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VORWORT

Liebe Leserinnen und Leser,

jeder Mensch kennt das Gefiihl von Angst. Egal wie mutig man sich
gibt oder wie heldenhaft man wirkt, keiner ist gefeit vor dieser Emp-
findung, und das ist auch gut so. Die Angst als eine der dltesten Emo-
tionen war und ist wichtig fiir den Fortbestand der Menschheit, da
sie uns dabei unterstiitzt, Gefahren richtig einzuschatzen, und in uns
Krifte mobilisiert, zu denen wir sonst nicht fiahig wéren. Angst zeigt
uns aber auch auf erschreckende Art und Weise unsere Verletzbarkeit
und unsere Endlichkeit.

Umso schlimmer ist es, wenn sich Angste in unserem Kopf fest-
setzen und unser Leben bestimmen. Handelt es sich um Angste,
die durch bestimmte Situationen ausgelost werden, die an sich gar
kein Gefahrenpotential beinhalten, spricht man von Angststorungen
beziehungsweise Phobien. Obwohl den Betroffenen vollig klar ist,
dass es sich um eine irrationale Angst handelt, versuchen sie die Si-
tuation mit allen Mitteln zu vermeiden.

Abgesehen davon, dass der Alltag durch solche Phobien extrem
eingeschrankt wird, kommt es bei vielen zu emotionalen Dauerscha-
den und psychischen Folgeerkrankungen. Um diese langfristigen
Schéden zu vermeiden und Thnen als Betroffene wieder Lebensqua-
litat zu ermoglichen, ist eine kognitive Verhaltenstherapie Mittel der
Wahl und absolut notwendig, denn Sie erarbeiten sich Erklarungsmo-
delle und entwickeln daraus Therapiemoglichkeiten.

Die Grundvorrausetzung fiir eine erfolgreiche Therapie besteht
aber in der Ermittlung der exakten Diagnose. Und leider hapert es da
in vielen Bereichen der Medizin — und damit auch der Phobien.

Viele Menschen leiden an einer Phobie mit unterschiedlicher Aus-
pragung. Zu den bekanntesten gehoren die Platzangst, die Angst vor



Vorwort

Spinnen und die Angst vor Hohe. Diese sind so verbreitet, dass wir
sogar die genauen Fachbezeichnungen dafiir kennen wie Arachno-
phobie oder Klaustrophobie. Aber es gibt eben auch Phobien, die
sehr speziell sind. Dazu gehort die Emetophobie, die Angst vor Ubel-
keit und Erbrechen. Einer von 1000 Menschen ist laut der Dresden
Mental Health Studie betroffen, dabei sind es iiberproportional mehr
Midchen und Frauen. Der Leidensweg der zum Teil noch sehr jungen
Patientinnen und Patienten zieht sich oft qualvoll in die Lange, da die
Symptome falsch gedeutet und damit auch falsch therapiert werden,
oder sie werden in der Familie, im Freundeskreis oder von Medizine-
rinnen und Psychologen nicht ernst genommen.

Wenn man sich dann noch bewusst macht, wie lebenseinschréan-
kend die Emetophobie sein kann — angefangen bei Angst vor schlech-
tem Essen bis hin zum nicht gelebten Kinderwunsch aus Angst vor
der Schwangerschaftsiibelkeit —, wird deutlich, wie wichtig eine Sen-
sibilisierung der Gesellschaft, der Arzte, Psychotherapeutinnen, Fa-
milie und Freunde ist, um eine schnelle, richtige Diagnose mit nach-
folgender Therapie zu realisieren.

Hier leistet die Autorin Martina Effmert einen sehr wichtigen Bei-
trag. In ihrem Buch beleuchte sie die Erkrankung aus verschiedensten
Blickwinkeln und gibt DenkanstéBe und praktische Tipps fiir Betrof-
fene und ihre Familien. Sie klart umfassend {iber mogliche Ursachen
der Erkrankung auf und weist auf Fallstricke bei der Diagnosefindung
hin.

Ich wiirde mir wiinschen, dass Sie bei der Lektiire dieses Buches
einen ,Aha-Moment“ erleben und erfahren, dass Sie mit Threr
Erkrankung nicht alleingelassen werden. So haben Sie die M6glich-
keit, in ein normales Leben zuriickzufinden.

Heinz-Wilhelm Esser

Doc Esser — Der Gesundheits-Check

Facharzt fiir Innere Medizin, Pneumologie und Kardiologie
mit der Zusatzbezeichnung Notfallmedizin



GEGEN DIE
EMETOPHOBIE
LASST SICH ETWAS
TUN

Emetophobie, die unbekannte Krankheit

»Das glaube ich jetzt nicht! Es gibt eine Angst vor dem Erbrechen?”

Diese Reaktion erlebe ich haufig, wenn ich von meinem Schwer-
punkt innerhalb der Phobien in der Praxis spreche. Angstbehandlung
ist mein zentrales Thema. Das kénnen ganz unterschiedliche Angste
oder Phobien sein, z.B. Flugangst, allgemeine Angste, Schulangst,
Hypochondrie, die Angst vor Spinnen, die Angst vor der Zukunft,
Panikattacken und viele mehr. Den weitaus iiberwiegenden Teil mei-
ner Arbeit widme ich seit vielen Jahren Patienten, die an einer Eme-
tophobie erkrankt sind — das ist der Fachbegriff fiir die Angst vor dem
Erbrechen.

Wahrscheinlich halten Sie das Buch in den Handen, weil Sie selbst
oder ein Angehoriger an dieser Krankheit leiden oder weil Sie vermu-
ten, dass Ihre bisher unerklérlichen Symptome mit dieser Krankheit
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endlich einen Namen bekommen und damit auch der erste Schritt
zu einer Genesung getan werden kann. Vielleicht haben Sie oder Thr
Kind aber auch langst andere Diagnosen gestellt bekommen und sind
schon lange in Behandlung, aber irgendwie geht es nicht weiter ...

Dieses Buch wird lhnen helfen, die Emetophobie auch in Abgren-
zung zu vielen anderen Angsten und Krankheiten zu erkennen und
zu verstehen. Der Ratgeber enthalt viele praktische Anleitungen
zur Selbsthilfe und unterstiitzt Sie dabei, Ihren Weg zu finden und
die Emetophobie zu tiberwinden.

Schleichender Verlauf

Das Gemeine an dieser Krankheit ist, dass sie haufig so unspektakular
anfangt. Meistens beginnt es mit Ubelkeit. ,Mir ist schlecht® ist ein
Satz, den die Betroffenen bis zur Auspragung der Phobie wahrschein-
lich schon viele Tausend Mal gesagt haben — und den Sie sicherlich
auch kennen!

Die Ubelkeit mutiert mit der Zeit zu einer ungeliebten Dauerbe-
gleiterin. Jeden Morgen beim Aufwachen oder einfach zwischendurch
ist sie da. Immer wieder wird den Betroffenen aus unerklirlichen
Griinden schlecht und sie sind deshalb hiufig beim Arzt. Miitter kla-
gen bei Kinderérzten iiber stindige Bauchschmerzen des Kindes und
Erwachsene wissen hiufig nicht, was sie tiberhaupt noch kochen oder
essen sollen. Nichts vertragen sie mehr, stidndig ist ihnen einfach nur
schlecht. Die Tests bei den Arzten sind negativ und die Verzweiflung
steigt. Schulmedizinisch wurde mehrfach alles abgeklirt und die
Ergebnisse von diversen Untersuchungen waren ohne Befund. So
oder dhnlich beginnt Emetophobie, und der Verlauf zieht sich haufig
iiber Jahre und Jahrzehnte — ohne Behandlungserfolg.
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Wenn ich mit Freunden und Bekannten iiber diese Krankheit spre-
che, dann erlebe ich meistens eine groBe Ungldubigkeit und stofe
auf Unverstandnis. Das zeigt mir jedes Mal, dass Emetophobie noch
wenig bekannt und in der Gesellschaft noch nicht richtig angekom-
men ist. Hinter vielen Patienten liegt ein langer Leidensweg und sie
haben den Fachbegriff fiir ihre Krankheit oftmals erst aus dem Inter-
net erfahren. Uberhaupt, dass es sich tatséichlich um eine Krankheit
handelt, das war vielen Betroffenen vorher nicht klar.

Eine meiner Patientinnen hat 55 Jahre ihres Lebens mit dieser
Krankheit verbracht. Erst ihre Tochter fand heraus, dass es fir die
Erkrankung der Mutter Hilfe gibt. Vielleicht haben auch Sie bereits
eine jahrelange Odyssee durch Arztpraxen und unterschiedlichste
Therapien hinter sich und waren schon wegen verschiedenster Dia-
gnosen im Krankenhaus — nur die Diagnose der Emetophobie ist sel-
ten darunter zu finden.

So wechseln sich im Laufe der Krankheit erst Hoffnung, dann
Zweifel und Enttiuschung ab. Die Emetophobie gewinnt einen zen-
tralen Stellenwert im eigenen Leben und im sozialen Umfeld. Das
Unverstiandnis in der eigenen Familie oder im Freundeskreis, die kor-
perlichen Folgen durch Gewichtsabnahme und der damit verbundene
Verlust an Lebensfreude, Lebenskraft und Lebensmut fithren zu einer
als immer schlechter empfundenen Lebensqualitét.

Vielfach zweifeln Betroffene dann auch an ihrer eigenen Wahrneh-
mung;: Ist ihnen nun wirklich schlecht oder bilden sie sich diese Ubel-
keit nur ein? Denn wenn sie sich die Ubelkeit nur einbilden, dann
miissten sie ja theoretisch keine Angst davor haben, sich zu iiberge-
ben. Auf der korperlichen Ebene ist drztlich irgendwann auch alles
abgeklart: Magen-Darm-Spiegelungen, Ultraschall, MRT, die Schild-
driisenfunktion, HNO-Untersuchungen ... Diese Liste lasst sich schier
unendlich fortsetzen, und wenn der Arzt keine korperliche Ursache
finden kann, dann ist das sehr frustrierend. Hinzu kommt, dass Eme-
tophobiker von ihrer Umgebung hiufig nicht ernst genommen und
als Simulanten eingestuft werden.
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Vielleicht gehoren Sie zu den jungen Miittern, die wegen ihrer
Emetophobie groBe Schwierigkeiten haben, ihre kranken Kinder zu
versorgen. Es gibt auch viele junge Frauen, die sich wegen der Eme-
tophobie den Kinderwunsch vollstindig verwehren. Auch Eltern
erkrankter Kinder kommen zu mir, da sie im Umfeld und auch beim
Kinderarzt auf Unverstédndnis stoBen und mit ihren Erlebnissen und
Erfahrungen nicht ernst genommen werden.

So verschleppt sich diese Krankheit manchmal iiber Jahre oder
Jahrzehnte, zum Leidwesen der Erkrankten, der Angehorigen und
des Freundeskreises — und aus fachlicher Sicht v6llig unnétig. Denn
es gibt eine gute Nachricht: Man kann diese Krankheit mit all ihren
Ausprigungen, Facetten und Besonderheiten gut behandeln.

Wir werden uns im Laufe des Ratgebers die einzelnen Bausteine
der Emetophobie anschauen und sie genau beleuchten. So konnen
Sie fiir sich selbst entscheiden, welche Bausteine fiir Sie relevant sind
und wie Sie am besten mit ihnen umgehen konnen. Das hilft Thnen
dabei, sich selbst oder einen anderen Betroffenen besser zu verstehen
und die einzelnen Bereiche der Behandlung anzugehen.

Katharina, 61 Jahre

Nicht zu fassen, dass diese namenlose Angst, die mich schon mein
Leben lang begleitet, einen Namen hat: Emetophobie — und dass
nicht nur ich davon betroffen bin!

Seit ich denken kann, war diese Angst Teil meines Lebens — nicht
immer prdsent, doch die Moglichkeit, dass irgendetwas diesen
lauernden Schatten im Hintergrund aufwecken kénnte, war immer
latent vorhanden. Und wenn es mich ,erwischt’ hat, war ich die-
sem Schrecken, dieser alles tiberragenden Angst, hilflos ausgelie-
fert. Flucht nach draufien — am liebsten in die Natur —, ,Notfall-
medikamente’, viel Disziplin und ein komplettes Verschweigen
meiner immensen inneren Not: Das waren meine Moglichkeiten der
Angst- und auch der Schambewqiltigung.
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Durch das Wissen, dass auch andere Menschen davon betroffen
sind, durch das mir nun zugdngliche Riistzeug, durch die Arbeit mit
meinem inneren Kind, durch das Léschen vergangener Erfahrun-
gen, die mit dem Krankheitsbild verbunden waren, sowie durch die
Erschaffung neuer innerer Realitdten bin ich zutiefst erleichtert und
kann zukunftsfroh weitergehen.

Wenn Angst zu Panik wird, sollte gehandelt werden

Ich kenne niemanden, der es schon findet, sich zu iibergeben. Den-
noch ist es fiir die meisten Menschen irgendwie ertraglich, und meis-
tens geht es einem danach ja auch tatsichlich besser. Im Unterschied
dazu erlebt der Emetophobiker jedoch mehr als Ekel und Furcht: Er
erlebt diese Angst als existenziell bedrohlich. Es geht fiir ihn um Leben
und Tod. Kommt Thnen dieses Gefiihl bekannt vor?

Spitestens dann, wenn die Vorstellung des Ubergebens zu einer
Panikattacke fiihrt, oder ein Magenknurren bzw. ein kurzes Husten
ausreicht, um eine Angstkaskade bis hin zur Panik auszul6sen — aller-
spatestens dann sollte gehandelt werden. Je friiher, desto besser.

Auf der rationalen Ebene ist eine solche Angst oder Phobie selten
zu 16sen. Sie konnen Thre Phobie vermutlich bis ins kleinste Detail
beschreiben, vielleicht liegen auch schon langjahrige Verhaltensthe-
rapien hinter Thnen — und dennoch beherrscht die Angst den Alltag.
Hochstwahrscheinlich ahnen Sie, dass diese Angst unverhéltnisma-
Big und iibertrieben ist. Das macht das Ganze allerdings nicht besser,
sondern fiihrt ergdnzend zu einer gewissen Scham.
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Behandlungsziel: ein guter Umgang mit der Krankheit

Die meisten Betroffenen erwarten von einer Behandlungstherapie

eine hundertprozentige Angstfreiheit. Doch hier ist die Enttduschung

im Grunde genommen vorprogrammiert, denn die Bandbreite der

Ergebnisse reicht von:

1. Sie denken nicht mehr an Thre Angst. Das wére eine einhundert-
prozentige Losung.

2. Sie konnen mit Threr Krankheit sehr viel besser umgehen und den-
ken im Alltag fast gar nicht mehr daran. Das ist ein realistisches
Ziel und eigentlich fast immer zu erreichen.

Die Akzeptanz von verbleibenden Angsten ist wahrscheinlich die groBte
Herausforderung fiir Menschen mit Emetophobie. Und genau das ist
der erste Schritt auf dem Weg hin zur Uberwindung der Krankheit.

Angste werden vom Unterbewusstsein angetrieben, und die Macht
des Unbewussten ist grof3. Gegen diese Starke kommt der Verstand
oft nicht an. Das ist ein Grund, weshalb Verhaltenstherapien —
trotz allgemein guter Resultate — bei der Emetophobie nicht immer
zum gewiinschten Ergebnis fiihren.

Die Verzweiflung der Patienten nach langjdhrigen Therapien und
meine Erfahrungen in der Behandlung haben mich dazu gebracht,
ein eigenes Konzept zu entwickeln, im dem auch die Hypnosetherapie
eine Rolle spielt. In der Hypnosetrance begegnen wir der Angst dort,
wo sie entsteht: im Unterbewusstsein.

Im vorliegenden Buch werde ich Thnen eine Reihe sehr wirksamer
Techniken erklaren und genaue Anleitungen zur Durchfithrung auf-
zeigen (mehr dazu ab Seite 139). Auch wenn Sie zu den Menschen
gehoren, die nicht an die Wirksamkeit mancher Methoden glauben,
dann seien Sie offen und machen Sie die Ubungen trotzdem — ganz
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oft stellt sich der Erfolg iiberraschend schnell ein. Lassen Sie sich von
den positiven Ergebnissen iiberzeugen.

Merkmale einer Emetophobie

Woriiber reden wir, wenn wir iiber eine Emetophobie sprechen? Die
Emetophobie ist eine sehr stark in den Alltag eingreifende und das
Leben veriandernde Phobie. Betroffene haben hauptsichlich Angst
davor, sich zu libergeben. Sie wachen hiufig bereits mit dieser Angst
auf.

Vielleicht kommt Ihnen das bekannt vor: Sie fithlen bereits mor-
gens direkt nach dem Aufstehen in sich hinein und iiberpriifen
gedanklich die einzelnen Organsysteme im Korper, ob alles in Ord-
nung ist oder ob sich vielleicht eine leichte Ubelkeit einstellt. Sie den-
ken rund um die Uhr an Thre Angst und lassen von ihr weitestgehend
Thren Alltag bestimmen, da Sie sich selbst gewisse Unternehmungen
oder Lebensmittel verwehren, um sich nicht mit Ihren schlimmsten
Befiirchtungen konfrontieren zu miissen. Somit schrinken Sie sich in
vielen Bereichen stark ein.

Die Krankheit sorgt zudem bei vielen dafiir, dass nur bestimmte,
als ,ungefiahrlich“ eingestufte Lebensmittel verzehrt werden. Wenn
Nahrungsmittel abgelaufen sind, steigt wiederum die Panik. Es wird
alles versucht, um triggernde Situationen zu vermeiden. Dabei spielt
auch die Hygiene eine groBe Rolle. Betroffene neigen dazu, ihre
Umgebung zu kontrollieren sowie sich und andere (z.B. ihre Kin-
der) regelméBig zu desinfizieren — aus Angst, sich mit einem Magen-
Darm-Virus anzustecken. Auch Restaurantbesuche werden vermie-
den, da die hygienischen Verhiltnisse vor Ort nicht bekannt sind,
geschweige denn eigenméichtig kontrolliert werden kénnen.

Nicht nur die Angst vor der eigenen Ubelkeit steht bei der Eme-
tophobie im Vordergrund — auch andere Menschen oder sogar Tiere
zu sehen, die sich iibergeben, ist mit starker Panik verbunden. Aus
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diesem Grund werden soziale Kontakte und auch GroBveranstaltun-
gen wie z. B. Jahrmaérkte, Betriebsfeiern, aber auch Partys, Silvester-
oder Karnevalsfeiern bewusst gemieden — zum einen, um nicht auf
speiende Betrunkene zu treffen, und zum anderen, um das Risiko
einer eventuellen Ansteckung mit einem Magen-Darm-Virus zu mini-
mieren.

Dies ist fiir viele ebenfalls der Anlass, um o6ffentliche Verkehrs-
mittel so wenig wie moglich in Anspruch zu nehmen und nach Mog-
lichkeit mit dem eigenen Auto in den Urlaub zu fahren, anstatt den
Flieger zu wihlen. Selbst die Wahl des Fernsehprogramms unterliegt
der alles bestimmenden Phobie, denn selbst fiktive Bilder einer sich
iibergebenden Person konnen die Angst ins Unermessliche triggern.

Besonders schwierig ist die Situation fiir junge Frauen, die sich auf-
grund ihrer Krankheit den Kinderwunsch verwehren. Dies geschieht
aus Angst vor einem moglichen Schwangerschaftserbrechen oder
auch, weil Kinder sich generell haufiger {ibergeben als Erwachsene
und die Patientinnen Sorge haben, damit nicht zurechtzukommen. In
meiner Praxis sitzen nicht selten weinende Miitter vor mir, weil ihnen
die Betreuung ihrer Kinder schier unmoglich erscheint.

Ich konnte diese Liste problemlos fortfithren. Es sind tatsichlich
nur Beispiele, um Thnen zu veranschaulichen, wie vielfiltig sich diese
Phobie im Alltag durchsetzt. Wenn Sie selbst betroffen sind oder
jemanden in Threm nidheren Umfeld haben, der unter dieser Krankheit
leidet, kommen Thnen sicherlich einige dieser Punkte bekannt vor.

Theodora, 30 Jahre

Es kommt schleichend und beherrscht Schritt fiir Schritt dein
Leben. Mit vier Jahren habe ich mich das letzte Mal erbrochen.
Jetzt bin ich 30 Jahre alt, und das damalige Ereignis hat sich tief in
meine Erinnerungen eingebrannt: das Cordon Bleu, das ich zuvor
gegessen hatte, die Farbe des Erbrochenen, die beruhigenden Worte
meines Vaters, das verschmutzte Handtuch.
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Damals habe ich mir geschworen, mich nie wieder zu iibergeben.
Es hat funktioniert, aber zu welchem Preis?

All meine Gedanken drehen sich darum, wie ich es vermeiden
kann, mich iibergeben zu miissen. Diese Zwangsgedanken rund um
das Thema Ubelkeit fiihren dazu, dass ich im Alltag sehr gestresst
bin. Ich iiberlege mir Taktiken, wie ich jeder ,gefdhrlichen” Situa-
tion aus dem Weg gehen kann. Diese stdndige Anspannung in Ver-
bindung mit den Zwangsgedanken fiihrt zu einer stetigen latenten
Ubelkeit, die meine Gedanken und die Anspannung wiederum ver-
starkt. Ein ewiger Teufelskreis.

Jahrelang ging ich zu verschiedenen Therapeuten und Psycho-
logen. Ich kannte das Wort , Emetophobie’ zwar nicht, wusste aber,
dass meine Angste, Zwiinge, Depressionen und Selbstverletzungen
dort ihren Ursprung haben mussten. Ich wurde von Arzten und
Therapeuten hdufig beldchelt: ,Jeder muss sich iibergeben. Nie-
mand macht das gerne. Sie sind da keine Ausnahme.*

Ich bekam Psychopharmaka verschrieben und verbrachte viel
Zeit in Psychiatrien, mit den Diagnosen Borderline Perséonlichkeits-
storung, generalisierte Angststorung, Depressionen und Esssto-
rung. Mit 21 Jahren war ich fiir zwei Jahre arbeitsunfihig, konnte
mein Studium nicht fortsetzen und mein Zimmer nicht verlassen.
Ich wog nur noch 45 Kilo und hatte alle Hoffnung verloren.

Heute bin ich Erzieherin, verlobt und genieffe mein Leben so weit,
wie es die letzten Reste der Phobie zulassen. Die Hypnosetherapie
hat vieles positiv verdndert. Die Worte ,Erbrechen’ und ,Kotzen*
erschiittern mich nicht mehr bis ins Mark, und im Fernsehen kann
ich Szenen von Erbrechen hdufiger ertragen. Ich lebe wieder gerne
und ich bin dankbar, dass ich Martina Effmert kennengelernt habe
und mit thr gemeinsam den Weg meiner Genesung gehen darf.



SPURENSUCHE 1:
URSACHEN DER
EMETOPHOBIE

Wie bei den meisten psychischen Stérungen gibt es auch fiir die Eme-
tophobie keine konkrete, wissenschaftlich nachgewiesene Kliarung
der Ursachen fiir ihre Entstehung. Es handelt sich hochstwahrschein-
lich — wie bei Angsterkrankungen im Allgemeinen — um eine Ver-
kniipfung von genetischer Vordisposition, moglichen traumatischen
Ereignissen und der Konditionierung von gelerntem Verhalten.

Vielleicht gibt es bei IThnen auch ein oder mehrere belastende
Ereignisse und Situationen, die im Zusammenhang mit dem Erbre-
chen stehen. Das kann ein eigenes Erlebnis sein, wie z. B. das Durch-
stehen eines Magen-Darm-Infekts oder auch das Miterleben einer
Situation, in der sich jemand iibergeben hat, z.B. im Kindergarten,
in der Schule oder auf einer Schiffsreise. Das Erlebnis kann bewusst
oder unbewusst sein.

Natiirlich entwickelt nicht jeder Mensch nach einer solchen Erfah-
rung eine Phobie. Die meisten vergessen das Erlebte schnell wieder
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und denken nicht weiter dariiber nach. Das macht es zusitzlich
schwer, weil so ziemlich jeder Bekannte oder Freund in Threm Umfeld
eigene Erfahrungen mit Erbrechen hat und somit auch etwas zu die-
sem Thema sagen kann. Vermutlich stofen Sie bei Verwandten und
Bekannten, Kollegen und Freunden deshalb hiufig auf Unverstand-
nis, wenn Sie versuchen, ihnen Thre Symptome zu erkliren.

Nach meiner Erfahrung in der Praxis hat die Entstehung der Eme-
tophobie zwei Hauptursachen: das traumatische Erlebnis und angst-
machende Gedanken. Manchmal sind diese beiden Ausléser noch
zusatzlich miteinander verwoben oder auch ganz oder in Teilen im
Unterbewusstsein verborgen. Personlichkeitsmerkmale, negative
Glaubenssitze und Konditionierungen bilden eine zusitzliche Grund-
lage fiir das Ausbilden der Angst.

~
Ubelkeit und
Bauchschmerzen
°
°
Angste Hochsensibel Soziale Phobie
Zwang kathasprohisieren Verstarkung Trennungs-
Persénlichkeit verzerrtes Denken Konditionierung angst
Glaubens- gefihlte Schulphobie
satze Hilflosigkeit
Somatoformes Krankheitsverhalten
J

Das Zusammenspiel der verschiedenen Einflussfaktoren der Emetophobie
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Traumatisches Erlebnis

Die erste Ursache fiir eine Emetophobie kann ein belastendes Ereig-
nis oder ein traumatisches Erlebnis aus der Vergangenheit sein. Das
kann eine einzige oder konnen auch mehrere belastende Situationen
sein. Diese sind meist in der Kindheit verankert oder liegen schon
Jahre zuriick und sind mit Angstgefiihlen oder Panik verkniipft wor-
den. Diese Ereignisse sind dem Betroffenen oft gar nicht mehr be-
wusst und langst in Vergessenheit geraten. Die erste Angstattacke
kommt dann zu einem spéteren Zeitpunkt haufig ,wie aus dem
Nichts“. Kommt Thnen das bekannt vor?

Riickblickend haben Sie dann vielleicht festgestellt, dass die erste
Attacke doch nicht einfach so aus dem Nichts, sondern in einer fiir Sie
belastenden privaten oder beruflichen Situation aufkam. Dabei kann
es sich z.B. um eine schwierige Priifung oder eine familidre Belas-
tungssituation handeln, durch die Thre psychische Widerstandskraft
zu diesem Zeitpunkt herabgesetzt wurde. In den allermeisten Fillen
wird die Phobie dann durch ein Triggerereignis ausgelost, das das
urspriingliche traumatische Erlebnis erneut aktiviert.

Beim Stichwort Trauma denken wir oftmals an ganz schreckli-
che Dinge wie Autounfille oder andere schwerwiegende Gescheh-
nisse. Das ist aber nur bedingt richtig. Bei einem Trauma muss nicht
zwangslaufig eine groBe Katastrophe der Ausloser sein. Der Begriff
Trauma bedeutet erst einmal lediglich ,Verletzung®. Ein seelisches
Trauma ist somit eine seelische Verletzung und kann die Folge von
einem auBergewohnlich belastenden Erlebnis sein.

Manche dieser Erlebnisse speichert der Koper als eine soge-
nannte ,Korpererinnerung® ab. Dabei erlebt das Bewusstsein etwas,
das es nicht versteht, schiebt dieses Erlebnis in den Koperspeicher
und macht daraus ein korperliches Symptom. Diesen Prozess nennt
man auch Verdriangung. Verdringung ist ein seelischer Abwehr-
mechanismus, der uns hilft, iiberfliissigen Ballast abzuwerfen. Es
ist ein natiirlicher Vorgang, der bei allen Menschen auftritt. Diese
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Korpererinnerungen werden dann meistens viele Jahre spéter durch
bestimmte Ereignisse (Trigger) neu aktiviert.

Trigger holen Korpererinnerungen zuriick

Das Wort Trigger kommt urspriinglich aus der Elektronik. Ein Trig-
ger in der Elektronik ist eine Schaltung, die bei einem auslésenden
Ereignis einen Impuls, den sogenannten Triggerimpuls, erzeugt. Das
Wort kommt — wie so hdufig im Neudeutschen — aus dem Englischen
und bedeutet ,,Ausloser”.

Trigger bei einer Angststorung sind also Bilder, Worter, Gefiihle,
Geriiche, Situationen oder Gedanken, die Angst und Panikattacken
auslosen konnen. Durch den Trigger ist der Koper in der Lage, be-
stimmte Korpererinnerungen wiederherzustellen.

Fiir Trigger gibt es ebenfalls positive Beispiele, die Sie sicherlich
auch kennen. Beispielsweise bei bestimmten Geriichen: Mich kann
der Geruch von Lebkuchen sofort in eine weihnachtliche Stimmung
versetzen. Oder ich rieche einen bestimmten Bratenduft und fiihle
mich in meine Kindheit zuriickversetzt, zuriick auf die Eckbank in der
Kiiche der GroBeltern in Norddeutschland.

Oder auch Musik: Sie sind zu Hause oder unterwegs und im Hin-
tergrund lauft das Radio. Musik wird gespielt, der Radiosprecher
plappert. Das Radio lauft einfach, ohne dass Sie aktiv zuhoren. Thr
Unterbewusstsein schnappt dann ein paar Takte eines bestimmten
Liedes auf und schwupp, ohne bewusst dariiber nachzudenken, sind
Sie in dem guten Gefiihl von friither. Der Grund dafiir ist, dass genau
die Musik 1auft, zu der Sie in Ihrer Jugend z. B. viel getanzt oder Ihren
ersten Kuss bekommen haben, und das haben Sie positiv im Korper
abgespeichert. Der Klang ,triggert” diese alte Erinnerung — vielleicht
sogar ein bestimmtes Ereignis, das Thnen gar nicht unbedingt be-
wusst ist.
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Diese Korpererinnerungen konnen die Summe von Wahrnehmun-
gen (wie z. B. sehen, horen, schmecken und riechen), Emotionen und
Bewegungsmustern sein. Positive Korpererinnerungen storen uns
selten — es sei denn, Sie finden die Musik von frither heute vielleicht
peinlich.

In der Psychologie spricht man bei Korpererinnerungen auch von
Imprints. Negative Erinnerungen und Erfahrungen kénnen in der
Kindheit aufgrund mangelnder Ressourcen nicht addquat verarbeitet
werden und werden daher als Korpererinnerung abgespeichert. Oft-
mals liegt dieser Imprint viele Jahre im Unterbewusstsein und nichts
passiert. Bleibt die Verarbeitung der Erfahrung problematisch, kann
das langfristig traumatisierend sein. Es kann zu einem spéteren Zeit-
punkt zu einer Aktivierung dieser Erinnerung kommen und in der
Folge zu einer Uberbewertung.

Wie die positive Erinnerung an die Kiiche meiner GroSmutter
durch den Bratenduft als ,positiver Film“ abgelegt wurde, so gibt es
im Gegenzug auch ,negative Filme®, die bei einer Angstreaktion wie
in einer Dauerschleife getriggert werden. Das Ganze lauft vollstindig
im Unterbewusstsein ab, was es zusitzlich erschwert, der eigentlichen
Ursache fiir die Angststorung auf die Spur zu kommen.

Thnen ist vielleicht bewusst, dass es eine unnotige Angst ist, aber
das Gefiihl bleibt im Unterbewusstsein dennoch bestehen. In Thnen
brodelt also die Angst, sich zu iibergeben oder mit anzusehen, wie
sich jemand anders iibergibt, aber woher genau diese irrationale
Angst kommt, das ist Thnen vermutlich nicht bekannt.

Welche Trigger-Ausloser gibt es?
Grundsitzlich sind Trigger iiberall, tagtéglich und vielseitig vorhan-

den. Ob im wahren Leben oder in den Medien, im Fernsehen oder auf
Social-Media-Kanilen.
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Menschen erleben die Welt durch ihre Sinnesorgane. Unsere
Wahrnehmungskanile sind die Augen, die Ohren, der Tastsinn,
unsere Nase sowie die Geschmacksnerven. Beobachten Sie im fol-
genden Text, iiber welchen Kanal Sie Thre Umwelt am ehesten wahr-
nehmen. Sind Sie ein visueller Typ, dann nehmen Sie Thre Umwelt
iiberwiegend iiber Bilder wahr, die Sie auch besonders gut erinnern.
Oder ist Thr auditiver Sinn besonders sensibel? Dann erkennen Sie
Menschen hiufig besonders gut an ihrer Stimme, z.B. am Telefon.
Vielleicht gehoren Sie auch zu der Gruppe der sogenannten Kindsthe-
ten, d.h. Sie haben ein ausgesprochenes Feingefiihl fiir Thre Korper-
wahrnehmungen.

Einige immer wiederkehrende Trigger mochte ich Thnen gerne vor-
stellen, damit Sie wissen, worauf Sie bei Threr Spurensuche besonders
achten konnen.

SILSN

Sehen Horen Riechen Schmecken Tastsinn
. v

-

Unsere fiinf Sinneskandle

Sehen - Bilder: Bei Emetophobikern kénnen Bilder Trigger sein, z.B.
andere Menschen oder Tiere, die sich iibergeben. Sie kennen das ver-
mutlich: Auch nach einem Volksfest Erbrochenes auf der Strafle zu
sehen, reicht aus, um in Panik zu verfallen. Es gibt zudem bestimmte
Nahrungsmittel, die Erbrochenem sehr dhnlich sehen (Linsensuppe,
verschiitteter Kaffee 0.A.). Auch Bilder im Fernsehen, in Zeitschriften
oder im Internet konnen ein Ausléser sein. Oder ein Schild an der
Kita mit der Nachricht, dass aktuell ein Magen-Darm-Virus umgeht —
das reicht haufig schon aus, um die Panikkaskade in Gang zu setzen.
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Hoéren — Worte, Gerdusche: Viele reagieren mit Angst und Panik auf
Worte und Geridusche. Haben Sie zum Beispiel schon einmal vom
~bosen K-Wort“ gehort? Worter wie ,Kotze“ oder ,,Brechen” werden
nach Moglichkeit vermieden, da sie ein starker Trigger sind. Weitere
Ausléser einer Panikattacke sind Radioberichte iiber einem Magen-
Darm-Virus, das Wort Norovirus, das platschende Gerdusch von Was-
ser, das aus einem Eimer gekippt wird, eine Mutter am Telefon, die
von der Erkrankung ihres Kindes spricht, oder auch entsprechende
Unterhaltungen beim Kinderarzt.

Auch Wiirgen, AufstoBen, Rauspern, Hiisteln und Magenknurren
bei anderen Menschen werden sehr sensitiv wahrgenommen und sind
ebenfalls mogliche Trigger. Ich habe im Laufe der vielen Behandlun-
gen festgestellt, dass Miitter von besonders gerdauschempfindlichen
Emetophobikern in der Schwangerschaft hiufig sehr stark unter
Schwangerschaftsiibelkeit und Erbrechen gelitten haben. Aus diesem
Grund gehort die Frage nach dem Befinden der eigenen Mutter wih-
rend der Schwangerschaft zu meinen Standardfragen im Erstgesprach.
Wenn Sie also besonders stark auf Gerdusche reagieren, dann erkun-
digen Sie sich bei Threr Mutter nach dem Schwangerschaftsverlauf.

Gefiihle: Vielleicht gehoren auch Sie zu den Betroffenen, die sehr sen-
sibel in ihren eigenen Korper hineinfiihlen. Kleinste Regungen im
Magen oder Darm werden wahrgenommen und triggern die Phobie.
Das kann ein Magengrummeln sein, ein Vollegefiihl, Darmgerédusche
oder ein leichtes Unwohlsein. Vielfach wird hier auch das Gefiihl von
Hunger fehlinterpretiert, das dann zum Trigger wird. Diese Fehlinter-
pretation des Hungers ist unter anderem ein Grund fiir die oft mas-
sive Gewichtsabnahme wihrend dieser Erkrankung.

Riechen: Uble Geriiche, stark riechender Kise, Parmesan oder aber
auch Geriiche von Lebensmitteln, die mit einem unguten Erlebnis
in einen direkten oder indirekten Zusammenhang gebracht werden,
koénnen Angst und Panik auslosen.
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Schmecken: Ein saurer Geschmack im Mund, der Geschmack beim
AufstoBen, saure Suppen wie Linsensuppe sowie alle Geschmacks-
richtungen, die bewusst oder unbewusst mit einem negativen Erleb-
nis verbunden werden, sind typische Trigger bei einer Emetophobie.

Situationen - Gegenstdnde: Auslosende Situationen sind unzéhlig und
vielfaltig und miissen nicht ursichlich mit der Phobie in Zusammen-
hang stehen. Wie bei Laura, der jungen Frau mit der Wespenphobie,
deren Geschichte Sie im Kapitel ,,Die Angst ist im Gehirn program-
miert” finden. Situationen und Gegenstéinde, die eine Angstreaktion
auslosen konnen, sind fiir jeden individuell. Hier kann eine (Selbst-)
Hypnose dabei helfen, die genaue Ursache zu finden.

Hildegard, 43 Jahre

Ich war vielleicht zehn oder zwdélf Jahre alt, als alles begann.
Meine Mutter hat sich oft iibergeben, zu oft. Friiher hatte das Ganze
vielleicht noch keinen Namen — zumindest nicht in unserer Fa-
milie —, heute hiefle es wohl Bulimie.

Ich war so ohnmdchtig und hilflos und konnte es einfach nicht
aushalten, wenn sich meine Mutter iibergeben hat. Diese Angst,
ja Panik, begleitet mich seither. Zuerst begrenzt auf das eigene
Zuhause, spdter breitete sie sich immer mehr aus, bis ich als junge
Erwachsene alle Situationen vermieden habe, in denen sich jemand
hdtte iibergeben konnen. Hier machte ich meine erste Therapie.
Wirklich geholfen hat sie allerdings nicht. Es wurde zwar etwas
besser, aber mein Vermeidungsverhalten blieb.

Irgendwann stand die Frage der eigenen Familienplanung im
Raum. Ich war mir sicher, dass ich das schaffen wiirde, schliefilich
ist es ja das eigene Kind und mein bzw. unser grofiter Wunsch. Und
so kam es dann auch. Die Schwangerschaft verlief gut; ich hatte
keine Probleme, selbst mal zu erbrechen. Auch das Spucken als
Baby war gar kein Problem, selbst das wirkliche Ubergeben habe
ich zu meiner eigenen Uberraschung mit Bravour gemeistert.
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Bis sich, als meine Tochter ca. fiinf Jahre alt war, so ein fieser
Magen-Darm-Virus wie aus dem Nichts heranschlich und meine
Tochter sehr lange und qualvoll erbrechen musste. Plotzlich bekam
meine Tochter Angst, dass sie sich wieder iibergeben miisse. Ich
habe so gut es geht versucht, ihr beizustehen und sie zu begleiten,
aber innerlich haben mich diese Situationen immer wieder so sehr
getriggert, dass ich nur noch die Bilder im Kopf hatte, wie sie sich
beim Ubergeben gequdlt hat und wie hilflos wir beide im Endeffekt
waren. Ich konnte in solchen Situationen leider auch nicht auswei-
chen bzw. auf meinen Partner zuriickgreifen, denn dieser verstarb
damals plétzlich, als ich mit unserer Tochter hochschwanger war.
Jeder neue Magen-Darm-Virus, den wir natiirlich mindestens ein-
bis zweimal im Jahr mitnahmen, fachte meine Phobie aufs Neue
und immer stdrker an, bis irgendwann mein ganzes Leben nur noch
aus der Angst bestand, dass sich meine Tochter tibergeben konnte.

Ich habe in all den Jahren immer wieder versucht, Hilfe zu
bekommen, wurde aber nur beldchelt oder mir wurde gesagt, dass
ich mich zusammenreifien solle und man mir leider nicht helfen
kénne. Ich fiihlte mich so hilflos und ausgeliefert und konnte die
Erziehungsaufgaben fiir meine Tochter immer weniger wahrneh-
men, weil die Angst mich so ldhmte.

Dann stiefs ich bei meiner Recherche auf Frau Effmert und ihre
spezielle Behandlungsform. Durch die Hypnosetherapie bin ich der
Krankheit noch mal ganz anders begegnet und konnte einiges los-
lassen. Aber ich habe auch ,Handwerkszeug‘ mitbekommen, mit
dem ich zu Hause weiter iiben konnte. Denn die Phobie gehort leider
immer noch zu meinem Leben, aber durch die Behandlung von Frau
Effmert ist vieles leichter und ertrdglicher geworden und somit in
den Hintergrund geriickt.
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Hypnosetechniken

Entscheidend in der Hypnose ist nicht der Zustand der Trance, son-

dern der Erfolg der Hypnose steht und fillt mit den Techniken und

Methoden, die im Zustand der Hypnose eingesetzt werden. Einige

Techniken, die ich regelm#Big in meinen Therapiesitzungen ver-

wende, sind folgende:

Reframing: Hierbei werden negative Ereignisse umgedeutet und
erinnerten Situationen wird ein neuer Rahmen gegeben.
Rekonstruktion: Belastende Erinnerungen werden durch erdachte
Erginzungen oder Anderungen abgemildert oder sogar neutrali-
siert. Das funktioniert, da unser Gehirn kaum unterscheiden kann,
ob etwas wirklich oder nur in unserer Vorstellung passiert.
Reorientierung in der Zeit: Manche Themen lassen sich nicht in
der Gegenwart 16sen. Dazu begibt man sich in der Trance zuriick in
die Vergangenheit oder in die Zukunft und findet die Losung dort.
Arbeit mit Metaphern: Die bildhafte Formulierung und Sprache
bietet sich an, um einen Perspektivenwechsel, einen Rollenwechsel
oder eine andere zeitliche Perspektive einzunehmen. So kann der
Betroffene von auBen auf seine Themen schauen.

Arbeit mit dem inneren Kind: Das innere Kind steht fiir die Ver-
letzungen, die in der Kindheit im Unterbewusstsein abgespeichert
wurden. Verdrangte Gefiihle werden wahrgenommen, gespiirt und
dann verarbeitet und losgelassen.

Therapeutische Geschichten: Das Erzidhlen solcher Geschichten
ist ein besonders gutes Mittel in der Therapie bei Kindern. Uber
Metaphern konnen hierbei etablierte Glaubenssysteme und
Denkmuster verdandert werden. Die Geschichten werden von mir
altersgerecht entwickelt und individuell an die jeweilige Storung
angepasst. Sie eroffnen ein neues Erleben, Fiihlen, Denken und
Verhalten und helfen durch neue Perspektiven, Angste zu losen.
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¢ Aufbau und Stirkung von Ressourcen: Hier sind emotionale, ge-
dankliche Ressourcen gemeint. Denkgewohnheiten werden veran-
dert und negative werden in positive Bewertungen umgewandelt.

e EMDR: Diese sehr wichtige Technik der Augenbewegungen erklire
ich ausfiihrlich in Kapitel ,,Mit der EMDR-Methode von Belastun-
gen befreien” ab Seite 134.

Hypnose wirkt bei Emetophobie

Neurowissenschaftler haben nachgewiesen, dass jeder einzelne
Gedanke zu einer synaptischen Verbindung im Gehirn fiihrt. Diese
Gedanken werden im Unterbewusstsein in Form von Bildern oder
Filmen abgespeichert. Das heiBt: Je 6fter der Betroffene sich Gedan-
ken um die ,,Angst vor dem Erbrechen“ macht, desto mehr synapti-
sche Verbindungen entstehen und desto haufiger wird das negative
Bild, der negative Film abgespult. Dadurch verstirkt sich die Angst
eigenstindig immer weiter. Die Bilder werden machtvoller, bun-
ter und groBer, sodass sie immer bedrohlicher und am Ende sogar
lebensbedrohlich werden.

Hypnose in Verbindung mit Methoden wie dem Eye Movement
Desensitization and Reprocessing (EMDR) sowie Klopfakupressur
hilft dabei, die angstauslosenden Situationen, Erinnerungen oder
Verkniipfungen zu bearbeiten und positiv zu verdndern. Fiir alle
angsteinfloBenden Gedanken, Bilder oder Filme wird dabei ein neues
Drehbuch geschrieben. So entstehen neue, positive Gedanken, die
wiederum fiir ein angstfreies Lebensgefiihl sorgen.

,,Das Ganze ist mehr als die Summe seiner Teile.”
Aristoteles (384 — 322 v. Chr.)
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Aus der Praxis kenne ich die Vielfalt der Emetophobie und weiB sie
sehr individuell zu behandeln. Es ist wie in den vergangenen Kapi-
teln ausgefiihrt eine sehr facettenreiche Krankheit. Aus diesem Grund
liegt der Schliissel der erfolgreichen Behandlung in der einfiihlsamen
Kombination der Interventionen und therapeutischen Techniken.

Mathilda, 45 Jahre

In meiner Gesprdachstherapie haben wir meine Probleme wie bei
einer Zwiebel Schicht fiir Schicht bearbeitet. Das hat viele Sitzungen
gedauert und war sehr schmerzhaft, bis wir schliefllich zum Kern
vorgedrungen sind. Dann kamen wir nicht weiter.

Dank der Hypnosetherapie konnten wir direkt durch alle Schich-
ten hindurch zum Kern meines Problems gelangen und dort auf-
rdumen. Wir haben das entfernt, was dort nicht hingehort, und das
alles in weinigen Sitzungen. Ich fiihle mich seitdem wie befreit.

Mit der Klopfakupressur seelische Blockaden l6sen

Bei der Klopfakupressur werden Akupunkturpunkte durch gezieltes,
sanftes Klopfen mit Zeige- und Mittelfinger stimuliert und negative
Gefiihle wie Angst oder Wut aufgelost. Diese Methode wird sowohl
bei belastenden seelischen Zustinden als auch bei chronischen kor-
perlichen Beschwerden angewandt. Deshalb kann sie bei Ubelkeit und
Bauchschmerzen genauso als Sofortmafinahme eingesetzt werden wie
in dem Moment, in dem Sie spiiren, dass die Angst Sie iberkommt.
Die Technik wurde Anfang der 90er-Jahre von dem Personal
Coach Gary Craig entwickelt und beruht auf der traditionellen chi-
nesischen Medizin sowie auf der sogenannten Gedankenfeldtherapie.
Diese besagt, dass Gedanken oder chronische Schmerzen an energe-
tische Felder im Korper gekoppelt sind. Es gibt 14 Meridianpunkte,
die sich alle ein wenig unterscheiden. Es wird davon ausgegangen,
dass zwischen der negativen Erinnerung — egal ob durch Gedanken,
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Geriiche, Gerdusche oder Schmerzen verursacht — und der negati-
ven Emotion ein Verbindungsglied besteht. Dieses Verbindungsglied
auBert sich als gestorter Energiefluss durch die Meridiane. Es geht
also in der Klopfbehandlung darum, den Energiefluss zu harmonisie-
ren und wieder in eine Balance zu bringen.

Ich zeige meinen Patienten eine sehr einfache Methode, bei der sie
mit den Handen auf die Beine klopfen. Diese Form des Klopfens kann
auch in der Situation der gréBten Anspannung gut bewiltigt werden.
Alternativ kann man aber auch den sogenannten ,,wunden Punkt“ rei-
ben. Der Punkt liegt auf dem linken Brustkorb, eine Handbreit unter-
halb des Schliisselbeins. Das ist eine wunderbare Ubung, die man
zu einer tédglichen Routine machen kann, auch wenn man nicht an
einer Angststorung oder Ahnlichem leidet. Durch das Klopfen oder
Reiben in Verbindung mit einem laut gesprochen Satz werden nega-
tive Emotionen, Erinnerungen oder Schmerzen gelost. Das mag sich
esoterisch anhoren, aber auch zur Wirksamkeit dieser Technik gibt
es seit 2017 wissenschaftliche Studien. Sie finden beide Ubungen im
Kapitel ,,Klopfakupressur“ im Ubungsteil dieses Buches ab Seite 167.

Wir wissen bereits, wie unser Gehirn funktioniert. (Zur Erinne-
rung konnen Sie im Kapitel ,Die korperliche Kettenreaktion setzt
sich in Gang” nachschlagen.) Im Gehirn befindet sich die Amygdala,
der kleine Mandelkern, der in Gefahrensituationen ein Alarmsignal
an den Hypothalamus sendet. Dieser 16st dann all die vegetativen
Reaktionen aus, die den Emetophobikern das Leben schwer machen.
Wahrend der Klopfbehandlung der Meridianpunkte spricht der Pati-
ent laut einen vorher festgelegten, positiven Satz. Darauthin wird die
Alarmmeldung der Amygdala unterbrochen. Stattdessen meldet der
Hypothalamus zuriick, dass der ,Notruf* unnétig sei. Das bestehende
Problem wird somit gelost.

Natiirlich konnen die belastende Situation, das angstbeladene
Gefiihl oder der Bauchschmerz noch erinnert werden, aber die damit
verbundenen Stresssymptome werden geringer und bleiben bei regel-
maBiger Anwendung langfristig ganz aus.
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Mit der EMDR-Methode von Belastungen befreien

Eine weitere Methode, die ich zur Behandlung der Emetophobie er-
ginzend nutze, ist das sogenannte Eye Movement Desensitization and
Reprocessing (EMDR). Es wurde Ende der 80er-Jahre von der ame-
rikanischen Psychiaterin Dr. Shapiro entwickelt und geht zuriick auf
die Augenbewegungen, die wir im Schlaf wihrend der sogenannten
REM-Phasen (engl. Rapid Eye Movement) machen. In diesen Phasen
verarbeitet unser Gehirn Dinge aus dem Tagesgeschehen. Das macht
es vollig selbststandig, genauso wie bei einem Computer ein ,,Update”
iiber Nacht lauft.

Manchmal bleibt das nachtliche Update aber hingen, und so wer-
den Dinge nicht verarbeitet, sondern einfach ,ad acta“ gelegt. Diese
negativen oder sogar traumatischen Erlebnisse konnen dann spiter
psychisch belasten. Sind diese Belastungen klein und geringfiigig,
kann das Gehirn sie ohne Hilfe bewéltigen. Auch dafiir gibt es einen
LJAutomodus®.

Das Gehirn ist darauf ausgelegt, sich selbst zu regenerieren, ebenso
wie beispielsweise eine kleine Schnittverletzung von ganz allein wie-
der zuwéchst, ohne fremde Unterstiitzung. Manchmal ist eine solche
Schnittverletzung allerdings zu gro, um eigenstidndig zu heilen — wir
benotigen ein Pflaster. Genauso kann eine psychische Belastung oder
Verletzung so schwerwiegend sein, dass es die Selbstheilungskrifte
des Gehirns iibersteigt. Dadurch kann es dann im spiteren Verlauf
zu Blockaden und Angsten kommen. Genau an dieser Stelle setzt das
EMDR an.

Diese erfolgreiche Methode, die heute iiberwiegend in der Trau-
matherapie eingesetzt wird, arbeitet mit bilateraler Stimulation, d.h.
beide Gehirnhilften werden abwechselnd stimuliert. In erster Linie
geschieht dies liber Augenbewegungen, die der bereits erwidhnten
REM-Phase nachempfunden sind. Situationen, die Sie als unan-
genehm oder angstauslosend erleben, werden hierbei noch einmal
nachempfunden und dann mithilfe der Augenbewegungen verar-
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beitet. Bilder, gedankliche Filme, Gerdusche oder Geriiche werden
bewusst betrachtet, gehort oder gefiihlt und von den belastenden
Emotionen abgekoppelt.

Seit 2006 ist diese Methode auch wissenschaftlich anerkannt und
durch zahlreiche Studien belegt. In meiner tiglichen Arbeit habe ich
die Methode der Augenbewegungen in die Hypnosetherapie inte-
griert. Diese Kombination hat sich bei der Emetophobie als besonders
kraftvoll und ergebnisreich herausgestellt. Eine Anleitung zur Selbst-
behandlung finden Sie im Kapitel ,,Ubungen fiir die Selbsthypnose®
auf den Seiten 38 ff. und 146.

Die Hypnosesitzung in der Praxis

Ich werde haufig gefragt, wie eine Hypnosesitzung abliduft, wie sich
Hypnose anfiihlt und was genau dabei passiert.

Nach einem intensiven Vorgespriach wird Musik eingeschaltet, Sie
machen es sich auf einer Liege bequem und fokussieren einen Punkt
an der Decke. Nichts tun, nichts miissen — einfach nur da sein und
moglichst bewegungslos daliegen. So richten Sie automatisch Thre
Aufmerksamkeit von auBen nach innen. Ihr Kérper kommt in eine
tiefe Entspannung und dadurch entspannt sich auch der Geist. Das
Unterbewusstsein 6ffnet sich fiir die ersehnten Veranderungen.

Um den Kern der Angst, die urséchlichen Ereignisse zu finden, ist
es notwendig, dass Sie nach dem Einsetzen der Trance in das belas-
tende, das ,,ungute Gefiihl“ gehen und es im Korper spiiren. Konkret
sehen Sie sich in der Hypnosetrance also noch einmal in der fiir Sie
belastenden Situation. Um diese Ereignisse zu finden, stelle ich Threm
Unterbewusstsein Fragen — immer mit dem Auftrag, Thnen die aus-
losenden Ereignisse oder Situationen zu zeigen.



136 ' Emetophobie heilen: Therapie und die Kraft der Hypnose

Trance-
Einleitung

Das ,,ungute” Gefiihl

Verkniipfungen
finden: Menschen, Orte,
Situationen, Gefiihle

Analyse
in Trance

Emotionen/
Kognition Verstehen/verdandern

Neues

Gefiihl Ankern

Test

Abschluss

Schematischer Ablauf einer Behandlung



@ s

SELBSTFURSORGE
UND SELBSTHILFE
WIRKEN

So konnen Sie sich selbst helfen

Ich habe im Laufe der Zeit eine Vielzahl von Methoden entwickelt, die
ich meinen Patienten zeige und die unterstiitzend zur Behandlung in
meiner Praxis dabei helfen, die Emetophobie zu iiberwinden. Ich lade
Sie ein, die eine oder andere Ubung zusitzlich zur Selbsthypnose zu
Hause auszuprobieren und sich so selbst zu helfen.

Lesen Sie sich die folgenden Ubungen gut durch. Alle Ubungen
setze ich seit Jahren in der Praxis ein. Manche von ihnen brauchen
etwas Geduld, andere wiederum sind als schnelle Soforthilfemal-
nahme in akuten Stresssituationen einzusetzen. Suchen Sie sich ein
paar dieser Ubungen aus, die am besten zu Ihrer personlichen Situa-
tion und Thren individuellen Bediirfnissen passen.

Es ist wichtig, diese Ubungen immer wieder zu wiederholen und
zur Routine zu machen. Machen Sie also lieber ein oder zwei Ubun-
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gen regelmiBig und intensiv, anstatt alle Ubungen halbherzig und nur
ein bisschen durchzufiihren. Hier kommt es nicht auf die Masse an,
sondern darauf, dass Sie Ubungen fiir sich entdecken, mit denen Sie
gut und intensiv arbeiten konnen. Dann wird sich Thr Angstempfin-
den Schritt fiir Schritt bessern. Wenn Sie kontinuierlich dranbleiben,
dann werden Sie mithilfe dieser Ubungen als weiteren Baustein Thre
Emetophobie iiberwinden.

Ich muss Sie an dieser Stelle jedoch darauf hinweisen, dass es Falle
gibt, in denen man auf personliche , Experimente” lieber verzich-
ten sollte. Das ist zum Beispiel dann der Fall, wenn Sie an einer
arztlich diagnostizierten Krankheit leiden, die sich bei Aufregung
oder unter karperlicher Belastung verschlimmert. Als Beispiel ware
eine Herzerkrankung oder auch Asthma zu nennen. Grundsatzlich
mochte ich Sie bitten, dass Sie sich, wenn Sie Zweifel haben, bitte
an lhren Hausarzt wenden und dort eine Einschatzung erfragen.

Die folgenden Ubungen konnen Sie voneinander losgelost durch-
fiihren, sie entsprechen keiner Reihenfolge. Am besten iiberfliegen
Sie dieses Kapitel erst einmal, um sich einen Uberblick zu verschaf-
fen. Merken oder notieren Sie sich die Ubungen, die Sie ansprechen
oder die Sie interessant finden. Machen Sie sich dann vertraut mit
dem Ablauf und fithren Sie diese Ubungen griindlich und regelmiBig
mehrere Tage lang zwei- bis dreimal téglich durch.

Bedenken Sie, dass die einzelnen Ubungen eine gewisse Routine
verlangen. Das braucht ein wenig Zeit. Seien Sie groBziigig und liebe-
voll mit sich. Wenn Sie einmal an einem Tag keine Lust haben, dann
ist das kein Drama. Machen Sie einfach am néichsten Tag weiter.
Wichtig ist, dass Sie dranbleiben und geduldig sind.
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Das brauchen Sie:

e Zeit (ein- bis dreimal tiglich jeweils etwa zehn Minuten — auf jeden
Fall einmal abends vor dem Einschlafen)

e Papier und Stift

o vielleicht eine schone Musik

e einen angenehmen, ruhigen Platz

e Handy, PC und Telefon abgeschaltet bzw. auf Flugmodus

e MuBe, Ruhe und Lust auf die Ubungen

Selbstfiirsorge

Wenn Sie mit dem Ubungsteil beginnen mdchten, dann wird es fiir
Sie sehr hilfreich sein, sich zunachst gedanklich einige Zeit mit Threr
Emetophobie zu beschéftigen. Dazu gehort unter anderem die Ana-
lyse, wann, wie stark und durch welche Ausléser die Phobie auftritt.
Das Ziel ist eine moglichst sachlich orientierte Bestandsaufnahme,
auf deren Grundlage Sie die Angst gezielt angehen konnen.

Das Tagesprotokoll

Verschaffen Sie sich einen Uberblick iiber Ihre personliche Angst und
fiihren Sie eine Art Tagebuch, in dem Sie alle Aspekte aufschreiben,
die zum Verstiandnis Threr Reaktionen in angstauslésenden Situa-
tionen wertvoll sind. In den ersten Wochen sollten Sie unbedingt alle
Befindlichkeiten wahrnehmen und auch die positiven notieren. Spa-
ter reicht es aus, nur noch angstauslosenden Situationen zu beschrei-
ben. Vielleicht hilft es Thnen, das Protokoll zu bestimmten Tageszei-
ten in Thren Alltag einzuplanen. Zur Erinnerung konnen Sie sich dazu
einen Wecker oder einen Handyalarm einstellen.

Sie werden feststellen, dass diese detaillierte und protokollierte
Auseinandersetzung mit Threr Phobie Thnen hilft, mehr Klarheit und
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Ruhe zu finden. Sie werden nach wenigen Wochen merken, welche
Ubungen Thnen besonders guttun. AuBerdem ist das Aufschreiben
eine zusitzliche Motivation, um die Ubungen wirklich tiglich durch-
zufiihren.

Vielleicht erkennen Sie sogar Zusammenhinge, die Sie vorher noch
nicht beachtet hatten. Gibt es bestimmte Tagesablaufe und Muster,
die die Angst verstarken? Gibt es Wechselwirkungen mit Threm allge-
meinen korperlichen und seelischen Befinden in Bezug auf die Angst?
Welche Schliisse konnen Sie daraus ziehen? Gibt es Verdnderungen,
die Sie in Thren Tagesablauf integrieren konnen, damit es Thnen bes-
ser geht?

Beantworten Sie in lhrem Tagesprotokoll folgende Fragen:

e Welches Gefiihl haben Sie empfunden (z. B. Ubelkeit, Magengrum-
meln, Bauchdriicken, KloBgefiihl etc.)?

e Wenn Sie die Intensitét des Gefiihls auf einer Skala von null (gering)
bis zehn (extrem stark) bewerten miissten, welchen Wert hat das
Gefiihl?

e Wie lange hielt das Gefiihl an?

e Wie war der genaue Gefiihlsverlauf? Welches Gefiihl haben Sie
zuerst bemerkt, wie und wohin hat sich das Gefiihl ausgebreitet?

e Gab es zusitzliche Symptome (Zittern, Schwindel, Muskelverspan-
nungen)?

e Konnen Sie mogliche Ausloser erkennen: Situation, Tatigkeit,
Umsténde?

e Wie war Ihre allgemeine Stimmung zu dem Zeitpunkt?

e Was haben Sie dann gemacht? Welche Gegenmafnahmen haben
Sie ergriffen? Wie gut hat Thnen das geholfen?
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