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|1|Vorwort
Wie aktuell das Gutachten von Kruse und Herzog (2012) für
die Kassenärztliche Bundesvereinigung zeigt, ist die
psychodynamische Therapie eine der Behandlungsformen,
die in der klinischen Praxis zur Behandlung von
Angststörungen am häufigsten angewendet wird. Innerhalb
der psychoanalytischen Therapieverfahren führte die Soziale
Phobie, die erst 1980 in das DSM-III aufgenommen wurde,
lange ein Schattendasein. Entsprechend lagen wenige
kontrollierte Studien vor (vgl. Kap. 6). Wie wir am Beispiel
der psychosomatisch-psychotherapeutischen Ambulanz in
Mainz zeigen konnten (Wiltink et al., 2010), wird die Soziale
Phobie häufig nicht erkannt und insgesamt zu selten
diagnostiziert. Dieses Manual für eine psychodynamische
Kurzzeittherapie der Sozialen Phobie basiert auf der von
Luborsky (1995) entwickelten supportiv-expressiven
Therapie (SET). Wie bei anderen Manualen dieser Reihe zur
Behandlung der Generalisierten Angststörung (Leichsenring
& Salzer, 2014b) und depressiver Komorbidität bei
Krebserkrankungen (Beutel et al., 2014, 2015) wurden
spezifische Behandlungselemente ergänzt, die sich als
relevant und hilfreich für die Behandlung der Sozialen
Phobie erwiesen haben. Hier sind insbesondere die Arbeiten
von S. O. Hoffmann hervorzuheben, die uns wesentliche
Anstöße gegeben haben (Hoffmann, 2002, 2003). Das
Manual wurde in einer großen multizentrischen
randomisierten kontrollierten Studie eingesetzt und geprüft,



in der psychodynamische Kurzzeittherapie mit kognitiver
Verhaltenstherapie (KVT) bei der Behandlung der Sozialen
Phobie verglichen wurde (Leichsenring et al., 2009a, 2009b,
2013). In diese Studie gingen insgesamt 207
psychodynamische Kurzzeitbehandlungen durch 53
Therapeutinnen und Therapeuten aus den Studienzentren in
Bochum/Dortmund, Dresden, Göttingen, Jena und Mainz ein,
denen wir an dieser Stelle ausdrücklich für ihre Mitarbeit
danken möchten. Im Rahmen der Studie wurden alle
Behandlungen auf Video aufgezeichnet und zentral (in
Mainz für den psychodynamischen Behandlungsarm) durch
unabhängige Beurteiler auf Manualtreue geprüft. Auch diese
Erfahrungen gehen in das Manual ein, ebenso wie vielfältige
Erfahrungen der Autoren aus der Supervision der
Behandlungen. Die vorliegenden Befunde (Leichsenring
et al., 2013) zeigen, dass die psychodynamische Therapie
der Sozialen Phobie nicht nur sehr wirksam ist, sondern
auch gut vermittelbar an niedergelassene
tiefenpsychologische und psychoanalytische
Psychotherapeuten.

Dieses Manual soll wesentliche störungsbezogene
Informationen, diagnostische und Interventionsstrategien
zur Sozialen Phobie für Teilnehmer von
|2| psychotherapeutischer Aus- und Weiterbildung, für
Praktiker, für Studierende und klinisch Interessierte
vermitteln. Die psychodynamische Behandlung lebt letztlich
von dem jeweils individuellen Wechselspiel zwischen einem
bestimmten Patienten und einem bestimmten Therapeuten,
insofern sind psychodynamische Behandlungsmanuale keine
„Gebrauchsanleitungen“. Aus vielen Supervisionen und



Videoaufzeichnungen von Therapien ist uns deutlich
geworden, wie unterschiedlich selbst „manualtreue“
Therapien verlaufen, geprägt durch das dyadische Patient-
Therapeut-Zusammenspiel. Wir haben uns bemüht, das
Verfahren klinisch und fallbezogen zu beschreiben, damit es
sich auch für den erfahrenen Praktiker im Selbststudium
erschließt. In der Studie wurden Therapeuten mithilfe des
Manuals geschult, indem sie an zwei Workshops (je 6
Stunden) teilnahmen und die Behandlungen zu je zwei
Zeitpunkten in einer Supervisionsgruppe vorstellten. Nach
unserer Erfahrung ist es für die Nutzung des Manuals
hilfreich, entsprechende Supervisionsmöglichkeiten zu
haben.

Gießen, Mainz, Göttingen und Köln
im Mai 2015

Falk Leichsenring
Manfred E. Beutel
Simone Salzer
Antje Haselbacher
Jörg Wiltink



|3|1  Beschreibung des
Störungsbildes

Die Soziale Phobie (oder soziale Angststörung) ist
gekennzeichnet durch eine exzessive und irrationale Furcht
vor sozialen oder Leistungssituationen, in denen eine Person
mit unbekannten Menschen konfrontiert ist oder von
anderen beurteilt werden könnte (American Psychiatric
Association, 2013). Der oder die Betroffene befürchtet,
Verhaltensweisen oder Angstsymptome zu zeigen, die
demütigend oder peinlich sein könnten. Diese Furcht führt
schließlich dazu, dass soziale Situationen vermieden oder
nur unter intensiver Angst ertragen werden. Auch wenn die
betroffene Person erkennt, dass die Angst übertrieben oder
unbegründet ist, rufen soziale Situationen fast immer eine
unmittelbare Angstreaktion hervor, die das Erscheinungsbild
einer situationsgebundenen Panikattacke annehmen kann.
Einzelne sozialphobische Symptome sind in der
Allgemeinbevölkerung häufig – auch ohne dass Kriterien für
die Diagnose einer Sozialen Phobie erfüllt sind. So liegt die
Lebenszeitprävalenz für Ängste in Leistungssituationen bei
18,2 % und die von Ängsten vor öffentlichen Reden bei 13,2 
% (Wittchen & Fehm, 2003).

Von der sozialen Angststörung (Soziale Phobie) wird die
Leistungsangst („performance anxiety“) abgegrenzt, die
Angst öffentlich zu sprechen oder Leistung zu erbringen.
(American Psychiatric Association, 2013).


