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Narziss, 

eine Gestalt der griechischen Mythologie.  

 

 

 

Einführung 
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Vorteile des normalen 

Narzissmus 
• Hohes Selbstbewusstsein 

• Eigenen Interessen und Zielen stark verfolgen 

• Hohes Durchsetzungsvermögen 

• Hohe Leistungsbereitschaft 

• Fähigkeit und Motivation zur Spitzenleistung 

• Attraktiv für andere sein (wollen) 

• Oft in Leitungspositionen 
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                  Erkrankungsursachen 
Das Grundproblem narzisstischer Menschen ist: 

• Nicht wichtig genommen worden zu sein 

• evtl. auch nicht erwünscht gewesen zu sein 

• oder auch durch lange Abwesenheit der Mutter, 
wirtschaftliche Notlagen oder massive Ehekonflikte 
wenig wahrgenommen worden zu sein. 

• Oder zu wichtig genommen worden zu sein. 

Eine Bewältigungsform dieser Bedrohung ist, sich 

auf Phantasien der eigenen Größe zurückzuziehen und 

sich von außen, von anderen unabhängig zu fühlen, 

wobei das Selbst als omnipotent phantasiert wird. Die 

Phantasie wird zu Lasten der Realität geopfert.  



                 LWL-Klinik Gütersloh 

                  LWL-Rehabilitationszentrum Ostwestfalen 

 Bernhard-Salzmann-Klinik 

DIN EN ISO 9001:2000 

Zertifiziert  nach 

 

7 

                    Erkrankungsursachen 
Zur Erhaltung dieser Omnipotenzvorstellung werden 

andere Menschen benötigt, von daher hat der Kontakt 

zu den Mitmenschen oft einen reinen instrumentellen 

Charakter, um Anerkennung und Bewunderung zu er- 

halten. 

Der Arbeitsgegenstand ist dabei oft weniger entschei- 

dend, es besteht keine echte innere Bindung, sondern 

dient eher als Vehikel der eigenen Größe. 

Kritik wird oft als massive Kränkung erlebt und agressiv 

zurückgewiesen. In der Folge wird der Andere eher ent- 

wertet. 
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„Der Narzissmus ist nicht nur eine der zentralen 

 psychischen Vorraussetzungen zur Ausübung von 

 Macht, sondern die Ausübung von Macht ist auch eine 

 wirkungsvolle Stimulanz für das narzisstische Selbst- 

erleben“ (Wirth, 2006). 

Bzgl. der narzisstischen Persönlichkeitsstörungen 

liegen mehr psychodynamische Theorien als Theorien  

anderer Richtungen vor. 

 

Erkrankungsursachen 
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                2 Typen des Narzissmus 
Die eingeschränkten kognitiven, emotionalen und 

interpersonalen Reaktionen der Betroffenen ruft häufig 

psychisches Leid, soziale und berufliche Schwierig- 

keiten hervor. 

Nach Hartmann (2006) werden zwei Typen von nar- 

zisstischer Persönlichkeitsstörung unterschieden: 

1. der unbeirrte Narzisst, der sich für die Reaktionen 
der anderen nicht interessiert, arrogant und 
aggressiv, sich stark mit sich selbst beschäftigt. Er 
ist mehr „Sender“ und weniger „Empfänger“, er ist 
unempfindlich gegenüber Kränkungen durch 
andere. 
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2. der sensible Narzisst ist höchst empfindsam 

gegenüber Reaktionen Anderer, gehemmt, scheu 

oder/und übertrieben bescheiden, abhängig, er 

lenkt die Aufmerksamkeit mehr auf andere als auf 

sich selbst und vermeidet es, im Zentrum der 

Aufmerksamkeit zu stehen. Er hört anderen 

sorgfältig zu, um Anzeichen von Kränkungen nicht 

zu übersehen und fühlt sich leicht verletzt. 

Darüber hinaus schreibt Kohut von einem Gefühl der 

Leere (wohl einer Art depressiver Leere), die verbunden 

ist mit Sinnlosigkeit, labilem Selbstwert, Neigung zu 

gewähren, süchtigem wie delinquentem Verhalten. 
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 Folgen: 
 Führen zu persönlichem Leidensdruck 

 Beginnen in der Regel bereits in der Kindheit und/oder 

Jugend (obwohl hier noch keine festschreibende 

Diagnostik stattfindet) 

 Sind stabil, oft tief verwurzelt, starr und dysfunktional 

 In der Regel von langer Dauer 

 Sind nicht durch andere psychische Störungen erklärbar 

 Sind nicht durch eine Erkrankung oder Verletzung des 

Gehirns bedingt 
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 Oft ist es sicher besser und sachgerechter, von einer 

 „Persönlichkeits-Struktur oder einem unflexiblen  

Persönlichkeits-Stil“ zu sprechen, als von einer 

Persönlichkeitstörung.  
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Nach dem ICD 10 F 60.80 müssen mind. 5 der 

folgenden Merkmale zutreffen: 

• Größengefühle in Bezug auf die eigene Bedeutung 

• Beschäftigung über Phantasien über unbegrenzten 

Erfolg, Macht, Brillanz, Schönheit oder idealer Liebe 

• Überzeugung, besonders und einmalig zu sein und 

nur von anderen besonderen Menschen oder solchen 

mit hohem Status verstanden zu werden 

• Bedürfnisse nach übermäßiger Bewunderung 

 

Diagnosekriterien 
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Die abnorme Selbstidealisierung schützt vor Frustration 

und Aggression. Diese Beschreibungen müssen vor 

dem Hintergrund betrachtet werden, dass Kohut in 

einer privaten ambulanten Praxis arbeitet und Kernberg 

im klinischen Bereich mit sehr chronifizierten Patienten. 
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Erweitert zu den ICD10-Kriterien werden folgende 

Punkte in der DSM – IV Diagnostik genannt: 

• ist häufig neidisch auf andere und glaubt, andere 
seien neidisch auf ihn/sie 

• zeigt arrogante, überhebliche Verhaltensweisen und 
Handlungen und wertet andere stark ab. 

 

Eine Persönlichkeitsstörung ist ein umfassendes, über- 

dauerndes, unflexibles Erlebens- und Verhaltens- 

muster, das deutlich von den Erwartungen der Kultur 

des Betroffenen abweicht und zu Leidensdruck oder 

Behinderung führt. 
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1. Die psychodynamische Theorie: 

• Die Objektbeziehung, die die frühen Beziehungen 
und Bindungsprozesse  besonders betont und in 
der Folge  ein verzerrtes Selbstbild  im Kind 
entstehen ließen. 

• Daraus resultierend entwickelt das Kind ein 
grandioses Selbstbild. 

• Das fehlende Einfühlungsvermögen der Eltern 
wurde mit Wutgefühlen und Neid bewältigt. 

• Das Fehlen des Spiegelns zwischen Eltern und 
Kindern ist ein zentrales Problem, was einen 
wichtigen Entwicklungsschritt des Kindes nicht 
ermöglicht (mangelndes Empathieverständnis). 
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 So konnte kein gesundes Selbstwertgefühl ent-
wickelt werden und angemessen Kritik zu 
verarbeiten. So bleiben in der Folge das 
„Größenselbst“ und das „realistische Selbst“ 
ein Leben lang gespalten (Kernberg, 1989). 

2. Das kognitive Modell geht davon aus, dass eine 
Person in den ersten Lebensjahren zu positiv statt 
zu negativ behandelt wurde. Die narzisstische 
Haltung entsteht durch bewundernde und ab-
göttisch liebende Eltern, die das Kind vorziehen 
und sogar idealisieren und immer wieder lehren 
„seinen Selbstwert überzubewerten“ (Beck, 1990). 
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 In der Folge erschien kognitiv orientierte Behandlungskonzepte (Beck 

1993, Young 1990) und breiten verhaltenstherapeutische orientierte 

Programme von Linehan DBT-S (1993), gefolgt von der 3. Welle der 

Verhaltenstherapie. 
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 Erstgeborene und Einzelkinder weisen oft höhere 

Narzissmuswerte als andere Kinder auf (Cowell, 

1993). 
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Persönlichkeitsstörung 

• Eine PS ist ein umfassendes, überdauerndes, 
unflexibles Erlebnis- und Verhaltensmuster, das deutlich 
von den Erwartungen der Kultur des Betroffenen 
abweicht und zu Leidensdruck und Behinderung führt 
(APA1994). 

• Die Begrenzung der kognitiven, emotionalen, 
interpersonellen und interaktionellen Reaktionen führen 
in allen Lebensbereichen zu Schwierigkeiten. 

• Die Störung beginnt meistens in der Adoleszenz oder 
dem frühen Erwachsenenalter. 
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Prävalenzraten 

• Allgemeinbevölkerung ca. 1 % (Torgersen`01) 

• Klinische Population 2 – 16 % (Kass `85) 

• In einer Studie von Regier et al. (1990), 20.000 TN, 

fanden sich bzgl. Abhängigkeit, allgem. PS: bei Alk. 

14 % - 37 %, THC 15 %, Kokain 43 %, Opiatab. 37 % 

- 65 %, Barbiturate 30 %, ….. 

• Höchste Prävalenzrate für Substanzabhängige 

• Überwiegend Männer 

• Suizidrate 8% 
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DSM-IV 
Unterschieden wird zwischen Achse I und Achse II 

Störungen: 

• Achse I: Störungen treten zu verschiedenen Punkten 
des Lebenszyklus auf (neurotische Bewältigung). 

• Achse II: Dazu gehören lange bestehende und 
gewöhnlich vor dem Erwachsenenalter beginnende, in 
einer stabilen Form auftretende Lebensprobleme. PS 
sind Achse II Störungen. Es gibt keine Remissions-
phasen und sie variieren weder zeitlich noch in ihrer 
Intensität. 

• Achse I und Achse II Störungen bestehen oft 
nebeneinander. Eine PS bewirkt oft weitere Störungen 
(eine selbstunsichere PS bewirkt oft eine soziale 
Phobie). 
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DSM - IV 

• Es werden 10 PS unterschieden, diese in 3 Gruppen A, 

B, und C unterteilt. 

• Die PS der Gruppe B zeichnet sich durch dramatisches 

oder launenhaftes Verhalten aus und umfassen: 

die antisoziale, die Borderline-, die histrionische und die 

narzistische PS. Klare Trennungen zwischen den PS 

sind nicht immer möglich. 

• Zur Diagnostik wird der SKID empfohlen.      
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Truman Capote 

„Ich bin Alkoholiker, ich bin süchtig, ich bin schwul, 

ich bin ein Genie“. 

 

Truman Capote schrieb mit 16 Jahren seinen ersten 

Roman. Mit dem Roman „Kaltblütig“ entwickelte er ein 

neues literarisches Format, den Tatsachenroman, der 

von der New York Times beschrieben wurde als be- 

merkenswert, spannungsgeladen, erregend, auf- 

wühlend und vorzüglich geschrieben. 
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1. Biographische Hintergründe 

• Capote wird 1924 als einziges Kind in New Orleans 
geboren. 

• Seine Eltern ließen sich scheiden als er vier Jahre 
alt war, mit viel Bitterkeit auf beiden Seiten. 

• Die Folge war, dass er den größten Teil seiner 
Kindheit auf Wanderschaft zwischen den Häusern 
seiner Verwandten verbrachte. 

• Seine Mutter war 16 als sie heiratete, Capote 
wurde geboren als sie 17 war. 

• Anschließend heiratete sie einen sehr reichen 
Mann. 
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• Er beschreibt seine Kindheit mit einem großen 

Mangel an Liebe … „aber ich habe mich schadlos 

gehalten“. 

• Bereits mit zwei Jahren ließ seine Mutter ihn alleine 

in Hotelzimmern, um sich mit ihren Liebhabern zu 

vergnügen. 

• Mit vier Jahren konnte er bereits lesen „die Lektüre, 

die ich mir selbst auswählte, war von größter 

Bedeutung, einer größeren als mein formaler 

Bildungsgang“. 
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• Durch die Welt der Bücher gelang es ihm, seine 

eigenen emotionalen Probleme in psychologische 

Sprache zu verwandeln. Er fand Aspekte seines 

Selbst wieder. 

• Seinen Durchbruch erlebte er mit 16, als ein ganzer 

Artikel über ihn in einem Lifestylemagazin erschien, 

betitelt: „Ein Wunderschriftsteller“. 
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2. Beziehungsstrukturen/Seelenverwandtschaft 

• Truman Capote geht eine freundschaftliche, z.T. 
erotisch gefärbte Beziehung mit dem Täter ein, den 
er regelmäßig für die Recherchen seines 
Tatsachenromans „Kaltblütig“ unterrichtet. 

• Durch seine eigene Geschichte, die Gefühle des 
Verlassenseins, der inneren Leere und auch der 
Egozentrik kann er sich sehr gut in den Täter 
hineinversetzen. 

• Beide fühlen sich in der Pubertät körperlich und 
sexuell minderwertig. 

• Beide haben Identitätsprobleme mit ihrer dominie-
renden Selbstrepräsentanz. 
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• Beide versuchen ihre Objektbeziehungskonflikte zu 

beherrschen, indem sie Illusionen nachjagen. 

• Beide sind lieber Jäger als Gejagte. 

• Sie setzen auf ihre Weise aggressive Handlungen 

ein, um traumatisierende Objekte und das Gefühl 

ein angewiesenes, gedemütigtes Kind zu sein, zu 

vermeiden. 

• Sie idealisieren einander, schaffen sich miteinander 

ein Hochgefühl im gemeinsamen Widerstand und 

verstehen die schmerzhaften Traumata ihrer 

Kindheit. 
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• Beide fühlen sich im Kontakt miteinander großartig, 

während ein Dritter (die böse Justiz) draußen für 

das entwertende Selbst steht. So gelingt es ihnen, 

ihr grandioses Selbst aufrecht zu erhalten. 

• Bei so viel Enttäuschung durch die Mutter, wenden 

sich beide einander/den Männern zu. 

• Capote bricht den Kontakt zum Täter ab. Ver-

zweifelt versucht er, den Tatsachenroman alleine 

abzuschließen, kann aber die Motive des Mordes 

nicht ergründen. Er nimmt wieder Kontakt auf und 

versucht, den Täter/Perry dazu zu bewegen, seine 

Mordmotive zu offenbaren. 
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• Diese erklärt sich Capote folgendermaßen: „Der 

sanfte Farmer hatte Angst vor Perry. Das löste 

derartige Schamgefühle in ihm aus, evozierte 

Vaterübertragungen vernichtender Qualität und er 

schneidet ihm die Kehle durch“. 

• Obwohl Capote das Mordmotiv herausgefunden 

hatte, trinkt er massiv, liegt depressiv im Bett, 

ernährt sich von Babynahrung gemischt mit 

Wodka. „Ist es die Schuld, die er auf sich geladen 

hat, indem er Perry nur für seine Karriere ver-

wendet, die in nun zerbrechen läss?“ 
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• Sein Verleger und Freund zwingt ihn schließlich zur 

Hinrichtung zu fahren. Beide nehmen tränenreich 

Abschied, gleichsam so identifiziert, als würde er 

selbst getötet. Letztendlich wird Capote von Perry 

doch noch die Absolution erhalten, dass das was er 

zu Tage gebracht hat, von ihm akzeptiert wird. 
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3. Das „Genie“ 

• Neben vielen problematischen Seiten haben fast 
alle Narzissten auch viele gesunde Anteile. 

• Nach seinen Schreibgewohnheiten gefragt, stand 
er jeden Morgen um 4.30 Uhr auf und arbeitete von 
5.30 bis 12.30 Uhr, was auf eine große Ich-Stärke 
hinweist. 

• Er schrieb sehr viel im Bett, was auf eine Kompro-
missbildung  zwischen Progression und Regression 
hinweist. 

• Insgesamt war er sehr produktiv und einige seine 
Bücher wurden von mehr als 15 Mio. Menschen 
allein in den USA gelesen. 
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• Er hatte eine 35jährige Partnerschaft zu einem 

Schriftsteller, die ihm auch eine Lebensbindung 

ermöglichte. 

• Auch über diese Lebenspartnerschaft hinaus 

konnte er langjährige Freundschaften erhalten. 
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4. Die Sucht 

• Mit 12 Jahren entdeckte Capote den Whiskey. In 
den letzten Jahren seines Lebens kam er zu keiner 
Veranstaltung mehr nüchtern. 

• Obwohl er jahrelang in psychoanalytischer Be-
handlung war, konnte er den Alkoholmissbrauch 
nicht aufgeben, dieser wirkt wie eine Selbstmedi- 
kation. 

• „Ich brauche ihn, um mich zu beruhigen, um diesen 
unaufhörlichen, rasch laufenden Motor 
herunterzuschalten“. 

• Wie auch seine frühen, waren auch seine letzten 
Jahre schwierig, deprimierend und dunkel. 
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• In der Lobby des UN-Plaza 1981 erlitt er einen 

Krampfanfall. 

• Es gab regelmäßige Kontrollverluste, einen Sturz 

von einem Podium, der Abbruch eines Vortrages 

nach 5 Minuten. 

• Truman Capote stirbt am 25. August 1984 in Los 

Angeles im Alter von 60 Jahren. 
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Behandlungshemmnisse 
 1.  Das die meisten Patienten ihr Verhalten nicht als 

problematisch bewerten (Ich-synton). 

      Das selbstsüchtige, Verantwortung vermeidende, 
Lügen erzählende Verhalten wird nur bedingt 
problematisch bewertet. 

      Auf Grund mangelnder Empathie für Andere, 
Gewaltausbrüchen, interpersonellen Problemen, 
Problemen mit Autoritätspersonen und anderen 
chronischen Charaktereigenschaften, die eine 
narzisstische Störung ausmachen, kommen die 
wenigsten Patienten in die Behandlung. 
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2. Ihr Verhalten und ihre Ansichten sind für andere 

meist sehr aufreibend, dieses kann selten wahrge- 

nommen werden, sondern der eigene Leidensdruck 

steht im Mittelpunkt. 

 

3. Persönlichkeitsgestörte Patienten sind extrem 

resistent gegenüber Veränderungen. Obwohl sie oft zu 

Therapien in der Hoffnung kommen, eine Linderung 

ihres Leidens zu erfahren, so möchten sie doch meist 

ihre eigenen Unzulänglichkeiten oder unangepassten 

Verhaltensweisen nicht wahrnehmen, geschweige denn 

ändern. 
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4. Persönlichkeitsgestörte Patienten haben oft 

Schwierigkeiten sich Veränderungen in ihrer Persön- 

lichkeit vorzustellen, antworten wie: „aber so bin ich nun 

mal“, „ich kann das auch nicht ändern“, bestärken die 

Nichtveränderungsbereitschaft. Für diese Patienten 

sind ihre Probleme oft Synonym für ihre Identität. Des- 

halb wehren sie sich so standhaft gegen Veränderung, 

als ob dies ein Angriff auf ihr Leben oder ihre Existenz 

darstellt.  
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Vermittlung eines 

Krankheitsmodells 

• Das Erleben primärer Emotionen von Scham, Schuld, 

Angst und Hilflosigkeit und eine aktive Selbstabwertung 

wird kompensiert durch 

• Größenideen, Perfektionismus, Abwertung anderer 

Menschen und Ärger, Wut und Aggressivität 

• Innere Leere durch ein unklares Selbstkonzept und 

Minderwertigkeitsgefühle werden u.a. durch 

Umtriebigkeit, Hyperaktivität, Hypersexualität und auch 

Drogenkonsum bekämpft 
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       Die kognitiv arbeitenden Therapeuten versuchen 

die besonderen Denkweisen narzisstischer 

Klienten zu ändern. Beispielweise wollen sie er-

reichen, dass der Patient sich weniger stark an der 

Meinung anderer Leute orientiert, dass er lernt, mit 

Kritik besser umzugehen, dass er mehr Ein-

fühlungsvermögen entwickelt und Ausbeutungs-

verhalten aufgibt (Beck, 1990). Auch das grandiose 

Selbstbild des Patienten versuchen sie zu beein-

flussen, indem sie seine „alles oder nichts-

Kategorien“ und seine übertriebene Bewertung 

seiner positiven und negativen Meinungen Anderer 

in Frage stellen. 



                 LWL-Klinik Gütersloh 

                  LWL-Rehabilitationszentrum Ostwestfalen 

 Bernhard-Salzmann-Klinik 

DIN EN ISO 9001:2000 

Zertifiziert  nach 

 

47 

Otto Kernberg entwickelte eine besondere psychodyna- 

mische Methode für diese Patienten: 

       Er will dem Größenselbst der Person direkt 

entgegentreten und die path. Abwehrmechanismen 

aufdecken, die es schützen. Kernberg zufolge, 

sollte man dem Neid, die Wut und das Beharren 

des Patienten auf Autarkie (Unabhängigkeit) mit 

einer Kombination von aktiver empathischer 

Konfrontation und psychodynamischer Deutung 

angehen. 
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       Ein weiterer Behandlungsansatz (GT) empfiehlt 

dagegen eine eher passivere Vorgehensweise. 

Sie sehen in Konfrontation einen Mangel an Ein- 

fühlungsvermögen, der die Therapie stören könnte, 

insofern er die elterlichen Fehler in der Kindheit 

wiederholt. Die narzisstische Verletzbarkeit muss 

ihrer Meinung nach mit Interpretation, nicht mit 

Konfrontation angegangen werden (Spitzer, 1990). 

Mit grundlegenden Unsicherheiten müsse man 

sanft umgehen, damit der Patient seinen sicheren 

Hafen erlebt, in dem sein wahres Selbst zum 

Vorschein kommen kann. 
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Therapieziele 
1. Mit dem Patienten sollte zunächst eine vertrauens-

volle Therapeut-Patient-Beziehung etabliert 
werden, in der der Patient sich nicht defizitär 
definiert fühlt. Die narzisstische Störung ist eine 
Beziehungsstörung! 

2. Der Patient bemerkt, dass er ein „Teil des Pro-
lems“ ist und dass er an diesem arbeiten kann; er 
trifft eine Entscheidung zu einem Arbeitsauftrag. 

3. Der Patient repräsentiert zentrale Beziehungs-
motive. 

4. Der Patient lernt, wieder authentisch zu handeln. 

5. Negertive und positive Seiten sollten integriert 
werden, Ressourcen und positive 
Selbsteinschätzungen sollten aktiviert werden. 
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3 Phasen der Therapie 

1. Phase: Der Versuch der Rettung des idealisierten 
Selbstkonzeptes (das Größenselbst) = überwiegend 
Techniken der Gesprächspsychotherapie/Beziehungs-
gestaltung. 

2. Phase: Die Auflösung und Relativierung des 
idealisierten Selbstkonzeptes = überwiegend 
tiefenpsychologische Techniken, Nutzung von 
Übertragung/Gegenübertragung. 

3. Phase: Bearbeitung dysfunktionaler Kognitionen und 
Verhaltensweisen und soziales Lernen = überwiegend 
Techniken der kognitiven Verhaltenstherapie. 
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Therapeutische Strategien im 

Umgang mit Narzissten 

• Therapie auf gleicher Augenhöhe, Selbstwahrnehmung 
ernst nehmen, Beziehungstest ist normal, Behandlungs-
motivation entwickeln. 

• Es ist ein individueller th. Prozess, kein Lob nur 
Verstärkung zur Swk.-erhöhung. 

• Therapeut Modell für Selbstenthüllung (nicht zu perfekt) 

• Grenzen setzen und die Auswirkungen „im Hier und 
Jetzt“ reflektieren, Problemaktualisierung und 
-bewältigung  
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• Unnötige Konfrontation vermeiden/empathisch 
konfrontieren – keine Beleidigungen (Selbstkontrolle)!!!  

• Eigene Kränkung für sich oder mit Unterst. bearbeiten 

• Die Abwertung (des Pat.) kann nur in ihr bewältigt 
werden! 

• Beziehungsabbrüchen entgegenwirken, dysf. Struktur 

• Th. korrigierende Beziehungserfahrungen ermöglichen 

• Eigene narzisstische Struktur/Berufsmotivation 
reflektieren 

• Eigene Stabilität erhalten z. B. bei Entwertung   
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Gesprächsstrategie bei 

Abwertung oder Idealisierung  

1. Ernst nehmen des Anliegens (z.B. Ich habe den Ein-

druck, dass Sie xyz wollen/brauchen …) 

2. Validierung/Empathie (z.B. Ich merke, wie sehr Sie zur 

Zeit belastet sind) 

3. Motivebene verstehen und komplementär verstärken 

(z.B. Ich habe den Eindruck, dass Sie sich gerade 

einsam fühlen) 

4. Selbstenthüllung (z.B. Ich merke, dass mich Ihre Art 

der Kritik etwas ärgert) 
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5. Dysfunktionalität herausstellen (z.B. Wenn Sie Kritik so 

anbringen, dann werden die meisten Menschen sich 

von Ihnen eher abwenden) 

6. Perspektivwechsel (z.B. Wie würde es Ihnen gehen, 

wenn Sie an meiner Stelle wären?) 

7. Funktionale Strategien (z.B. Wie könnten Sie mir Ihr 

Anliegen angemessen mitteilen? Wie könnten Sie Ihre 

Angst/Minderwertigkeit bearbeiten?) 
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Kognitive Ziele 

1. Aufdecken von Selbstaussagen über die Wertlosig-

keit, Selbstkritik, Trägheit, Depression, Einsamkeit 

2. Aufdecken von Selbstaussagen über die Leistungs-

bezogenheit und Grandiosität, den Stolz und des 

Anspruchsdenkens, die Manipulatin sowie die 

Rationalisierung dieser Eigenschaften. 

3. Aufdecken der Abwehrfunktionen des falschen und 

symptomatischen Selbst. 



                 LWL-Klinik Gütersloh 

                  LWL-Rehabilitationszentrum Ostwestfalen 

 Bernhard-Salzmann-Klinik 

DIN EN ISO 9001:2000 

Zertifiziert  nach 

 

56 

4. Unterstützen des Patienten bei der Entwicklung 

eines historischen und dynamischen Verständ-

nisses von sich selbst in Bezug auf seine Gefühle 

der Leere und Hohlheit, des Selbstzerfalls, seine 

archaischen Forderungen an andere und das 

Leben als solches und seine Gefühle der Wut und 

tiefen Verletztheit. 

5. Unterstützung des Patienten bei der Herstellung 

eines Verständnisses für den Prozess der Ent-

deckung und Entwicklung des wahren Selbst durch 

die Äußerung seiner angeborenen Fähigkeiten, 

Ambitionen und Ideale. 
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6. Unterstützung des Patienten mit dem Ziel eines 

integrierten und ambivalenten Erlebens des Selbst 

und anderer. 

7. Unterstützung einer realistischen Einschätzung der 

Fähigkeiten, Kräfte und Leistungen. 

8. Unterstützung einer realistischen Einschätzung der 

Grenzen, Schwächen und Verletzlichkeiten. 

9. Unterstützung des Patienten bei der Integration 

und dem Annehmen all der obigen Eigenschaften 

des Selbst. 
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10. Am th. Modell lernen eigenen Schwächen/ Ver- 

meidungsverhalten zeigen 

11. Stopp-Techniken und Achtsamkeitsübungen bei 

Größenphantasien erlernen 

12. Bei Ärger und Selbsthass „Time-Out Strategien“ anw. 

13. Soziales Training bzgl. der Bedürfnisse anderer, 

14. Empathie in Rollenspielen üben 
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Affektive Ziele 

1. Aufdeckung der Verletzungen, verursacht durch 

mangelnde Einfühlung angesichts von Bedürf-

nissen nach Verschmelzung, einem Zwillings-

verhältnis und Spiegelung. 

2. Aufdeckung der Verletzungen durch Enttäuschung 

über das Versagen idealisierter anderer. 

3. Aufdeckung der Furcht vor erneuter Verletzung, 

Mißtrauen, Argwohn und Paranoia. 

4. Aufdeckung der narzisstischen Wut als Reaktion 

auf Verletzung und Enttäuschung. 
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5. Aufdeckung des fortbestehenden Bedürfnisses 

nach Verschmelzung, Idealisierung, einem 

Zwillingsverhältnis und Spiegelung sowie Unter-

stützung bei der Differenzierung und Nachreifung 

dieser Bedürfnisse. 

6. Aufdeckung aller affektiven Elemente des gran-

diosen, kompensatorischen Selbst, Grandiosität, 

Anspruchshaltung, Stolz etc. 

7. Aufdeckung der Gefühle von Leere und Hohlheit, 

des Zerfalls und der Diskontinuität des wahren 

Selbst. 
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8. Stärkung und Unterstützung der Internalisierung 

von Einfühlung und Liebe zu anderen. 

9. Herstellung von Vertrauen zum wahren Selbst und 

zu anderen. 

10. Transformation des grandiosen falschen Selbst in 

den „normalen Narzissmus“ echter Eigenliebe. 

11. Transformation der Verletzung in Verletzlichkeit 

und die akzeptierte Begrenztheit des Selbst, der 

anderen und des Lebens überhaupt. 
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Therapieprogramm (Schuhler, 2008) 

• Das Programm stellt die Persönlichkeitsstörung direkt und unmittelbar in 

den Fokus der therapeutischen Arbeit. 

• Das Programm basiert auf einem dimensionalen Modell der 

Persönlichkeitsorganisation in Abgrenzung zur kategorialen Konzept der 

Persönlichkeitsstörung.  

• Das Programm orientiert sich auf Ressourcen und positives Reframing. 

• Das Programm verzichtet auf Pathologisierung zu Gunsten einer 

Kompetenzorientierung.  

• Das Programm erlaubt eine heterogene Gruppenzusammensetzung 

hinsichtlich der Persönlichkeitsstörung. 

• Das Programm zielt auf Transparenz und Veränderungsbereitschaft durch 

Psychoedukation, nicht konfrontative Motivationsstrategien, in Verbindung 

mit emotionaler Erlebnisaktivierung.  
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2.  Die narzisstische Persönlichkeitsstörung – der selbstbewusste Stil  

     „Der Star“ 

 

• Es gibt eine Neigung zur Überreagibilität. 

• Eine besondere Aufmerksamkeit, soziale interaktive Prozesse in der Kindheit 

wird angenommen. 

• Eltern bewundern oft ihre Kinder und es wird von einer ausgesprochenen 

oder verdeckten Erwartung ausgegangen, dass Kinder außerordentliche 

Leistungen zeigen. 

• Einzelkinder sind überproportional häufig betroffen. 

• Ebenso ist der Verlust einer nahen Bezugsperson in der Kindheit gehäuft 

anzutreffen.  

• Es wird angenommen, dass ein früh manipulatives Verhalten, auch durch das 

Modell von Erwachsenen, erlernt wurde.  
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4.2 Aufbau 

• Das Gruppenprogramm umfasst 12 Gruppenstunden. 

• Es werden jeweils 2 Gruppenstunde für eine bestimmte 

Persönlichkeitsstörung verwandt.  

• Die erste Stunde geht psychoedukativ auf die Persönlichkeitsstörung ein 

und der zweite Teil ist erlebnisaktivierend.  

• Insgesamt werden die 6 vorgestellten Persönlichkeitsstörungen behandelt.  

• Der psychoedukative Teil hat Erklärungscharakter und vermittelt plausibel 

Erklärungsmodelle sozialer Interaktion und der Selbststeuerung, z. B. die 

Zusammenhänge zwischen Frustration und Aggression oder die Grundzüge 

des sich Hineinfühlens in Andere.  

• Empirische Untersuchungen zum Stellen der psychoedukativen 

Maßnahmen im Bereich der Persönlichkeitsstörungen liegen bislang 

allerdings noch nicht vor. Die Bedeutung wird allerdings von Linehan und 

Young hervorgehoben. 
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4.3 Psychoedukativer Teil 

• Das Programm spricht von Persönlichkeitsstilen. 

• Zum Beispiel wird die narzisstische Persönlichkeitsstörung als der 

„selbstbewusste Persönlichkeitsstil“ benannt/“der Star“.  

• Zunächst werden charakteristische Merkmale des Persönlichkeitsstils mit 

seinen Stärken und Schwächen anschaulich erläutert. 

• Die Facetten des Selbstkonzeptes werden vorgestellt. 
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• Neben der Vermittlung der Kernstruktur dieses Persönlichkeitsstils wird 

auch auf 

– nicht konfrontative Weise die Motivationsstrategie beschrieben. 

– Dabei ist besonders wichtig, die emotionale Beteiligung der Patienten zu 

erreichen. 

– Zum Beispiel kann ein Rollenspiel in der Gruppe gespielt werden. 

– Kleine Erzählungen, bildliche nicht sachliche Geschichten dienen dem gleichen 

Zweck.  

– Rollenspiele werden vom Gruppentherapeuten und einem instruierten 

Teilnehmer übernommen. 

– Es geht um ein dialogisches Geschehen, dabei sollte eine individuelle, mit 

affektversetzte Sprache, die den Patienten dazu anregen soll, sich mit dem 

Aufzuladen was ihm oft selbst nicht zur Verfügung steht. Unterstützt wird die 

Darstellung durch Mimik, Gestik und einer inneren Begegnung der 

Protagonisten.  
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Herzlichen Dank 

für Ihre 

Aufmerksamkeit! 
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