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Abstract

Psychotherapeuten haben immer wieder festgestellt, dass Klienten auch mit
Sinnfragen in die psychotherapeutische Praxis kommen. In ihrer Ausbildung werden
Therapeuten jedoch gar nicht oder nur unzureichend auf solche Fragen vorbereitet.
Zudem lasst die einschlagige Literatur praktikable Umsetzungen von sinntheoreti-
schen Einsichten vermissen.

Begriffsgeschichtlich gesehen, sind in das Konzept vom ,Sinn des Lebens® zwei
Bedeutungen eingegangen; zum einen der altere ,Richtungssinn®, zum anderen, fast
tautologisch, der jungere ,Bedeutungssinn®. Dabei durchzieht die Frage, ob Sinn zu
erfinden (Sinnsubjektivismus) oder zu finden (Sinnobjektivismus) ist, die philoso-
phische und, davon nicht unbeeinflusst, die psychotherapeutische Diskussion.

Die Logotherapie Viktor Frankls konzeptualisiert ,.Sinn, vereinfacht gesagt, in einem
objektivistischen Denkrahmen. Der Mensch ist auf objektive Werte hingeordnet und
ausgerichtet. Er hat einen ,Willen zum Sinn® ein apriorisches Vorwissen um den
Sinn, den es zu finden und im Leben zu verwirklichen gilt. Bei Sinnfindungsstérungen
appelliert die Logotherapie an den Willen zum Sinn und versucht ihn zu evozieren
und zu ekphorieren.

Die Emotionsfokussierte Therapie Leslie S. Greenbergs konzeptualisiert ,Bedeutung”
(meaning = Sinn und Bedeutung) im Rahmen eines dialektischen Konstruktivismus,
mit dem sie einen mittleren Kurs zwischen ,Relativismus® und ,Realismus® einzu-
schlagen versucht. Der Mensch ist in erster Linie motiviert seine Emotionen zu
verstehen und eine Lebensbedeutung zu finden. Diese ist jedoch nicht vorgegeben,
sondern wird in einem dialektisch-konstruktivistischen Prozess von biologischer und
sozio-kultureller Informationsverarbeitung gleichzeitig entdeckt und erschaffen. Da
primar adaptive Emotionen eine allgemeine, bedeutungsrelevante ,Richtungs-
tendenz® enthalten, konzentriert sich die therapeutische Arbeit darauf, Klienten einen
bewussten Zugang zu diesen Emotionen zu ermoglichen. Zu diesem Zweck stellt die
Emotionsfokussierte Therapie dem Therapeuten eine breite Palette an evidenz-

basierten Interventionsmoglichkeiten zur Verfugung.
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1.0 Thematische Einfiuhrung
1.1 Sinn und Bedeutung in der Psychotherapie

Psychotherapeuten haben immer wieder festgestellt, dass Patienten mit Problemen
in die Sprechstunde kommen, die irgendwie mit Sinn und Bedeutung zu tun haben.
So berichtet z.B. Irvin Yalom, dass praktisch jeder Patient, mit dem er gearbeitet
habe, ,entweder ohne ersichtlichen Grund seine Besorgnis Uber das Fehlen von Sinn
in seinem oder ihrem Leben zum Ausdruck gebracht hat, oder dass er oder sie
bereitwillig auf Fragen nach dieser Thematik geantwortet hat* (Yalom 2010, S. 519).
Auf der anderen Seite haben, ,nur wenige Kliniker zur Rolle der Sinngebung in der
Psychotherapie wesentliche Beitrage geleistet” (Yalom 2010, S. 510). Und so ist es
nicht verwunderlich, dass die Literatur, ,die mit klinischen Zugangen zur Sinnlosigkeit
arbeitet [...] eine sehr armliche Literatur ist* (Yalom 2010, S. 543).

Nach Uber dreiRigjahriger psychotherapeutischer Praxis beklagen auch Petzold&
Orth, dass die Sinnfrage zwar ,flr viele Menschen in ihrem Leben an ganz zentraler
Stelle” steht, dass es aber ,nur wenig an Veroffentlichungen aus dem Bereich der
Psychotherapie gibt, die das Thema disziplinibergreifend und in einer hinreichenden
Breite behandeln® — eine ,magere Ausbeute” (Petzold&Orth 2007, Vorwort, S. 8).
SchlieBlich konstatieren Noyon&Heidenreich das Fehlen einer fir Psychothera-
peuten und Berater greifbaren Auseinandersetzung mit der Vielzahl existentieller
Ansatze, die neben einer philosophischen und therapietheoretischen Fundierung
auch Hinweise liefert, wie diese Ansatze und Einsichten praktisch und konkret in
Therapien und Beratungen umgesetzt werden kénnen (vgl. Noyon&Heidenreich
2012, S. 11).

Was die Bedeutung von Sinnfragen in der psychotherapeutischen Praxis anbetrifft,
so scheint sie auch aufseiten der Psychotherapeuten eine grofRere Rolle zu spielen
als bisher angenommen. Zu diesem Ergebnis kam jedenfalls eine reprasentative Um-
frage unter deutschen Psychotherapeuten aus dem Jahre 2011 (vgl. Hofmann&
Wallach 2011 in: Freund&Gross 2016, S. 133ff).



Wie kommt es dann aber, dass das Sinnthema von der Mainstreampsychologie
»,massiv ausgeblendet” wird? (Petzold&Orth 2007, Einfuhrung, S. 41). Petzold&Orth
verweisen auf den metaphysischen Charakter von Sinnfragen, die im naturwissen-
schaftlichen Weltbild und Denkrahmen oder Uberhaupt aus der Immanenz nicht
beantwortet werden konnen® (Petzold&Orth 2007, Einflhrung S. 42).
Dementsprechend beginnt Tatjana Schnell ihre ,Psychologie des Lebenssinns® mit
einer Eingrenzung des Themas: ,Sie werden in diesem Buch nicht den Sinn des
Lebens finden. Ob es ihn gibt und wie er beschaffen sein konnte, ist wissenschaftlich
— zumindest aus psychologischer Perspektive — nicht feststellbar” (Schnell 2016, S.2)
Der philosophischen Begriffsbestimmung Schischkoffs folgend, entstehe Sinn ,aus
der Bedeutung, die eine bestimmte Person in einer bestimmten Situation einer
Sache, Handlung oder einem Ereignis beilegt” (Schnell 2016, S. 6). Psychologisch
gesehen, sei Sinn ein ,multidimensionales Konstrukt® (idem=id).

Edgar Schmitz hat darauf hingewiesen, dass sich im ,Sinn-Thema [...] eine grol3e
Menge oft unqualifizierter Titel* tummelt, wodurch sich viele gute Forscher
abschrecken lieBen (vgl. Schmitz 2007, S. 125). Er bemangelt vor allem die
unprazisen Methoden wie Erfahrungen aus der psychotherapeutischen bzw.
psychiatrischen Arbeit, Nutzung von Tagebuchaufzeichnungen sowie philosophische
und essayistische Reflexionen (id).

Ein anderer Grund flr die reservierte Haltung gegenuber Sinnfragen durfte in einer
religionskritischen Einstellung vieler Psychotherapeuten zu suchen sein.

Freud unterschied streng zwischen ,Sinn“ und ,Sinn des Lebens® (Huth 2007, S.
674). So haben Symptome, die aus seelischen Ereignissen der Vergangenheit
hervorgehen, Sinn (genetischer Aspekt) und ebenso, wenn sie eine ,dechiffrierbare
Bedeutung haben (hermeneutischer Aspekt).

Auch im Sinne eines Krankheitsgewinns (finaler Aspekt) haben Symptome Sinn. Die
Frage nach dem Sinn des Lebens jedoch ,tabuierte er als typischer Vertreter seiner
monistisch und materialistisch eingestellten Zeit* (Huth 2007, S. 674). In dem
vielzitierten Brief an Marie Bonaparte schreibt der 81jahrige Freud: ,Im Moment, da

man nach Sinn und Wert des Lebens fragt, ist man krank; man hat nur eingestanden,



dass man einen Vorrat von unbefriedigter Libido hat* (Will 2007, S. 554). Freud
dirfte die Sinnfrage in Zusammenhang mit Religion als dem ,Prototyp falschen
Denkens gesehen® haben. ,Man wird kaum irren zu entscheiden, dass die Idee eines
Lebenszweckes mit dem religiosen System steht und fallt* (Will 2007, S. 555).

Fir Adler war das Sinnthema im Gegensatz zu Freud ,kein Krankheits- und
Krisenphanomen® (Nicolay, 2007 S. 514). Der Titel seines letzten Hauptwerkes aus
dem Jahr 1933 tragt den Titel: Der Sinn des Lebens. Das hochste Ziel, der Sinn des
Lebens, besteht im ,Streben nach Vollkommenheit* und - ganz individual-
psychologisch — in der Forderung des ,Gemeinschaftsgefuhls® (vgl. Nicolay 2007,S.
511).

Fir C. G. Jung ist die Neurose ,gleichbedeutend mit Krankheit* (Yalom 2010, S.
486). Letztlich signalisiert sie ,ein Leiden der Seele, die ihren Sinn nicht gefunden
hat” (Jung in: Schlegel 2007, S. 461). In klinischer Hinsicht hatte die Sinnfrage bei
Jung ,am Anfang seiner Theoriebildung eine grol3e Bedeutung“ (Schlegel 2007, S.
463). Doch wurde in der Therapie ,das Thema bislang nicht so aufgegriffen, wie es
vom theoretischen Fundus her moéglich gewesen ware® (Petzold&Orth 2007, Vorwort,
S. 12).

Carl R. Rogers, ein herausragender Vertreter des humanistischen Paradigmas, hatte
ein ,betrachtliches Interesse an der Existenzphilosophie®, bezeichnete sich aber nicht
als ,Junger der Existentialphilosophie (Stumm 2011, S. 147). Sein personzentrierter
Ansatz ist kein existentieller (Stumm/ Keil 2014, S. 168), auch wenn Rogers
mehrfach Bezug auf Soren Kierkegaard nimmt und dessen Worte ,das Selbst zu
sein, das man in Wahrheit ist* immer wieder zitiert (Rogers 1973, S. 164). Dem
Axiom der Aktualisierungstendenz des Organismus entsprechend, besteht hier die
Neigung, den Sinn des menschlichen Lebens immanent in der Entwicklung und
Entfaltung individueller Anlagen zu sehen (vgl Grom& Schmidt 1978, S. 102).

Anders verhalt es sich mit dem Rogers-Mitarbeiter und Frankl-Preistrager Eugene T.
Gendlin. Seine experienzielle Weiterentwicklung des personzentrierten Ansatzes
kann als ,existentiell” verstanden werden und zielt auf Bedeutungsfindung (Stumm&

Keil 2014, S. 174). In Gendlins Grundlagenwerk “Experiencing and the creation of



