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Geleitwort zur dritten Auflage

Schlafstérungen sind in unserer Gesellschaft weit verbreitet und ein
grofles gesellschaftliches Problem. Insbesondere dltere Menschen
klagen hiufig tiber einen schlechten oder weniger erholsamen Schlaf.
Aber auch Erwachsene mittleren Alters sind betroffen, vor allem, wenn
Arbeitsiiberlastungen, Konflikte im Beruf und in der Familie, trau-
matische Erlebnisse oder andere Lebenskrisen hinzukommen. Doch
Schlafstérungen treten selbst ohne klar identifizierbare Ursachen auf,
und das in jedem Lebensalter. Schlafstérungen kénnen dabei die Le-
benszufriedenheit der Betroffenen sowie ihre tigliche Leistungs- und
Belastungsfihigkeit stark beeintrichtigen. Und obwohl medikamen-
tose Schlafmittel kurzfristig eine gewisse Linderung bringen, ist von
einer mehrwochigen oder noch lingeren Verwendung unbedingt ab-
zuraten, denn diese Medikamente kénnen den wirklichen Erholungs-
wert des Schlafs meist nur wenig verbessern, haben Nebenwirkungen,
verkiirzen die Lebenserwartung und bergen ein hohes Risiko fiir eine
Medikamentenabhingigkeit.

Fiir die hiufigste Schlafstérung, die Insomnie, ist die Kognitive
Verhaltenstherapie (KVT) die empfohlene Behandlungsmethode. Sie
ist nachweislich wirksam und kann auch langfristig den Schlaf verbes-
sern. Insbesondere die beinhaltenden Verhaltensverinderungen — wie
z. B. eine angemessene Verkiirzung der Bettliegezeiten, regelmifiige
Bettzeiten sowie eine schlafforderliche Tagesgestaltung — sind es-
senzielle Komponenten zur Verbesserung des Schlafs bei Insomnie.
Doch im Bereich des gedanklichen Umgangs mit den Einschlaf- und
Durchschlafstrungen bietet die KVT nur sehr begrenzte Moglichkei-
ten. Denn was mache ich denn nun ganz konkret, wenn ich trotz aller
optimierten Verhaltensweise nachts immer noch nicht einschlafen
kann? Oder zu frith aufgewacht bin und wieder einschlafen méchte?
Immer einfach wieder aufstehen und das Bett verlassen, wie es in der
KVT empfohlen wird, kann nicht die einzige Losung sein.

Hier bietet die Hypnose ein sehr effektives und umfangreiches
Repertoire an Techniken dafiir an, mittels Imagination und Sugges-
tion eine stirkere Entspannung und Gelassenheit zu erreichen und
so das Einschlafen — und auch den Schlaf selbst — zu férdern und zu
verbessern. Eine sehr anschauliche, gut recherchierte und gleichzeitig
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Geleitwort zur dritten Auflage

sehr verstindliche Zusammenstellung hypnotischer Techniken und
Ansitze zur Schlafférderung halten Sie mit dem Buch Hypnose fiir
Aufgeweckte von Heinz-Wilhelm Go6fling in der Hand. Die Beschrei-
bungen erlauben es Ihnen als Therapeutinnen und Therapeuten, Thre
Patienten mit Schlafstérungen fundiert anzuleiten und mit hypnoti-
schen Verfahren und Techniken an ihren Schlafstérungen und den
damit verbundenen Schwierigkeiten, Anspannungen und Konflikten
zu arbeiten. Viele Fallbeispiele geben dabei konkrete und anschauliche
Hinweise auf mogliche individuelle Gestaltungen von Behandlungs-
ansitzen. Gleichzeitig beinhaltet das Buch Hypnose fiir Aufgeweckte
aber auch einen sehr guten inhaltlichen Uberblick iiber das Thema
»Schlaf« und unseren zirkadianen Rhythmus. Es vermittelt damit fun-
diertes Wissen iiber den Schlaf, das fiir die erfolgreiche Behandlung
von Schlafstérungen essenziell ist.

Da Schlafstérungen in unserer Gesellschaft so weit verbreitet
sind, wird es fir die Zukunft wichtig sein, fundierte Behandlungen
von Schlafproblemen und Schlafstérungen frithzeitig und so nieder-
schwellig wie méglich anzubieten. Dieses Buch trigt dazu bei, denn
es ist so verstindlich geschrieben, dass es auch fiir Betroffene eine
Bereicherung sein sowie Anreize bieten kann, wirksame, hypnose-
basierte Konzepte gegen Schlafstérungen selbst umzusetzen oder
sich professionelle Hilfe zu suchen. Ich bin deshalb iiberzeugt, dass
Sie durch das Buch einen guten Unterstiitzer fiir die Behandlung von
Schlafstérungen gefunden haben. Ich wiinsche Thnen viel Erfolg — und
Thnen und Ihren Patienten und Patientinnen einen erholsamen Schlaf.

Prof. Dr. rer. nat. Bjérn Rasch
Universitit Freiburg (CH)
Department fiir Psychologie
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14 Metaphorische und allegorische Imaginationen

Schlafkapseln), das nichtliche Absenken der Kérperkerntemperatur
(siehe Abschn. 14.1: Winterschlaf des arktischen Eichhdérnchens) oder das
tiefe Absinken des gesamten Korperstoffwechsels im Tiefschlaf (»zu-
sammen mit einem Fisch oder Delfin tiefer und tiefer in das Wasser
eintauchenc).

In einer Reihe von hochrangig publizierten Studien konnte gezeigt
werden, dass Menschen, die sich vor dem Einschlafen vorstellen, im
Meer schwimmend einem Fisch oder Delfin beim Abtauchen in die
tieferen Sphiren des Meeres zu folgen, im anschliefenden Schlaf
mehr Tiefschlaf haben (Cordi et al. 2014, Cordi et al. 2015, Cordi et al.
2021). Dabei wies die Schweizer Forschergruppe an der Universitit
Fribourg in der Primirstudie (Cordi et al. 2014) sogar nach, dass sich
mithilfe dieser hypnoimaginativen Suggestion der Tiefschlafanteil bei
den Probanden um 81 % steigern lief. Insgesamt zeigen die Studien-
ergebnisse, dass hypnoimaginative Suggestionen vor dem Einschlafen
»wirksame Interventionen sein kénnen, um Schlafprozesse zu opti-
mieren« (Rasch 2022, S. 38). Da die Studien bei gesunden Probanden
durchgefithrt wurden, ist allerdings eine direkte Ubertragung auf
Insomniepatienten noch nicht méglich.

14.1 Schlafspezifische Metaphern und Allegorien

Nachfolgend finden sich Ubersichten zu verschiedenen metaphori-
schen bzw. allegorischen Imaginationen, die sich bei der Arbeit mit
Insomniepatienten besonders bewihrt haben. Sie kénnen in Entspan-
nungstrancen eingebettet werden oder bei passender Gelegenheit in
anderweitig thematisch ausgerichtete Trancesitzungen einflief3en.
Fur spezifische Anwendungen werden einige dieser Imaginationen
in anderen Kapiteln erwihnt und sind deshalb hier mit einem ent-
sprechenden Verweis versehen.

Ubersicht zu Imaginationen: »Sich forttragen lassen«

« Eisenbahnfahrt; in einem Zugabteil sitzend, die Landschaft voriber-
ziehen lassen; Schaukeln des Kérpers im Rhythmus des Zuges im
»Gleisbett«

« aufeinem Segelschiff reisen; Sonne, Meer und Wind; sich vom Aufund

Ab des Segelbootes tragen lassen (G6ling 2021)

in einem Segelflugzeug mitfliegen

« fliegender Teppich; sich, darauf liegend, tiber Landschaften und Stidte
tragen lassen; bei Tage und in der Nacht, wenn unten Lichter funkeln
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14.1 Schlafspezifische Metaphern und Allegorien

« Ballonfahrt (siehe Abschn. 12.3)

« Astim Fluss; steckt anfangs an einer Stelle im Fluss fest; Wind, Regen
und Sonne; I6st sich dann und wird von der Strémung fortgetragen;
Weg des Astes im »Flussbett« (Schlarb 2003, 2009)

« Feder im Wind (siehe untenstehende Anleitung).

Ubersicht zu Imaginationen: »Getragen und geschaukelt werden«

auf einer Schaukel sitzen

in einer Hangematte liegen (siehe auch Abschn. 5.6)

auf einem Schaukelstuhl sitzen (siehe auch Abschn. 5.6)

im Wasser auf einer Luftmatratze liegen (siehe auch Abschn. 5.6).

Ubersicht zu Imaginationen: »Gedanken und Gefiihle vorbeiziehen lassen«

« Wolken, die am Himmel ziehen (siehe auch Abschn. 5.7)

« einen Schwarm Zugvogel beobachten (siehe auch Abschn. 5.7)

« Karawane, die am Horizont vortiberzieht (siehe auch Abschn. 5.7)

« glitzernde Sauerstoffperlen im Fluss, der in Richtung Meer stromt

« eine Herde von Mustangs, die voriibergaloppieren,; sich ein Pferd aus-
suchen und mit davonreiten

. aufeiner Bank am Ufer eines Flusses sitzen, Gedanken und Griibeleien
in ein Schalchen legen, es auf dem Fluss davonschwimmen lassen
(Scholz 201m).

Ubersicht zu Imaginationen: Schlafhormon, Schliaftiefe,
»innerer Paradiesort«

« Schlafbaum mit Kapseln, die sich éffnen und »Schlafkiigelchen« ver-
stromen (Friedrich et al. 2018b; siehe auch Abschn. 5.7)

« »Wie ein Fisch im Wasser« (Cordi et al. 2014; G6f3ling 2021)

« »innerer Paradiesort« (siehe Abschn. 5.4).

Imagination »Wie eine Feder im Wind ...«

Sie konnen es sich bequem machen ... auf dem Stuhl (gegebenenfalls:
dem Sessel), auf dem Sie gerade sitzen. Der Riicken findet einen guten
Halt an der Stuhllehne, er kann sich anlehnen, den Brustkorb weit wer-
den lassen, und der Atem kann noch ein wenig freier flieRen. Vielleicht
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wollen die Augen sich ausruhen ... die Augenlider einfach zufallen las-
sen ... sich erholen von den Anstrengungen des Tages.

Die Fiile haben einen sicheren, festen Halt auf dem Boden, sodass die
Muskeln der Beine sich lockern kénnen und entspannen, wie es fiir Sie
angenehm ist. Die Hande konnen sich ablegen ... sich ausruhen ... sie
brauchen nichts mehr zu tun ... und angenehm schwer werden ... oder
auch ganz leicht anfiihlen ...

... 5o leicht wie eine Feder ... eine Feder, die sich tragen ldsst von einem
sanften Wind ... so federleicht ... sich tragen lassen ... wie diese Feder ...
tiberWiesen ... schéne Landschaften...an Seenvorbei ... mitklarem, kiih-
len Wasser ... sich vorzustellen, wie diese Feder sich immer weitertragen
ldsst von einem leichten Wind ... weiter und weiter ... und manchmal ein
wenig nach oben steigt...und dannin sanften Schaukelbewegungen sich
wieder ein wenig tiefer fallen ldsst ... sich forttragen lassen, weitertragen
lassen wie eine Feder ... so leicht und so angenehm ...

Sich vorzustellen ... wie die Feder in sanften Schaukelbewegungen ein
wenig tiefer sich fallen l4sst ... tiefer und tiefer ... und da fliefdt ein kleiner
Bach ... mit kristallklarem Wasser ... und wie auch immer es geschieht ...
die Feder sinkt ... und dann wieder etwas héher ... und wieder tiefer ...
und beruihrt das Wasser dieses Bachleins ... und ldsst sich vom Wasser
tragen ... ldsst sich von diesem frischen, kristallklaren Wasser tragen ...
immer weiter und weiter fliefdt das Bachlein ... und wird weiter ... zu
einem Fluss, dessen Wasser im Flussbett seinen Weg findet ...

...zum Meer hin ... ins Meer hineinfliet ... und sich verbindet mit dem
Wasser des Ozeans ... und den sanften Wellenbewegungen des Mee-
res ... diesem ruhigen Auf und Ab ... so wie der Schlaf auch in Wellen
kommt ... ganz sanft ... unmerklich fast ... kdnnen wir uns hineintragen
lassen ... in eine wohltuende Gel6stheit ... eine tiefe Gelassenheit ... und
es genieflen ... so angenehm ... erholsam ... sich forttragen lassen ...

... bis Sie langsam wieder wach werden ... Schritt fuir Schritt, in |hrem
Rhythmus, in Ihrem Tempo wieder wach werden ... zuriickkehren mit
Ihrer Wahrnehmung, threr Aufmerksamkeit ... zuriick in den Raum, auf
dem Stuhl, wo Sie gerade sitzen ... die Hande und Arme bewegen ...
die FiiRle bewegen ... sich recken und strecken wie nach einem tiefen,
erholsamen Schlaf ... die Augen kénnen sich umschauen ... um jetzt
wieder ganz wach zu sein.



14.2 Ubergeordnete Metaphern und Allegorien

14.2 Ubergeordnete (indirekte) Metaphern
und Allegorien

Ubergeordnete Metaphern bzw. ihre allegorische Verbildlichungen
nehmen keinen direkten Bezug auf Phinomene des Nicht-schla-
fen- oder Schlafen-Konnens. Stattdessen beziehen sie sich auf die
Metaebene des Schlaf-Findens auch unter schwierigen, belastenden
Umstinden: Wie ist es moglich, von dem inneren Aufruhr zu einem
ruhigen, inneren Strom zu finden? Was verhilft uns zu einer inneren
Neuordnung, zu einem entlastenden Perspektivwechsel, zu einer
tieferen, schlafspendenden Gelassenheit? Hier geht es darum, die
Dinge geschehen zu lassen, statt etwas zu bekimpfen. Und wie es uns
gelingt, innerlich auf Abstand zu gehen, Akzeptanz, Zuversicht oder
Trostendes zu erfahren.

In der nachfolgenden Ubersicht werden drei iibergeordnete in-
direkte Metaphern bzw. allegorische Verbildlichungen aufgefiihrt. Im
Zentrum der ersten indirekten Metapher steht die Imagination eines
Adlers, im Zentrum der zweiten Metapher die Imagination eines stil-
len Sees und im Zentrum der dritten Metapher die Imagination eines
inneren Raums der Geborgenheit.

Ubersicht: Ubergeordnete, indirekte Metaphern

« einen Adler beobachten, wie er auf einem Berggipfel seine Schwingen
ausbreitet, sich von den Winden tragen lisst, seine Kreise zieht und
alles unter sich klar im Blick hat

« von einer Anhéhe aus die Augen tiber einen See schweifen lassen, der
ganz still und ruhig daliegt, der blaue Himmel, die Wolken und die
Sonne spiegeln sich im See, und zugleich kann man durch das klare
Wasser hindurch tief bis auf den Grund des Sees schauen

« »Inneres« Haus mit einem groflen Raum der Geborgenheit. In diesem
Raum steht eine grofle, kostbare Schale, in die uiber einen goldenen
Wasserhahn fortlaufend frisches, klares Wasser fliefdt. Von der stets ge-
fillten Schale flief3t Wasser liber, welches sich in einer Rinne sammelt
und von dort in den Garten des Hauses geleitet wird.

Einflechten einer indirekten Metapher (Adler, stiller See oder innerer

Raum der Geborgenheit

« Exploration: An welche »schlaflose« Nacht wird sich gerade erinnert?
Um welches Thema drehte sich die innere Belastung, der innere
Stress, als man wach im Bett lag?
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Tranceinduktion mithilfe einer kurzen Augenfixation: ... bewusst wahr-
nehmen, was die Augen jetzt gerade sehen ...

Augenschluss: ... und beim nachsten Ausatmen kénnen Sie die Augen
zufallen lassen ...

Wahrnehmung des Ein- und Ausatmens (Atemfokus): ... und mit
dem inneren Auge beobachten, wie der Kérper Sie ein- und ausatmen
lasst ... wie der Brustkorb sich beim Einatmen ein wenig hebt ... (Pa-
cing Einatmen) und beim Ausatmen sich ein wenig senkt ... (Pacing
Ausatmen)

Vorstellung einer »wechselseitigen Pendelatmung«: ... und sich dann
vorstellen, iiber die rechte Hand einzuatmen und iiber die linke Hand
wieder aus, dann lber die linke Hand einatmen und tiber die rechte
wieder aus, dann iber rechts ein, iiber links aus ... Sie kénnen diese
Vorstellung einer wechselseitigen Atmung noch einige Atemziige fiir
dich selbst fortsetzen ...

Ubergang zur Imagination einerindirekten Metapher ... und sichdann
davon |sen und ... (Adler) um sich frei zu fithlen ... frei wie ein Adler,
der am Gipfel seine Schwingen ausbreitet ... losfliegt, sich von den
Winden tragen ldsst ... seine Kreise in ganz ruhigen Bahnen zieht ...
und jedes Detail da unten ... mit seinem Adlerauge ... véllig klar im
Blick hat ... (alternativ: stiller See) ... um die Ruhe wahrzunehmen, die
einkehrt ... wenn Sie von einer Anhéhe aus aufeinen See schauen, der
ganz still und ruhig daliegt ... und im Wasser des Sees spiegeln sich
derblaue Himmel, die Wolken und das Licht der Sonne ... und zugleich
kénnen Sie durch das klare Wasser hindurch tief bis auf den Grund
des Sees schauen ... wie die Kieselsteine dort unten im Licht funkeln
oder Schatten werfen ... (alternativ: Raum der Geborgenheit) ... umin
Ihrem inneren Haus den Raum der Geborgenheit zu betreten ... und
in diesem Haus steht eine grofle, kostbare Schale, in die tiber einen
goldenen Wasserhahn fortlaufend frisches, klares Wasser fliefdt ...
und von der stets gefuillten Schale flief3t Wasser iber ... Wasser, das
sich in einer Rinne sammelt ... und wird von dort in den Garten des
Hauses geleitet ...

Die individuelle Ausgestaltung des imaginativen Prozesses braucht
Zeit, von daher Sprechtempo wahrend der Anleitung verlangsamen
und Pausen einlegen.

Reorientierung: Sie konnten jetzt wiederwach werden ... in Threm Tem-
po und in lhrem Rhythmus Schritt fiir Schritt wieder wach werden ...
wieder ganz wach werden wie nach einem langen, tiefen Schlaf ... die
Arme und Hinde kénnen sich bewegen ... Beine und Fiifle bewegen
sich ... die Augen 6ffnen sich ... sich ein wenig recken und strecken ...«
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In fritheren Zeiten begegneten Menschen ihren Triumen und deren
ritselhaften Inhalten mit besonderem Respekt. Bestimmten Triumen
wurde ein Einblick in die iiber- bzw. unterirdische Welt der Ahnen
und Geister zugeschrieben. Manchen Menschen wurde eine tibersinn-
liche Fahigkeit zugeschrieben, von der Zukunft zu trdumen, haufig
im Sinne eines Menetekels, der verritselten Ankiindigung eines dro-
henden Unbheils. Im Jahr 1900 beginnt die moderne, »aufgeklirte«
Deutung des Traums: Es erscheint Die Traumdeutung von Sigmund
Freud. Dessen systematische Entschliisselung der Traumsprache ver-
heiflt einen Zugang zur intrapersonal verorteten tieferen Sphire des
Unbewussten. An dieser Stelle soll darauf hingewiesen werden, dass
sich der psychoanalytische Begriff des Unbewussten in wesentlichen
Punkten vom Verstindnis des Unbewussten in der modernen Hypno-
therapie unterscheidet.

1953 wurde der REM-Schlaf entdeckt, ein »verriicktes Schlafsta-
dium, denn es erinnertin vielen Aspekten — Hirnaktivitit, Augenbewe-
gungen, Herzschlag etc. — eher an einen Wachzustand« (Rasch 2021,
S. 65). Lange Zeit galt die REM-Schlafphase als die Schlafphase, in der
wir triumen, und wurde deshalb auch als »Traumschlaf« bezeichnet.
Mittlerweile weifd man, dass wir in jeder Schlafphase triumen kénnen,
wobei sich die Traume des REM-Schlafs durch ein intensiv bildhaft-
szenisches Erleben mit filmhaften, zugleich auch hiufig bizarren
Abliufen auszeichnen (Rasch 2021, S. 99).

Von auflen betrachtet, zeichnet sich der REM-Schlaf durch zwei
Eigenheiten aus: durch schnelle Hin-und-her-Bewegungen der Augip-
tel (rapid eye movements, abgekiirzt REM) und durch eine vollstindige
Erschlaffung des Tonus der gesamten Korpermuskulatur mit Aus-
nahme der Augenmuskeln. Beim gesunden Schlifer wird der Koérper
im REM-Schlaf sozusagen abgekoppelt von der intensiven neuronalen
Traumaktivitit des Gehirns.

Gegen Ende einer REM-Schlafphase sind schlafende Menschen
sehr leicht erweckbar. Viele Menschen wachen am Ende einer REM-
Schlafperiode nachts kurz auf und schlafen gleich wieder ein, ohne
sich morgens an einen Traum oder das kurze Wachsein zu erinnern.
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Menschen mit Durchschlafstérungen dagegen fillt es schwer, nach
einer Traumschlafphase gleich wieder einzuschlafen. Sie bleiben lin-
ger wach und erinnern sich moglicherweise an das gerade Getrdum-
te. Insofern sind Durchschlafstérungen eigentlich Wiedereinschlaf-
stérungen. Sie hingen mitunter mit regelmifRig wiederkehrenden
Albtriumen zusammen. Die Betroffenen wachen aus einem Alb-
traum heraus auf und haben aufgrund des bedrohlichen Trauminhalts
Schwierigkeiten, wieder einzuschlafen.

Neben den REM-Schlaf-assoziierten Triumen gibt es noch eine
andere Art traumhaften Erlebens. Sie tritt am Anfang des Einschlaf-
stadiums in Form traumartiger innerer Bilder auf, die auch als hyp-
nagoge Halluzinationen bezeichnet werden. Hypnagoge, d. h. durch
Einschlafen ausgel6ste Halluzinationen, kénnen alle Sinnesmodali-
titen betreffen. Die Bezeichnung »Halluzinationen« kénnte zu dem
Fehlschluss fithren, es handle sich um einen pathologischen Vorgang.
Dem ist nicht so: Hypnagoge Halluzinationen stellen die einzige Art
von Halluzinationen dar, die als v6llig normal gelten. Sie geleiten den
einschlafenden Menschen in das Schlafstadium I. Hypnagoge Hallu-
zinationen heben sich von REM-Schlaf-Triumen ab, weil bei ihnen
die charakteristischen schnellen Augenbewegungen und der Tonus-
verlust der Korpermuskulatur fehlen. Zudem besteht bei hypnagogem
Erleben ein hoherer Grad an Wachheit.

Phianomenologisch und neurophysiologisch bestehen keine we-
sentlichen Unterschiede zwischen hypnagogen Halluzinationen und
dem imaginativen Erleben, das im Rahmen einer selbstinduzierten
Entspannungstrance herbeigefiihrt werden kann. Wird eine Ent-
spannungstrance mit imaginativen Elementen als Einschlaf- bzw.
Wiedereinschlafhilfe angewendet, findet meistens ein fliefender,
unmerklicher Ubergang zu hypnagogen Erlebensweisen statt. Sie
wiederum leiten in das Schlafstadium I iiber.

Heutzutage stellen Triume bzw. traumartiges Erleben eine krea-
tive Gegenwelt dar zur einerseits durchrationalisierten und effektiv-
geschiftigen, andererseits zur permanent von digitalisierten, dufleren
Ablenkungen durchsetzten Alltagswelt. Im Gegensatz zu anderweiti-
gen Behandlungskonzepten bei Insomnien wird Triumen bzw. dem
therapeutischen Potenzial traumartigen Erlebens in der Hypnothera-
pie eine besondere Beachtung geschenkt.
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15.2 Triume hypnotherapeutisch utilisieren

15.1 Schlafwandeln und Pavor nocturnus

Bevor wir uns jedoch den Techniken der Traumbeeinflussung zuwen-
den, soll noch ein kurzer Blick auf eine andere Form des nichtlichen
Aufwachens geworfen werden. Dieser Blick ist wichtig, damit man
zwei unterschiedliche Formen von Aufwachstérungen — aus dem
REM-Schlaf bzw. aus dem Non-REM-Schlaf heraus — differenzialdia-
gnostisch voneinander abgrenzen kann. Es geht um das Phinomen
des Schlafwandelns (engl.: sleep walking), auch als Somnambulismus
bezeichnet.

Somnambulismus stellt eine Aufwachstérung aus dem Non-REM-
Schlaf dar. Schlafwandler setzen sich aus einer Tiefschlafphase heraus
auf das Bett, fithren sinnlose Bewegungen durch, stehen auf und
gehen umbher. Bei bis zu 50 % der Schlafwandler treten Zustinde des
sogenannten Pavor nocturnus (der »ndchtlichen Angst«, engl. night
terror) auf. Ein Pavor nocturnus ist gekennzeichnet durch abruptes
Aufrichten, Schreien, Schwitzen, Pupillenerweiterung, Herzjagen
und beschleunigtes Atmen. Die Patienten sind schwer zu wecken.
Gelegentlich konnen sie sich an Triume erinnern. Von Albtriumen
unterscheidet sich die Symptomatik durch den initialen Schrei, die
Amnesie und den Zeitpunkt des Aufiretens im ersten Nachtdrittel
(Mayer 2007). Pavor nocturnus stellt wie Somnambulismus eine
Non-REM-Aufwachstérung dar. Er tritt haufiger bei Kindern auf. Es
wird angenommen, dass diese Form der Aufwachstérung bei 20 %
der betroffenen Kinder bis ins Erwachsenalter persistiert (Staedt u.
Riemann 2007, S. 98).

Es wiirde den Rahmen dieses Buches tiberschreiten, niher auf
die Behandlung von Non-REM-Aufwachstérungen einzugehen. Ver-
wiesen sei jedoch darauf, dass zur Behandlung von Somnambulismus
und Pavor nocturnus Selbsthypnosetechniken entwickelt wurden.
Mithilfe dieser Techniken lernen die Betroffenen, sich selbst den
»Auftrag« zu geben, nicht aus dem Schlaf aufzustehen bzw. aufzu-
schrecken. Die Methode fiithrte in Verlaufsuntersuchungen bei iiber
70 % der Patienten zu einer Symptomreduktion (Hurwitz et al. 1991).

15.2 Traume hypnotherapeutisch utilisieren

Triume und Trancezustinde sind elementare Erkenntnisquellen, die
das Unbewusste (gemifl dem freudschen Begriff) bzw. das Unterbe-
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wusste (nach dem Konzept von Pierre Janet) bereithilt. Triume und
Trancezustinde finden in einem Bewusstseinszustand statt, der frei
ist von den Begrenzungen des Alltagsdenkens. Die kreative Nutzung
entsteht aus einem Zusammenspiel von unterbewussten, assoziativen,
»triumerischen« Denkprozessen (bei Freud: primir-prozesshaftem
Denken) und dem rational geordneten, linearen (»Nach«-)Denken,
einem Zusammenspiel zweier auch neurobiologisch unterschiedlich
strukturierter Formen von Denkprozessen, welche umgangssprach-
lich auch als die Zusammenarbeit von »Kopf und Bauch« bezeichnet
werden. Das rein rationale, lineare, bewusste (Alltags-)Denken bringt
nur selten wirklich Neues hervor. Milton Erickson soll dazu den sché-
nen Satz gepragt haben: Vertraue deinem Unbewussten, es ist kliiger,
als du denkst!

Von hypnoanalytischer Seite wurde ein fundiertes Konzept zur
Dechiffrierung von Trauminhalten mithilfe von Hypnose vorgelegt
(Zindel 2015, S. 302 ff.). Zudem gibt es bemerkenswerte Ansitze einer
hypnotherapeutischen Traumbearbeitung, in denen Konzepte C. G.
Jungs sowie der Gestalttherapie mit einbezogen werden (Revenstorf
u. Freudenfeld 2022).

Das hypnotherapeutische Verstindnis des »Unterbewussten«
als der elementaren Quelle von Intuition, Inspiration und Kreativitit
lasst sich mit der nachfolgenden Geschichte gut verdeutlichen. Die
Geschichte eignet sich vor allem dazu, bei sehr rational denkenden
Menschen »innere Tiiren zu 6ffnen, also bei Menschen, die der
mittlerweile wissenschaftlich belegten Tatsache skeptisch gegentiber-
stehen, dass ein Grofiteil unserer Entscheidungen und Handlungen
auf unterbewussten Vorgingen beruht.

Kekulé von Stradonitz (1829-1896) war Professor fiir Chemie
in Bonn. Er entdeckte die Struktur die aromatischen Kohlenstoffver-
bindungen und schuf damit eine wichtige Grundlage der organischen
Chemie. Als Erster beschrieb er die sogenannte Vierwertigkeit des
Kohlenstoffs (ein Kohlenstoffatom geht stets vier Verbindungen mit
Nachbaratomen ein), konnte sie aber nicht mit der damals schon
feststehenden Summenformel des Benzols (C,H, = 6 Kohlenstoft-
atome in Verbindung mit 6 Wasserstoffatomen), eines organischen
Losungsmittels, in Verbindung bringen. Gemif} der von ihm selbst
postulierten Vierwertigkeit des Kohlenstoffs miisste die Summen-
formel eigentlich C;H, (6 Kohlenstoffatome in Verbindung mit 14
Wasserstoffatomen, siehe Abb. 8) lauten.
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Abb. 8: Offenkettige Kohlenwasserstoffverbindung mit 6 Kohlenstoff-
und 14 Wasserstoffatomen

Lange Zeit briitete von Stradonitz in seinem Labor iiber diesem Prob-
lem, bis er eines Nachts einen merkwiirdigen Schlangentraum hatte.
Von diesem Traum hat er spiter erzihlt:

»Alles istin Bewegung, schlangenartig sich windend und drehend. Und
siehe, was war das? Eine der Schlangen erfasste den eigenen Schwanz,
und hohnisch wirbelte das Gebilde vor meinen Augen. Wie durch einen
Blitzstrahl erwachte ich.«

So entdeckte von Stradonitz, das Traumbild vom »Schlangenring« vor
Augen, die Ringstruktur des Benzols und »rettete« zugleich die von
ihm postulierte Vierwertigkeit des Kohlenstoffs.

H\C C/H
H—C/ \C—H
N/

H/C C\H

Abb. 9: Ringstruktur des Benzols
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