmass vergrosserte, wenn Versuchspersonen sich
wahrend zwei Wochen téglich zwei Stunden lang vorstellten, sie wirden Klavier spielen, verglichen
mit denjenigen die dies tatsdchlich taten ( Maja Storch, Frank Krause: “Selbstmanagement — ressour-
cenorientiert Hans Huber, Bern, 2003, S. 118 ). Steves Aussage: ,,Problem - Talk creates Problems,
Solution - Talk creates Solutions* ist also neurobiologisch begriindbar. Reden Uber Ziele und Ausnah-
men in einer Art, die den Klienten hilft, ihre Ziele und ihr Ausnahmeverhalten méglichst vielféltig,
intensiv und konkret zu erfahren, wéhrend sie in der Therapiesitzung dartber reden ( zum Beispiel an
Hand der Wunderfrage oder der Frage nach hypothetischen Ausnahmen ), wird so zu einem bio-
logischen Therapieverfahren. Naturlich gilt dies auch fur das konkrete Beobachten und Zeigen von
Ziel- und Ausnahmeverhalten zwischen den Sitzungen. Dariiber hinaus regen diese Ergebnisse dazu
an, - hier wechsle ich zur Frage B -, im Interview vermehrt auch imaginative Methoden einzusetzen
und zu entwickeln.

Neuronale Netzwerke sind multicodiert. Damit ist gemeint, dass die Erregungsmuster, die sie ausma-
chen, uber verschiedene Teilaspekte der gesamten, in ihnen reprasentierten Erfahrung aktiviert werden
konnen. Je besser sie gebahnt sind, desto partieller der Teilaspekt der Erfahrung, der nétig ist, um das
gesamte Muster zu aktivieren (und dadurch zu verstarken ). Solche Teilaspekte sind z B. einzelne mit
der Erfahrung verbundene Sinneseindriicke, sprachlich — kognitive Aspekte, emotionale Aspekte, Kor-
pergefuhle, Metaphern etc.
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Also auch hier: Vorgehensweisen, welche anstreben, Zielverhalten, Ausnahmeverhalten oder Ressour-
cen indirekt anzuspielen, - metaphorisch, durch passende Geschichten oder Anekdoten, durch Erkun-
den von Sinneskanélen, die mit der Zielerfahrung verbunden sind -, erhalten eine zusatzliche Begriin-
dung. Daneben, verstehen wir nun Steves Radikalitat, mit der er immer wieder auf die Schédlichkeit
von Problem - Talk hinwies, besser. Wir miissen davon ausgehen, dass die mit den Problemen der Kli-
entlnnen korrelierenden neuronalen Netzwerke gut gebahnt sind. Also lassen sie sich auf Grund der
Multicodierung leicht aktivieren und im Zusammenhang mit dem Reden Uber das Problem und um das
Problem herum, ist VVorsicht am Platz. Da wir die Klienten ja nicht daran hindern kénnen, mit uns Gber
ihre Probleme reden zu wollen, kénnte es nutzlich sein, wenn wir uns vermehrt Gedanken machen, wie
wir damit auf unschadliche Art umgehen kdnnen. Also neben dem Fokus auf den Ausbau von L6-
sungsnetzwerken auch ein Fokus darauf, wie wir vermeiden, die Problemnetzwerke unabsichtlich zu

verstarken.

Neuronale Netzwerke kénnen sowohl hierarchisch als auch parallel arbeiten. Hierarchisch tibergeord-
net reprisentieren sie iibergreifende Themen, welche ,,imstande sind, langfristige und umfassende
Handlungsabfolgen zu dirigieren* ( Storch und Krause, siche oben, S. 37 ). Daneben miissen sie auch
parallel arbeiten kdnnen, damit wir unseren komplexen normalen Alltag bewaltigen kénnen und die
genannten umfassenden Handlungsabfolgen in realen Lebenskontexten umgesetzt werden kdnnen.

Dem entspricht in der Lésungsorientierung, der konsequente Aufbau des VVorgehens mit der Etablie-
rung von konkreten, kraftvollen und attraktiven tbergreifenden Zielvisionen am Anfang und der an-
schliessenden Aktivierung zahlreicher Teilschritte und Teilaspekte dieser tibergeordenten Zielvision in
Form von Ausnahmen, Schritten, hypothetischen Ausnahmen, Teilaspekten der Ausnahmen, Erlebens-
und Sichtweisen etc. Erstere wiirden auf neuronalen Netzwerken beruhen, die in hierarchisch tberge-
ordneter Weise den Prozess strukturieren, wahrend letzere in Form zahlreicher Netzwerke, die parallel
arbeiten, die Koordinierung und Feinabgleichung der verschiedenen kognitiven, emotionalen, verhal-
tensmaéssigen, interaktiven und korperlichen Teilprozesse reprasentieren, welche die Konkretisierung

des Veranderungsprozesses erst ermoglichen.

Etwas Weiteres ist fir uns von Interesse. Es scheint so, dass neuroplastisch gespeicherte Erfahrungs- /
Verhaltensmuster nicht aktiv geloscht werden kénnen. Nachgewiesen ist dies zum Beispiel fiir den
Bereich der Angst, jedoch gilt es wohl auch fir andere klinische Problemstellungen. Angst stellt ja
nicht nur ein Gberlebenswichtiges Geftihle dar, welches uns hilft, indem es uns vor Gefahren warnt,

sondern sie kann quasi vom Haustier zum Raubtier werden und uns das Leben schwer machen, wo
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dies nicht notig ware. Nun meint LeDoux, der eine neurobiologische Angsttheorie verfasst hat (Titel
siehe oben) dass neuronale Netzwerke, welche die pathologische Angstreaktion représentieren, nicht
geldscht, sondern bloss durch alternative, adaptivere Netzwerke tberschrieben werden kénnen, welche
fiir die vorgangig angstbesetzten Situationen niitzlichere kognitive, emotionale, somatische und verhal-
tensmassige Reaktionsweisen bereitstellen. Losungsorientierte Therapeutinnen / Beraterinnen wirden
in diese Zusammenhang von Losungen sprechen. Wir wissen ja, dass Losungen nicht darin bestehen,
Altes und Problematisches zu beenden, sondern darin Neues, im Kontext des bisher Unbefriedigenden

Befriedigenderes aufzubauen. Nun haben wir eine biologische Erklarung daftr, weshalb dies so ist.

Was klingt hier an? Wenn Problemnetzwerke nicht geldscht werden konnen, braucht die Therapie dies
auch nicht zu versuchen. Versuche dies zu tun, wirden nicht nur scheitern, sondern sie beinhalten zu-
séatzlich das Risiko, das Problem zu verstérken. Es leuchtet dann auch unmittelbar ein, dass die Logik
der Losung nicht zwingend auf der Logik des Problems beruhen muss. Wenn wir das Problem nicht
I6schen kdnnen, brauchen wir uns bei der Suche nach adaptiveren Alternativen nicht durch enge Néhe

zu den Problemmechanismen einschranken zulassen.

Was wir brauchen sind Netzwerke, welche die Klienten in die Lage versetzten, im Kontext des Prob-
lemerlebens / Problemverhaltens neue Strategien anzuwenden. Diese werden vermutlich leichter
aktivierbar sein, wenn bereits vorhandene Fahigkeiten und Ressourcen ( die ja auf neuronalen Netz-
werken beruhen ) ausgebaut werden, statt das versucht wird, Problemnetzwerke zu schwéchen, indem
ein neuronales Gegennetzwerk aufgebaut wird. Die geneigte Leserin, der geneigte Leser wird sich hier
an die therapeutischen VVorgehensweisen von Milton Erickson erinnern.

Und eine weiteres: Da das Gehirn lebenslang nichts anderes macht, als Erfahrungen neuro-plastisch zu
speichern, damit sie fir zuklnftige Aufgaben verfligbar und nutzbar sind, wird auch unmittelbar Klar,
dass jedes Gehirn zahllose positive oder sonst wie niitzliche Erfahrungen gespeichert haben muss ( =
Ressourcen ). Dies gilt unabhéngig davon, ob die Person im Laufe ihres Lebens auch viele leidvolle
oder traumatisierende Erfahrungen gemacht und neuroplastisch gespeichert hat. Jedenfalls macht aus
dieser Optik ein Therapievorgehen, das stark darauf fokussiert, solche Ressourcen zu entdecken und zu
nutzen, - statt zu versuchen die Problemnetzwerke zu schwéchen-, Sinn. Wenn es stimmt, dass wir
nichts tun kénnen, um Problemnetzwerke aktiv zu schwachen, - ausser sie durch Mangel an Aktivie-
rung verkiimmern zu lassen -, ist es sinnvoller, diejenigen Netzwerke zu starken, die der Person im
Kontext, der bisher von Problemnetzwerken dominiert wurde, attraktivere Alternativen anbieten kon-

nen.
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Neuroplastizitat ist ein zentrales Konzept, welches uns die Funktionsweise des Gehirns verstehen lasst.
Neuroplastizitat besteht lebenslang, allerdings diirfte sie im Laufe des Alterwerdens abnehmen. Kinder
verfiigen ja auch Uber eine deutlich hdhere Fahigkeit, Neues zu lernen. Auch ist anzunehmen, dass
gewisse Funktionen ( z. B. die Fahigkeit sich Gesichter zu merken ) starker und schneller neuroplas-
tisch reagieren als andere ( z. B. die Fahigkeit oben und unten zu unterscheiden ).

Hier taucht nun meines Erachtens zum ersten Mal ein Thema auf, das unsere bisherigen lGsungsorien-
tierten Pramissen nur teilweise bestétigt. An sich bedeutet die hohere Plastizitit des kindlichen Ge-
hirns, dass auch therapeutisch in diesem Alter vieles schneller mdglich ist. Andererseits funktioniert
das Gehirn, wie alles in der Biologie nach dem Prinzip des Recyclings und durch Aufbau von Neuem
auf bereits Vorbestehendem. Es ist daher logisch anzunehmen, dass friihe neuroplastisch abgespeicher-
te Erfahrungen quasi die Matrizen abgeben, auf denen spéter weiter gebaut und differenziert wird. Die
urspriinglich psycho-analytische These der grossen Bedeutung der frihen Kindheit flr spateres
Schicksal und Erfolg dirfte also im Wesentlichen stimmen. Es kdnnte sein, dass friihe problematische
Erfahrungen nicht nur als solche neuroplastsich gespeichert bleiben, sondern weitere Erfahrungen ord-
nen. Wenn ich beispielsweise als Kleinkind mein Beziehungserleben mit einem neuronalen Netzwerk
starte, das versprachlicht etwa lautet: ,,Ich kann nicht geliebt und verstanden werden* , so wird dies
mein weiteres Leben und auch die weitere neuroplastische Ausdifferenzierung meiner Erfahrungen
und Erwartungen/ Befurchtungen in Beziehungen pragen. Vermutlich wurden diese Zusammenhénge

im bisherigen l6sungsorientierten Diskurs zu wenig beachtet.

Spannend ist die Frage, wie das Gehirn ,,entscheidet®, was es lernen will und was nicht. Uber Sinnes-
eindriicke aber auch Uber innere mentale VVorgénge ist es ja standig mit einer riesigen Datenflut kon-
frontiert. Deren ungefilterte Einspeicherung einfach nach dem Prinzip der Quantitat, wirde keinen
Sinn machen. Hier scheint es so, dass wiederum die bereits erwahnten Botenstoffe ins Spiel kommen.
Zwei scheinen eine besondere Rolle zu spielen: Noradrenalin und Dopamin. Noradrenalin wird produ-
ziert und Uber weite Teile des Gehirns ausgeschuttet, wenn die Person / der Organismus sich mit einer
ungewdohnlichen, aber als prinzipiell bewaltigbar eingeschatzten Herausforderung konfrontiert sieht,
also mit einer als bewiltigbar eingeschitzten Stresssituation ( vgl. dazu: Gerald Hiither: ,,Biologie der
Angst. Wie aus Stress Gefiihle werden*; Vandenhoeck und Ruprecht, 7. Aufl. Géttingen 2005 ). Do-
pamin, welches im Ubrigen das Gber Endorphine vermittelte neuronale Belohnungssystem aktiviert,
wird produziert und ausgeschittet, wenn eine Situation vom Organismus als besser bewertet wird, als
erwartet. ( Manfred Spitzer: ,,Neuronale Netzwerke und Psychotherapie® in: Giinter Schiepek Hg.:
,Neurobiologie der Psychotherapie®, S 42 — 57; Schattauer, Stuttgart 2003 ). Beides wird wohl oft zu-

sammenhdangen. Indem ich mich mit einer stressenden, vielleicht angstigenden Belastungssituation
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konfrontiert sehe, sie unter dem Einwirken von Noradrenalin ( im Gehirn) und Adrenalin ( in der Kor-
perperipherie ) bewiltige, bewirke ich die positive Uberraschung des ,,Besser als erwartet / befiirchtet*
und ein damit zusammenhangendes gutes Gefuhl ( siehe Belohnungssystem ). Nun scheint es gemaéss
den zitierten Autoren so, dass neurolastische Prozesse and den Synapsen verstarkt ablaufen, wenn die-
se Sysnapsen mit Noradrenalin oder mit Dopamin in Kontakt kommen.

Es macht natirlich Sinn, dass solche Erfahrungen privilegiert ausgewahlt werden, um sie neuroplas-
tisch einzuspeichern, sind sie doch fiir zukiinftige ,,Bewdhrungsproben® besonders relevant. Und das
ist der ,,Job* des Gehirns: Die Person auf Grund gespeicherter Erfahrungen in die Lage zu versetzen,
sich in moglichst vielen zukiinftig denkbaren Szenerien erfolgreich, gesundheitsforderlich und subjek-
tiv befriedigend zu bewéhren. Gleichzeitig erklaren diese Mechanismen, wie es berhaupt mdglich ist,

dass auch im Kontext von eingefahrenem Problemverhalten / -erleben rasch Veranderung maoglich ist.

Hier klingt natiirlich vieles an, was wir taglich tun und was uns selbstverstandlich geworden ist: Ziele
sollen fiir die Klienten wichtig und bedeutsam sein. Sie sollen realistisch sein, erreichbar durch ,,harte
Arbeit®. Wir sollen uns als Therapeutlnnen / BeraterInnen darum be-mihen, Hoffnung zu sdahen und
den Klientinnen die Erfahrung von Selbstwirsamkeit ermdglichen. Soweit zum Thema Noradrenalin:
Salopp ausgedriickt sind dies alles ,,Noradrenalintechniken®.

Wir geben Komplimente, die von den Klienten als echt, anschlussfihig aber auch als positive Uberra-
schungen wahrgenommen werden sollten. Dies wére ein Beispiel fiir eine ,,Dopamintechnik®. Und
natiirlich entspricht das Konzept der Ausnahmen sprachlich dem erwéhnten ,, besser als erwartet / be-
fiirchtet. Das heisst: Wenn , - im Interview oder zwischen den Sitzungen-, ( siche ,,Hausaufgaben® )
die Erfahrung einer Ausnahme von den Klienten als bedeutsam wahrgenommen wird, I0st dies eine
Dopaminausschittung im Gehirn aus, welche dazu fuhrt, dass diese Erfahrung unmittelbar und ver-

starkt neurolastisch eingespeichert wird.

Ich verzichte darauf die eingangs gestellten drei Fragen nochmals ausfiihrlich zu beantworten. Das
meiste ist im Bisherigen schon gesagt und es ging mir auch nicht darum, Vollstdndigkeit zu bieten,
sondern darum neugierig zu machen. Nur noch das Folgende: Sowohl die Grundannahme des
Expertentums der Klientlnnen als auch die Grundannahme unserer Ressourcenglaubigkeit lasst sich
neurobiologisch begrinden. Neuroplastizitat bedeutet, dass jedes Gehirn auf Grund der durch die Per-
son gemachten Lebenserfahrungen einzigartig und reich sein muss. Der Reichtum an gespeicherter
Erfahrung verweist auf die Ressourcen und die Einzigartigkeit bringt es mit sich, dass wir nie wirklich
besser erfassen konnen, was eine Person denkt, empfindet und braucht, als diese selbst. Insofern besta-

tigt die Neurobiologie auch, dass lebende Systeme autonom sind.
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