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EIN KURZER BLICK ZURÜCK

Die Tatsache, dass die systemi-
schen Therapieverbände in 
Deutschland die boomenden 
und auch populären Neurowis-
senschaften erst 2008 zum The-
ma einer Jahreskonferenz mach-

ten, könnte zu der Vermutung Anlass geben, der syste-
mische Blick auf die Welt sei der Wissenschaft vom 
Gehirn fremd und/oder umgekehrt, systemische Thera-
pien vermieden den Einbezug (neuro-)biologischer Er-
kenntnisse in ihre Denkmodelle.
Beides trifft nicht zu: Die Perspektive auf das Gehirn als 
komplexes System ist keineswegs neu. Man kann hier 
schon Sigmund Freud als Referenz heranziehen. Im Jahre 
1895 verfasste der damals Vierzigjährige eine umfangrei-
che Schrift mit dem Titel „Entwurf einer Psychologie“. 
Sie stellte den Versuch dar, eine "eorie des „seelischen 
Apparates“ auf der Grundlage der soeben etablierten 
Neuronentheorie zu entwickeln. Diese Schrift wurde nie 
veröffentlicht – sie erschien erst posthum –, da Freud 
offenbar zur damaligen Zeit keine Chance sah, eine See-
lenlehre im Allgemeinen und eine Psychotherapie im Be-
sonderen neurobiologisch zu begründen. In dieser Schrift 
findet sich die Skizze eines Neuronennetzes, welche spä-
teren Vorstellungen von gekoppelten, aktivierenden und 
inhibierenden Neuronen, d.h. gemischten Feedbacksys-
temen schon sehr nahe kam. Derartige Vorstellungen 
boten sich seit der Entdeckung des Neurons als zentrales 
Bauelement des Gehirns durch Heinrich Wilhelm Wal-
deyer (1881) sowie insbesondere seit der Erstbeschrei-
bung der Synapsen als interneuronale Schaltstellen durch 
Charles S. Sherrington (1897) durchaus an: Das Gehirn 
als Netzwerk von gekoppelten Neuronen und Neuronen-
netzen, an deren mathematischer Modellierung bis heute 
gearbeitet wird (z.B. Balanov et al., 2009; Osipov et al., 
2007). Noch länger durchzieht den neurowissenschaftli-
chen Diskurs die Kontroverse zwischen einer lokalisato-
rischen Betrachtung, in der spezifische kognitive oder 
mentale Funktionen spezifischen und umschriebenen 
Hirnregionen zugeschrieben werden, und einer distribu-
tiven Betrachtung, welche das Gehirn als parallelverar-
beitendes System verzweigter Teilsysteme beschreibt.

Die Kybernetik und die frühen Systemtheorien machten 
das Gehirn schon seit den 40er-Jahren des letzten Jahr-
hunderts zu einem zentralen Thema (z. B. Norbert Wie-
ner, 1948; Ross Ashby, 1952; Heinz von Foerster, 1948, 
1985). Die Neurophysiologen Humberto Maturana und 
Francesco Varela bezogen sich in ihren erkenntnistheo-
retischen und humanphilosophischen Überlegungen 
sehr konkret auf neurobiologisches Wissen, wobei vor 
allem Varela immer auch im neurophysiologischen La-
bor stand (z.B. Varela, 1979, 1993). Ihr Konzept der 
Autopoiese war explizit am Modell der Zelle, insbeson-
dere der Nervenzelle gearbeitet (Maturana, 1982 [Auf-
satzsammlung]; Maturana u. Varela, 1991). Der Begriff 
der Autopoiese, welcher sich auf selbstherstellende und 
selbsterhaltende (d.h. zunächst lebende [an der Heiden 
et al., 1985], dann aber auch soziale [Luhmann, 1984]) 
Systeme bezog, wurde bekanntermaßen zu einer Leitme-
tapher systemischer Therapiediskurse. 
Auch in der Synergetik, der modernen Wissenschaft der 
Selbstorganisation, wurde das Gehirn bereits seit Ende 
der 1970er-Jahre als geeignetes Anwendungsfeld für die 
Theorie kollektiver Musterbildungs- und Synchronisati-
onsprozesse erkannt (z.B. Haken, 1979; Basar et al., 
1983; Haken u. Koepchen, 1991). Frühe systemische, 
d.h. hier, mathematische Modellierungen bezogen sich 
auf die Neurodynamik motorischer und visueller Mus-
terbildung und Ordnungsübergänge (z.B. Haken et al., 
1985). Mustererkennen ist (neuronale) Musterbildung, 
lautete ein Schlagwort. Sogar zur Frage der neuronalen 
Korrelate psychotherapeutischer Selbstorganisationspro-
zesse gab es bereits vor acht Jahren an der Universitäts-
klinik der RWTH Aachen (2001) eine erste Konferenz, 
welche dann zu dem Herausgeberband „Neurobiologie 
der Psychotherapie“ (Schiepek, 2003) führte.

DAS GEHIRN ALS KOMPLEXES SYSTEM: 
NEURONALE SELBSTORGANISATION

Lassen wir uns vom derzeitigen Wissen über den Grund-
aufbau des Gehirns leiten (einige wesentliche Merkmale 
sind in Tabelle 1 zusammengefasst), so können wir fest-
stellen, dass das Gehirn aufgrund seines Aufbaus und 
seiner Funktionsweise geradezu ein idealtypisches Bei-
spiel für ein selbstorganisierendes Systems darstellt (Ha-
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ken, 1996, 2002, 2003; Haken u. Haken-Krell, 1997; 
Kelso, 1995): Viele Teile (Neuronen) sind in Form von 
Netzwerken und Netzwerken von Netzwerken nichtline-
ar verbunden, funktionieren jeweils selbst bereits in 
nichtlinearer Weise, und realisieren gemischte Feedback-
strukturen (d.h. Kombinationen aus positivem und ne-
gativem Feedback) in zahllosen Schleifen und Rück-
kopplungsstrukturen. Strukturen ermöglichen dabei 
Funktionen und Funktionen verändern Strukturen. Die-
se neuronale Plastizität liegt allen Prozessen des Lernens 
und der Gedächtnisbildung zugrunde.

Wesentlich für die Funktionsweise des Gehirns scheint 
die Möglichkeit zu sein, lokale ebenso wie weiträumige 
Synchronisationsprozesse herzustellen, aber auch zu ver-
ändern. Solche Synchronisationsvorgänge liegen bereits 
ganz basalen Wahrnehmungsvorgängen zugrunde: Wenn 
man z.B. einer Katze zwei Balken zeigt, die sich in glei-
cher Richtung bewegen und die gleiche Orientierung 
haben, so feuern dazugehörige Neuronen im gleichen 
Takt, also synchron. Die Aktivität dieser Neuronen be-

einflusst sich gegenseitig, selbst wenn sie einige Millime-
ter oder noch weiter voneinander entfernt liegen (Singer 
u. Gray, 1995). Vieles spricht dafür, dass dieses synchro-
ne Feuern für Gehirnfunktionen ein wesentliches neuro-
nales „Kommunikationsmedium“ darstellt und auch 
eine Lösung für das sog. Bindungsproblem liefern könn-
te. Ein Objekt, etwa eine Zitrone, ist mit verschiedenen 
Eigenschaften verknüpft, z.B. Farbe, Form, Gewicht, 
Geruch, Geschmack, Bezeichnung etc. Obwohl diese 
Qualitäten in unterschiedlichen Teilen unseres Gehirns 
verarbeitet werden, erscheint uns die Zitrone als einheit-

liches Objekt. Die Frage, 
wie das Gehirn zu einer 
solchen kohärenten Wahr-
nehmung kommt, wird als 
Bindungsproblem be-
zeichnet. Neuronale Syn-
chronisation spielt bei der 
Integration von Einzel-
merkmalen eines Perzep-
tes zu kohärenten Gestal-
ten (feature binding) 
ebenso eine Rolle wie die 
sog. Gamma-Band-Akti-
vität (neuronale Aktivität 
von Zellverbänden im 
Frequenzbere ich von  
30–50 Hz). Für die Ent-
stehung selbstorganisierter 
Ordner kommen als wei-
tere Mechanismen (a) die 

Top-down-Kontrolle von verzweigten Hirnstrukturen 
hinzu, welche es ermöglicht, dass neuronale Ordner 
weitflächige Strukturen funktionell koordinieren sowie 
(b) die Versorgung größerer Hirnareale mit bestimmten 
Neurotransmittern bzw. Neuromodulatoren.
Das Studium der Vorgänge, die den Prozessen des Ler-
nens und der Gedächtnisbildung zugrunde liegen, ver-
weist auf unterschiedliche Mechanismen auf zellulärer 
Ebene. Einer davon besteht – wie schon Hebb (1949) 
vermutete – in einer ko-aktivtätsabhängigen Verände-
rung synaptischer Kopplungen zwischen Neuronen: sy-
naptische Verbindungen verstärken sich zwischen sol-
chen Neuronen, die gleichzeitig aktiv sind; umgekehrt 

■ Das Gehirn verfügt über eine große Zahl von Teilen (Neuronen) – konservative Schätzung: mindes-
tens 1011 (100 Milliarden) 

■ Diese sind in Form von Netzwerken angeordnet, die wiederum zu Netzwerken verschaltet sind usw. 
(eingeschachtelte [nested] neuronale Netze)

■ Es bestehen 8000–10 000 synaptische Verbindungen eines Neurons zu anderen Neuronen, je nach 
Art, Lokalisation und funktioneller Einbindung

■ Ein Neuron steht mit bis zu 1000 anderen Neuronen in direktem Kontakt
■ Nervenzellen sind somit stark vernetzt. Zum Beispiel kann im Kortex jedes Neuron mit jedem anderen 

Neuron prinzipiell über zwei zwischengeschaltete Neuronen (d.h. drei Synapsen) kommunizieren
■ Eingehende Signale werden im Neuron in nichtlinearer Weise verarbeitet
■ Es gibt eine nichtlineare Signalübertragung zwischen den Neuronen, die in komplexen Feedback-

mechanismen zwischen und innerhalb der Zellen verankert ist
■ Eine vergleichsweise große Zahl von Neuronen ist mit der systeminternen Signalverarbeitung  

befasst, weniger Neuronen dagegen mit Afferenz und Efferenz (Schätzung: Anteil von Afferenz : 
innerer Verarbeitung : Efferenz < > 1 : 100 000 : 1)

■ Neuronale Schaltkreise realisieren vielfach gemischtes Feedback (Kombination aus positivem  
und negativem Feedback) sowie Inhibitions-Disinhibitions-Mechanismen, welche der Generierung 
chaotischer Dynamiken und Selbstorganisationsprozessen zugrunde liegen

■ Die Anzahl möglicher synaptischer Verbindungen/Vernetzungskonstellationen erreicht astronomi-
sche Größenordnungen 

Tabelle 1: Merkmale der Struktur und Funktion des neuronalen 
Aufbaus des Gehirns. Es handelt sich um ideale Bedingungen
für Selbstorganisationsprozesse (vgl. Roth, 2001).
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nimmt die synaptische Kopplungsstärke ab, wenn ein 
oder beide Neuronen während der gleichen Zeit inaktiv 
sind. Weitere biochemische Mechanismen, die der Ver-
änderung synaptischer und intrazellulärer Funktionen 
zugrunde liegen, sind z. B. die Aktivierung von Second-
Messenger-Systemen, Prozesse der Langzeitpotenzie-
rung, aktivitätsabhängige Genexpression und damit die 
Strukturveränderung von Neuronen (Aussprossung von 
Synapsen oder von Dendritenbäumen), sowie – wie wir 
seit einigen Jahren wissen – auch 
die Möglichkeit einer Neuproduk-
tion von Neuronen aus Stammzel-
len (Neuroneogenese). Dies sind 
gewissermaßen die Mikromechanis-
men, welche der sehr flexiblen Selb-
storganisation neuronaler Funkti-
onsmuster zugrunde liegen. Einen 
Homunkulus oder eine übergeord-
nete Schaltzentrale gibt es im Ge-
hirn übrigens nicht – es setzt auf 
Synchronisation, Koordination und 
Selbstorganisation. 
Die Kontrollparameter neuronaler Selbstorganisation 
werden dabei meist im Inneren des Organismus gene-
riert und verändert. Es ist primär sensorische Stimulati-
on aus unserer physikalischen und sozialen Umwelt, aber 
auch aus dem Inneren des Körpers, auf die wir reagieren, 
d.h. die in unserem Gehirn veränderte Aktivität und 
neurochemische Prozesse erzeugt, welche als Trigger für 
weitere Funktionen wirkt. Eine Information, für die un-
ser Organismus kein Sensorium hat, ist zumindest für 
psychische oder mentale Prozesse keine. Information 
wird systemintern generiert, wobei der aktuelle Aus-
gangszustand des Organismus eine große Rolle spielt. 
Vorerfahrungen, Bedürfnisse, Erwartungen und insbe-
sondere Emotionen könnte man als Systembedingungen 
verstehen, die aus sensorischem Input relevante syste-
minterne Kontrollparameter machen. Im Bereich der 
sensorischen Reizverarbeitung ist inzwischen grundle-
gend verstanden worden, wie emotionale Strukturen 
(z.B. die Amygdala) die Relevanz von Stimuli beurteilen 
und dadurch das Arousal, die Vigilanz und physiologi-
sche wie motorische Reaktionen verändern – blitz-
schnell, bevor umständliche kognitive Detailanalysen 

der Situation überhaupt greifen (z.B. LeDoux, 2000, 
2001). Biologische Systeme selektieren ihre Kontrollpa-
rameter – was allerdings auch physikalische Systeme be-
reits tun, denn Konvektionsströmungen in Flüssigkeiten 
reagieren weder auf Strom noch auf Lichtpumpen (aber 
auf Temperaturunterschiede), und der Laser reagiert 
nicht auf thermische Erhitzung (aber auf Strom oder 
Lichtpulse). Kontrollparameter modifizieren dann die 
nichtlinearen Wechselwirkungen zwischen den Neuro-

nen und treiben diese aus ihrer momentanen Dynamik, 
d.h. aus ihrem aktuellen Quasi-Attraktor oder Gleichge-
wichtszustand. Hinzu kommt bei neuronalen bzw. psy-
chischen Systemen eine Top-Down-Wirkung auf Kont-
rollparameter, d.h., wir sensibilisieren uns für oder 
schotten uns gegen bestimmte Reize ab. 
Die entstandenen Ordner lassen, auch wenn sie sich wie-
der auflösen und in andere Ordner übergehen, das Sys-
tem nicht mehr im gleichen Zustand zurück. Einmal 
entstandene Ordner werden leichter wiederhergestellt 
(wenngleich kein zweites Mal in exakt identischer Weise, 
da jede Aktivierung biochemische Spuren hinterlässt) 
oder verändern die Auftrittswahrscheinlichkeit anderer 
Ordner. Die Lerngeschichte eines Individuums beein-
flusst die Entstehung weiterer Kognitions-Emotions-
Verhaltens-Muster und schafft Kontexte für die Bildung 
neuer Muster und Attraktoren. In Abbildung 1 wird dies 
als geronnene Systemgeschichte bezeichnet. Auf der 
Ebene der Neuronen finden wir hierbei die Hebb’schen 
Synapsen am Werk, d.h. eine nutzungsanhängige Funk-
tionsmodulation von synaptischen und intrazellulären 
Prozessen, zudem Second-Messenger Systeme und Pro-

STELLT MAN SICH AUF EINER KOMPLEXEN 
EBENE AUCH HANDLUNGEN ALS ORDNER 
VOR, SO WIRKEN DIESE AUF UNSERE 
UMWELT. WIR WÄHLEN AUS, IN WELCHEN 
UMWELTEN WIR UNS BEWEGEN WOLLEN  
(Z. B., MIT WELCHEN MENSCHEN WIR ZU 
TUN HABEN WOLLEN) UND GESTALTEN 
UNSERE UMWELT AKTIV.
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zesse der Genexpression. Die neuronale Plastizität ist, 
wie wir wissen, nicht beliebig, sondern wird von bishe-
rigen Erfahrungen begrenzt, insbesondere von solchen, 
die in prägenden (meist frühen) Lebensphasen stattfan-
den. In Abbildung 1 fassen wir dies unter Randbedin-
gungen zusammen, die auf die aktuelle Systemdynamik 
als „Constraints“ (Schranken) wirken. Randbedingun-
gen können (a) in der Funktionsweise und Wechselwir-
kung der Teile bestehen (z. B. in der Aktivierbarkeit be-
stimmter Synapsen), wobei sie sich hier sehr elementar 
in der Grundstruktur des Systems manifestieren (die 
Funktionsweise bestimmt die Struktur und umgekehrt), 
(b) in der Wirkung anderer Systeme und deren Ordner 
und (c) in physikalisch-materiellen Umgebungsbedin-
gungen, auf die Organismen jedoch ihrerseits Einfluss 
nehmen (durch Gestaltung oder Auswahl). Unser phylo-
genetisches Erbe sowie den anatomischen Grundaufbau 
des Gehirns kann man somit als systemstrukturelle 
Randbedingung interpretieren. In der Regel verändern 
sich Randbedingungen relativ langsamer als Ordner und 
Ordner langsamer als die Teile. 
Das in Abbildung 1 dargestellte Schema muss man sich 

vielfach parallel geschaltet vorstellen, also in Hyperzyk-
len oder Netzwerken solcher selbstorganisierender Sys-
teme, die sich gegenseitig triggern. Die Ordnungspara-
meterdynamik eines Systems kann zum Kontrollpara-
meter anderer Systeme werden und umgekehrt. Die 
makroskopische Dynamik eines Systems kann sich mit 
anderen Systemen synchronisieren und neue Ordner 
hervorbringen. Kleine neuronale Netze koppeln sich 
mit anderen Netzwerken zu einem Netzwerkverbund 
usw. (Freeman, 1995). Die Selbstorganisation eines Sys-
tems findet Eingang in ganze Hierarchien von Syste-
men, wobei die makroskopische Ordnerdynamik eines 
Systems zum Mikroprozess eines nächsten Systems wird 
usw. Dies gilt für neuronale, psychische und auch inter-
personelle Prozesse.
Stellt man sich auf einer komplexen Ebene auch Hand-
lungen als Ordner vor, so wirken diese auf unsere Um-
welt. Wir wählen aus, in welchen Umwelten wir uns 
bewegen wollen (z. B., mit welchen Menschen wir zu 
tun haben wollen) und gestalten unsere Umwelt aktiv. 

Abbildung 1: Ein synergetisches Modell des psychischen Funktionierens.
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Umgekehrt empfangen wir aus dieser Umwelt Signale. 
Obwohl die „Umwelt“ in Abbildung 1 undifferenziert 
als Block dargestellt ist, enthält sie selbstorganisierende 
Systeme unterschiedlicher Art und Größenordnung, mit 
denen wir interagieren und in die wir eingebunden sind. 
Sofern sich Menschen in sozialen Prozessen gegenseitig 
wahrnehmen („beobachten“) und beurteilen, handelt es 
sich um sog. Endosysteme nach Atmanspacher und Da-
lenoort (1994). Sie kommen dann ins Spiel, wenn Phä-
nomene nicht nur registriert, sondern deren Erzeugung 
von Beobachtern abhängt, von diesen also mitkreiert 
werden. Im Zustand reflektierter Selbstbeobachtung, 
aber auch im Sinne eines mitlaufenden Selbst-Monito-
rings sind wir selbst dieser Beobachter. 
Die Umwelt selbstorganisierender Systeme stellt Bedin-
gungen zur Verfügung, welche als Kontrollparameter 
fungieren. Gegebenheiten und Veränderungen unserer 
Umwelt haben permanent Wirkung auf uns, sie haben 
Aufforderungscharakter und erzeugen Annäherungs- 
und Vermeidungsgradienten (vgl. die Konzeption des 
psychologischen Feldes nach Lewin, 1963). Wir leben in 
einem Vektor-Gradientenfeld, das aber nicht einseitig 
von der Umwelt vorgegeben wird, sondern das wir über 
unsere Wahrnehmung, Bedürfnisse und Emotionen ko-
kreieren (vgl. Pfeile vom System und vom Ordner auf 
die Kontrollparameter). Dies drückt aus, was der Ge-
staltpsychologe Kurt Lewin mit seiner Formel V = f(P,U) 
meinte: Verhalten ist eine Funktion der Person und sei-
ner Umwelt, und zwar einer Umwelt, wie sie in der 
Wahrnehmung und im Erleben eben dieser Person exis-
tiert. Die Umwelt schafft schließlich auch externe Rand-
bedingungen für unser psychisches Funktionieren. 
Wir haben damit ein synergetisches Modell vor uns, 
welches erklären kann, wie sich psychische Strukturen 
zwischen Selbst und Umwelt stabilisieren. Längerfristig 
können Kognitions-Emotions-Verhaltens-Muster entste-
hen, welche für eine Person charakteristisch sind und 
bevorzugt vorkommen. In der Metapher der Potenzial-
landschaften handelt es sich um Täler einer Landschaft, 
die unsere Persönlichkeit repräsentiert (Schiepek, 2007; 
Tominschek u. Schiepek, 2007). Sind diese Täler nicht 
allzu tief und die Gebirgsrücken dazwischen nicht allzu 
hoch, so können wir situationsangemessen zwischen den 
KEV-Mustern wechseln. In Abhängigkeit von der Nut-

zung (Erfahrung) verändert sich die Landschaft, d.h., 
wir können unsere Persönlichkeit verändern. Damit wird 
der Doppelaspekt von Stabilität und Flexibilität nach-
vollziehbar, der gesunde Persönlichkeiten ausmacht. Die 
Kugel (aktuelles Systemverhalten) springt zwischen den 
Tälern, was die Täler deformiert. Dieser Formationspro-
zess allerdings vollzieht sich langsam im Vergleich zur 
Bewegungsgeschwindigkeit der Kugel.

SOCIAL NEUROSCIENCE: NEURONALE PROZESSE 
ERMÖGLICHEN SOZIALE PROZESSE

Für systemisch denkende Psychotherapeuten ist ein neu-
rowissenschaftlicher Zugang nicht nur deshalb von Inte-
resse, weil das Gehirn den Prototyp eines komplexen, 
selbstorganisierenden Systems darstellt, sondern auch, 
weil es interpersonelle Systeme ermöglicht. Es ist sehr 
genuin ein soziales Organ (Fuchs, 2008), und wir kön-
nen sogar annehmen, dass zahlreiche seiner Funktionen, 
insbesondere was die Durchdringung kognitiver und 
handlungsbezogener Funktionen mit emotionalen Pro-
zessen betrifft (Ciompi, 1997), dem Überleben und der 
Lebensfähigkeit in sozialen Verbänden dient. Zahlreiche 
neuronale Mechanismen haben ihren evolutionären Hin-
tergrund darin, sozial resonanz- und lernfähig zu sein, d. 
h. letztlich Individuen in sozialen Strukturen zu halten 
und zu erhalten und damit auch diese sozialen Struktu-
ren zu erhalten und flexibel weiterzuentwickeln. 
Ein prominentes Beispiel für diese soziale Funktionalität 
unseres Gehirns ist das „Spiegeln“, d. h. das neuronale 
und mentale Reproduzieren von Erfahrungen anderer 
Menschen im eigenen Hirn und in der eigenen Psyche. 
Das neuronale Spiegelsystem ist dabei kein anatomisches 
Areal oder gar ein bestimmter Typ von Nervenzellen, 
sondern ein Funktionssystem. „Gespiegelt“ wird in etwa 
in den Arealen, in denen wir unsere eigenen Erfahrun-
gen neuronal verarbeiten und prozessieren. Beobachten 
wir Handlungen und Bewegungen anderer Menschen, so 
feuern auch in unserem eigenen Gehirn die Neuronen, 
die an Handlungsplanung und Handlungsrepräsentation 
beteiligt sind (z. B. im prämotorischen Kortex, im sup-
plementär-motorischen Areal oder in unteren Bereichen 
des Parietalkortex). Beobachten wir, wie sich jemand 
verletzt, so aktivieren sich unsere eigenen Schmerzzent-
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ren, erleben wir die Bedrohung eines anderen Menschen, 
so aktivieren sich unsere eigenen Panik-Schaltkreise oder 
beobachten wir, wie jemand angenehme Düfte oder eine 
eklige Flüssigkeit riecht, so ist das für unser Gehirn fast 
so, als ob wir dies selbst riechen würden (Bauer, 2005; 
Wicker et al., 2003). Diese Vorgänge laufen sehr schnell 
und spontan ab, wobei dieser unmittelbare Resonanzef-
fekt in den ersten Lebensmonaten reflexhaft und unkon-
trolliert erfolgt, später aber durchaus modifizierbar und 
kontrollierbar ist. Wir beziehen als Erwachsene z.B. of-
fenbar auch Vorerfahrungen mit der „gespiegelten“ Per-

son in unsere emotionalen Reaktionen ein und reagieren 
dann mehr oder weniger empathisch. Über unser Spie-
gelneuronensystem können wir auch nur angedeutete 
Handlungen eines Gegenübers mental fortsetzen und 
komplettieren, sie also richtig interpretieren, sogar ein-
schließlich der möglichen damit verbundenen Intentio-
nen und Motivationen. Eine zentrale Voraussetzung also 
für Empathie, Modelllernen und jede Form sozialer und 
emotionaler Kompetenz.
Über das Spiegeln hinaus ist unser Gehirn in der Lage, 
auch die Motive, Absichten und möglichen psychologi-
schen Hintergründe des Verhaltens und der Emotionen 
anderer Menschen zu erraten oder zu rekonstruieren. 
Dass wir uns im Alltag als „naive Psychologen“ betätigen 
und dabei mehr oder weniger nützliche psychologische 
Alltagstheorien entwerfen, die wir nicht zögern, auf 
konkrete „Fälle“ anzuwenden, ist bekannt und seit Lan-
gem Thema der professionellen Psychologie. Seit einigen 
Jahren ist dies nun auch Thema der Neurowissenschaf-
ten, welche untersucht, welche Hirnstrukturen beteiligt 
sind, wenn wir solche Theories of Mind entwerfen und 

unseren Mitmenschen gegenüber in Anschlag bringen, 
oder wenn wir uns in andere Personen hineinversetzen 
und im Sinne eines Perspektivenwechsels die Welt mit 
ihren Augen zu betrachten versuchen (vgl. die Beiträge 
in Förstl, 2007). Hierfür gibt es geeignete Stimulations-
paradigmen, die in Form von Bildern oder kleinen Film-
szenen den Versuchspersonen im fMRT-Scanner gezeigt 
werden.
Solche wie andere Hirnleistungen können nur von ei-
nem entsprechend „trainierten“ Hirn erbracht werden. 
Das Gehirn ist in mancher Hinsicht wie ein Muskel, der 

eines entsprechenden 
Trainings bedarf, um 
Leistungen zu bringen 
– ohne Training atro-
phiert und degeneriert 
er. Auch neuronale 
Strukturen bedürfen 
der Übung, d.h. der 
wiederholten Funktion, 
um spezifische Struktu-
ren und synaptische 
Vernetzungen sowie 

Konnektivitäten über größere Entfernungen auszubil-
den. Dies wurde z.B. für motorische Leistungen (Spielen 
von Musikinstrumenten) mehrfach nachgewiesen, gilt 
aber auch für unsere Sozialleistungen. Insbesondere in 
frühen Jahren brauchen kleine Menschen die soziale Re-
sonanz, d.h. eine enge, gut koordinierte, auf die Bedürf-
nisse, Emotionen und Befindlichkeiten adäquat und 
verständnisvoll eingehende Kommunikation durch rele-
vante Bezugspersonen, um interpersonelles Spiegeln und 
Verstehen zu üben und zu lernen. Damit entstehen nicht 
nur innere Modelle von anderen und Empathie für an-
dere, es entstehen auch ko-kreativ Selbst-Modelle, Ar-
beitskonzepte für soziales Handeln, valide Emotionser-
fahrungen, damit Selbstsicherheit und vor allem eines 
– eine stabile Bindungsfähigkeit. Die durchaus nicht 
neue Bindungsforschung (z.B. Bowlby, 1982) hat durch 
die Möglichkeit der Identifikation neurobiologischer 
Korrelate der emotionalen Bezogenheit von Lebewesen 
(nicht nur Humanuntersuchungen, auch tierexperimen-
telle Forschungen haben auf diesem Gebiet von Anfang 
an eine wichtige Rolle gespielt) einen wahren Boom er-

FÜR SYSTEMISCH DENKENDE PSYCHOTHERAPEU-
TEN IST EIN NEUROWISSENSCHAFTLICHER ZUGANG 
NICHT NUR DESHALB VON INTERESSE, WEIL DAS 
GEHIRN DEN PROTOTYP EINES KOMPLEXEN, 
SELBSTORGANISIERENDEN SYSTEMS DARSTELLT, 
SONDERN AUCH, WEIL ES INTERPERSONELLE 
SYSTEME ERMÖGLICHT. 
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fahren. Es konnte gezeigt werden, dass vor allem biogra-
fisch frühe Bindungserfahrungen für die spätere Ent-
wicklung von gravierender Bedeutung sind. Die soziale, 
emotionale und auch intellektuelle Entwicklung (Letz-
teres z.B. durch unterschiedliches Explorationsverhalten 
bei stabilen im Gegensatz zu unsicheren Bindungserfah-
rungen eines Kindes) wird davon beeinflusst, zudem die 
Grundlagen für psychische wie physische Gesundheit 
gelegt. Die mit positiven Bindungs- und Kontakterfah-
rungen verbundenen Aus-
schüttungen von Endor-
phinen sowie den Bin-
dungshormonen Oxytozin 
und Prolactin prägen die 
Aktivierungsmuster des 
Angst- und Stressverarbei-
tungssystems sowie auch 
des Systems der Immun-
abwehr, wie dies umge-
kehrt im Falle von Bin-
dungsstress auch Aus-
schüttungen von Hormo-
nen des Stresssystems 
(CRH, ACTH) und Cor-
tisol tun. Mit diesen frühen Weichenstellungen, die sich 
im unter anderem Organisationsgrad neuronaler Netze 
sowie in der Immunaktivität niederschlagen, werden die 
Vulnerabilitätsfaktoren für spätere psychische Probleme 
(z.B. Essstörungen, Persönlichkeitsstörungen, Depressi-
onen, interpersonelle Problemmuster) oder aber protek-
tive Faktoren für psycho-physische Gesundheit geschaf-
fen (z.B. Grawe, 2004; Rüegg, 2007).
Unabhängig davon, ob man den systemischen Zugang 
nun als eine mehr interpersonelle oder als eine bio-psy-
cho-soziale Betrachtung des Menschen versteht, ist die 
Bindungsforschung für die systemische Therapie rele-
vant. Wie kaum auf einem anderen Gebiet wird hier 
deutlich, wie interpersonelle Kommunikation in neuro-
chemische Prozesse (z.B. Serotoninregulation, Genex-
pression) eingreift und umgekehrt diese wiederum wei-
tere Kommunikationsprozesse beeinflussen. Der Impact 
von sozialen Life-Events speziell auf die Immunregulati-
on ist auch außerhalb eines bindungstheoretischen Para-
digmas Gegenstand zahlreicher Untersuchungen (Psy-

cho-Neuro-Immunologie). In einer Untersuchung von 
Schubert und Kollegen (Schubert u. Schiepek, 2003; 
Schubert et al., 2006) konnte z.B. im Rahmen von Ein-
zelfallstudien gezeigt werden, dass kritische Lebensereig-
nisse mit synchronen Veränderungen der Neopterin-
Dynamik (Neopterin ist ein Marker der zellulären Im-
munantwort, gemessen im Tag- und Nachtharn), der 
Dynamik psychologischer Parameter (Stimmung, Ge-
reiztheit, kognitive Aktiviertheit) sowie des subjektiven 

Krankheitserlebens einhergingen. Dies ist ein „systemi-
scher“ Befund in doppelter Hinsicht: Zum Einen han-
delte es sich bei den Patientinnen, die an einer chroni-
schen Autoimmunerkrankung litten (systemischer Lupus 
erythematodes [systemisch meint hier: nicht auf einen 
bestimmten Herd oder ein Organsystem eingrenzbar]) 
um Lebensereignisse, die eng mit ihrer sozialen Lebens-
situation zu tun hatten, und zum Zweiten waren die 
Veränderungen in der Dynamik der genannten Parame-
ter weniger im Niveau und anderen linearen Eigenschaf-
ten der Prozesse (Mittelwert, Varianz), sondern in ihrer 
dynamischen Gestalt (Rhythmen, Maxima und Minima 
der dynamischen Komplexität, Transienten in Recur-
rence Plots), also in „systemischen“ Prozessmerkmalen 
erkennbar.
Für die social neuroscience entstanden neue technische 
Möglichkeiten, seit mit Verfahren des „Hyperscannings“ 
die neuronalen Aktivitäten interagierender Versuchs-
partner mit gekoppelten Stimulationsparadigmen in pa-
rallel arbeitenden fMRT-Scannern erfasst werden kön-

DAS GEHIRN IST IN MANCHER HINSICHT WIE EIN 
MUSKEL, DER EINES ENTSPRECHENDEN TRAI-
NINGS BEDARF, UM LEISTUNGEN ZU BRINGEN – 
OHNE TRAINING ATROPHIERT UND DEGENERIERT 
ER. AUCH NEURONALE STRUKTUREN BEDÜRFEN 
DER ÜBUNG, D.H. DER WIEDERHOLTEN FUNKTION, 
UM SPEZIFISCHE STRUKTUREN UND SYNAPTI-
SCHE VERNETZUNGEN SOWIE KONNEKTIVITÄTEN 
ÜBER GRÖSSERE ENTFERNUNGEN AUSZUBILDEN. 
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nen. In früheren Untersuchungen wurden Versuchsper-
sonen je einzeln sozial relevante Stimuli angeboten und 
damit soziale Kognitionen, Einstellungen oder die Wir-
kung sozialer Faktoren auf Entscheidungen (z. B. Fair-
ness ökonomischer Angebote, Sanfey et al., 2003) unter-
sucht. Nun können die neuronalen Korrelate von Inter-
aktionsprozessen direkt beobachtet werden. Als Beispiel 
sei eine Studie von King-Casas et al. (2005) genannt, in 
der von zwei Versuchspersonen iterative Entscheidungen 
getroffen werden mussten, bei denen der je individuelle 
Gewinn und das Investitions-Nutzen-Verhältnis der ei-
nen Spielrunde die Entscheidungen in der jeweils nächs-
ten Spielrunde beeinflussten. Es waren dabei nicht nur 
intraindividuelle Korrelationen zwischen Hirnregionen 
erkennbar (z.B. zwischen anteriorem cingulären Kortex 
und Nucleus caudatus), sondern auch interindividuelle 
(z.B. zwischen dem medialen cingulären Kortex von 
„Ego“ und dem anterioren cingulären Kortex sowie dem 
Nucleus caudatus von „Alter“). Mit dem Entstehen von 
Ergebniserwartungen und interpersonellen Modellen 
aktualisierten sich diese Korrelationen (Kopplungen) zu 
immer früheren Zeitpunkten, z.T. bereits schon vor der 
Unterbreitung eines Angebots in der jeweils nächsten 
Spielrunde. 
Während die Methodologie gekoppelter fMRT-Messun-
gen zwar faszinierende Einblicke in die Aktivität tieferer 
Hirnstrukturen erlaubt, sind naturalistischere Experi-
mente aufgrund der Messsituation damit allerdings 
kaum möglich. Diese böten sich z.B. mit dem EEG an, 
das sich auch in quasi-realen Gesprächssituationen ein-
setzen lässt. So haben Rockstroh und Kollegen schon vor 
über 10 Jahren (1997) in einer therapeutischen Ge-
sprächssituation von Therapeut und Patient EEG-Ablei-
tungen erhoben (ein Interviewer und mehrere Patienten 
mit schizophrenen Symptomen in mehreren aufeinander 
folgenden Sitzungen). Die nichtlinearen Analysen der 
EEG-Signale ließen synchronisierte chaoto-chaotische 
Sprünge der Hirndynamik erkennen (für Eingeweihte: 
Berechnet wurden die nichtstationären Entwicklungen 
der lokalen größten Lyapunov-Exponenten, welche ein 
Marker für den Chaotizitätsgrad eines Zeitsignals sind). 
Dies verweist auf das Vorliegen synchronisierter (gekop-
pelter) Ordnungs-Ordnungs-Übergänge bei den Inter-
aktionspartnern (Schiepek u. Kowalik, 2003). 

Fazit: Sowohl die notwendige Methodik (nichtlineare 
Dynamik und Analysen dynamischer Kopplungen und 
Synchronisationen) als auch die integrierte bio-psycho-
soziale Sichtweise lässt die soziale (d.h. interpersonelle) 
Neurowissenschaft als systemische Neurowissenschaft 
erscheinen.

SYSTEMISCHE NEUROWISSENSCHAFT

Unter systemischer Neurowissenschaft (systemic neuros-
cience) im engeren Sinne versteht man die Modellierung 
neuronaler Vernetzungs- und Kopplungsstrukturen 
(Konnektivität) mit mathematischen Methoden (der sy-
nonyme Begriff ist daher auch computational neurosci-
ence, Izhikevich, 2008). Derartige Ansätze scheinen auf-
grund des Systemcharakters des Gehirns nur sinnvoll 
(vgl. oben Kapitel 1). Als Beispiel seien die Entwicklun-
gen im Bereich des Dynamic Causal Modelling (DCM; 
Friston et al., 2003; Eickhoff u. Grefkes, im Druck) an-
geführt, das auf der Basis von funktionellen MRT-Mes-
sungen Konnektivitätsmodelle von Hirnregionen prüft, 
welche an speziellen kognitiven, emotionalen oder sozi-
alen Leistungen beteiligt sind. Für einen solchen daten-
getriebenen Modelltest braucht man natürlich zuerst 
einmal ein Modell, d.h. eine Hypothese über die betei-
ligten Areale und die Art ihrer Vernetzung. Im Unter-
schied dazu kann man andere fMRT-Analysen, z.B. 
Ganzhirn-Vergleiche zweier Stimulationsbedingungen 
mit Statistical Parametric Mapping (SPM) oder dem 
Brain Voyager, auch hypothesenfrei durchführen. Übli-
cherweise wird die Dynamik der beteiligten Hirnregio-
nen und ihrer Wechselwirkungen einschließlich ihrer 
selbstreferentiellen Wirkungen in einem Set von Diffe-
renzialgleichungen dargestellt. Stimulationen (Inputs) 
können sich dabei sowohl auf die einzelnen Elemente 
(Hirnregionen) als auch auf ihre Konnektivität beziehen 
und damit die Kontexte für die Aktivität einzelner Regi-
onen verändern. Forward-modelliert (d.h. mithilfe eines 
Bayes-Modells datenbasiert geschätzt) wird im DCM 
zusätzlich auch die neuronale Aktivität aus dem gemes-
senen BOLD-Signal. 
Andere Beispiele für systemische Neurowissenschaft sind 
die schon seit Längerem durchgeführten Komplexitäts- 
und Chaosanalysen neuronaler Signale (EEG, MEG) 



4 6     S Y S T E M I S C H E  N O T I Z E N  0 3 / 0 9

S C H I E P E K  >

(z.B. Elbert et al., 1994; Kowalik, 1998; Pritchard u. 
Duke, 1992). Wesentlich war hierbei die unter anderem 
von Zbigniew J. Kowalik vorangetriebene und metho-
disch umgesetzte Einsicht, dass neuronale Systeme im 
Besonderen und Humansysteme ganz generell nicht nur 
nicht linear, sondern auch nicht stationär prozessieren. 
Die nichtlineare Dynamik des Gehirns musste also um 
nichtstationäre Systemanalysen erweitert werden, womit 
Adaptivitäts-, Veränderungs- und Lernprozesse erfasst 
werden konnten. Neuere Studien versuchen, die Kon-
nektivität und die Komplexität neuronaler Systemdyna-
miken in Zusammenhang zu bringen. So berichtet z.B. 
die Arbeitsgruppe um Birbaumer (Müller et al., im 
Druck) über MEG-Experimente zum dichotischen Hö-
ren (beide Ohren erhalten unterschiedliche oder zeitver-
setzte akustische Signale), welche nach Einsetzen des 
akustischen Signals eine Zunahme des Informationsaus-
tauschs (erfasst mit Pointwise Transinformation, PTI) 
und der Kopplungsstärke (erfasst mittels Pointwise Con-
ditional Coupling Divergence, PCCD) zwischen den 
erfassten intra- wie interhemisphärischen Dipolquellen 
feststellen konnten, begleitet von einer Abnahme der di-
mensionalen Komplexität (Pointwise Dimensionality 
D2) in weiten Arealen des Gehirns. Die fraktale Dimen-
sionalität (z.B. die Korrelationsdimension D2) ist ein 
Maß für die Anzahl nichtlinear interagierender „Gene-
ratoren“ oder Systemkomponenten (Dimensionen), die 
eine bestimmte Dynamik erzeugen. Die Anpassungsleis-
tung des Gehirns an ein komplexes (dichotisches) Signal 
besteht also offenbar darin, nach verstärktem Informati-
onsaustausch und intensivierter Kopplung kohärenter 
(niedrigdimensionaler) zu reagieren. 
Modellierungen, welche das Gehirn als umfassend ge-
koppelten Resonator nichtlinearer Oszillatoren (Neuro-
nenpopulationen) verstehen, erlauben es inzwischen, 
Synchronisationsprozesse im Gehirngewebe zu messen, 
um etwa im Rahmen von Tiefenhirnstimulationen pa-
thologische Übersynchronisationen (z.B. bei Epilepsie, 
Parkinson-Tremor oder massiven Zwangsstörungen) ge-
zielt zu desynchronisieren. Lokale Feldpotenziale der 
synaptischen Aktivität von Neuronenpopulationen kön-
nen dabei als Ordner im Sinne der Synergetik aufgefasst 
werden, die sich durch koordinierte sequentielle Impul-
se (coordinated reset; Tass, 2003) oder durch nichtline-

ares Feedback (Popovych et al., 2006) auflösen lassen. 
Im pathologischen Fall „versklaven“ solche Ordner grö-
ßere Hirnareale, d.h. Neuronenpopulationen, die bei 
physiologisch gesundem Funktionieren unabhängig von-
einander aktiv und nur zeitlich vorübergehend koordi-
niert sein sollten. Aufgrund der synaptischen Plastizität, 
also einer Veränderung synaptischer Konnektivität auf-
grund spezifischer Koaktivität von prä- und postsynap-
tischen Neuronen (spike time characteristics) lassen sich 
veränderte neuronale Funktionen in strukturelle Verän-
derungen übersetzen. Damit kann eine Reduktion pa-
thologischer synaptischer Gewichte auch zu einer thera-
peutischen Neuverdrahtung in Neuronennetzen führen 
(Tass u. Hauptmann, 2007). 
Für die Anwendbarkeit der systemischen Neurowissen-
schaften in der Psychotherapie bedeutsam sind sowohl 
Entwicklungen sensorischer Hirnstimulation, d.h. nicht-
invasiver Methoden, an deren Entwicklung und Erpro-
bung bei psychiatrischen Störungsbildern gearbeitet 
wird, als auch schneller Auswertungsmethoden mit leis-
tungsfähigen Rechnern und Rechenprogrammen für 
funktionelles MRT, welche eine Therapie mit Neuro-
feedback (z. B. Weiskopf et al., 2003) in praktikable 
Nähe rücken. Neurofeedback bedeutet die Rückmeldung 
neuronaler Aktivität mittels funktioneller MRT an den 
Patienten, während dieser im MRT-Scanner liegend ver-
sucht, bestimmte mentale Vorgänge (z.B. Gedanken, 
Gefühle) oder psychophysiologische Empfindungen 
(z.B. Schmerz) zu kontrollieren. Über den Zwischen-
schritt des visuellen Feedbacks soll wie im EEG-basier-
ten Biofeedback (Rief u. Birbaumer, 2006) eine mentale 
Kontrolle über hirnphysiologische Vorgänge erlernbar 
werden.
Für die Psychotherapiepraxis wie für die Psychotherapie-
forschung ist es von Bedeutung, neben Fortschritten im 
Bereich neurobiologischer Erkenntnisse und Messtech-
niken auch die psychologische Erfassung von Verände-
rungsprozessen voranzutreiben. Beide Seiten, die neuro-
physiologische wie die psychologische, müssen parallel 
entwickelt werden, um Einsichten in biopsychische Sys-
temdynamiken zu erhalten. So ist es auch als Beitrag zur 
systemischen Neurowissenschaft zu werten, wenn Psy-
chotherapien über internetbasierte Methodiken nun 
kontinuierlich, engmaschig und ohne Zeitverzögerung 
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(im Sinne eines Real-Time Monitorings) erfasst und mit 
nichtlinearen Methoden analysiert werden können. Das 
Synergetic Navigation System (SNS) macht ein solches 
Real-Time Monitoring möglich und stellt damit sowohl 
eine Anwendung bisheriger Kenntnisse über selbstorga-
nisierende Prozesse in der Psychotherapie dar als auch 
eine Voraussetzung für deren weitere Erforschung. Bei-
spielsweise können damit wiederholte fMRT-Messungen 

im therapeutischen Prozess gezielt platziert und mit dy-
namischen Eigenschaften des Verlaufs (z.B. kritischen 
Instabilitäten, Ordnungsübergängen, Veränderungen 
dynamischer und Synchronisationsmuster) im Zusam-
menhang gebracht werden. 
Eben dies wurde in einem aktuellen Multicenter-Projekt1 
realisiert, dessen Datenerhebung inzwischen abgeschlos-
sen ist. Aufgrund der täglich aktualisierten Ergebnisse 
des Internet-basierten Prozessmonitorings wurden spe-
zifische Zeitpunkte für die Durchführung von funktio-

nellen MRT-Messungen bestimmt, die an kritischen 
Instabilitäten oder aber an besonders stabilen Phasen des 
Therapieverlaufs festgemacht wurden. Das Interesse 
richtet sich dabei auf neuronale Aktivierungsmuster, die 
mit Ordnungszuständen und Ordnungsübergängen der 
therapeutischen Selbstorganisation einhergehen (Schie-
pek u. Schönfelder, 2007). Einbezogen wurden 9 medi-
kamentenfreie Patienten mit Waschzwang sowie 9 paral-

lelisierte Kontrollper-
sonen. Die stationäre 
Behandlung dauerte 
ca. 2 bis 3 Monate, 
was bei täglicher SNS-
basierter Dateneinga-
be etwa 60 bis 90 
Messzeitpunkten ent-
spricht. Die Zeitrei-
henanalysen (Verläufe 
der  dynamischen 
Komplexität, Komple-
xitäts-Resonanz-Dia-
gramme, Recurrence-
Plots) bestätigen ein-
mal mehr (vgl. Haken 

u. Schiepek, 2006), dass Therapien in Kaskaden von 
Ordnungs-Ordnungs-Übergängen ablaufen, welche 
durch kritische Instabilitäten charakterisiert sind. Kasu-
istische Auswertungen und erste Ergebnisse der Ge-
samtstichprobe weisen darauf hin, dass psychischen 
Ordnungsübergängen auf der Hirnebene spezifische 
Musterveränderungen entsprechen. Diese lassen sich un-
ter anderem in Bereichen das anterioren und medialen 
cingulären Kortex, im rechten lateralen frontalen Kor-
tex, im Nucleus caudatus, in bestimmten Arealen des 
Motokortex (z.B. im supplementär-motorischen Areal), 
sowie parietal-occipital im Cuneus und Präcuneus loka-
lisieren (Schiepek et al., 2008; Karch et al., in Vorberei-
tung). 
Abbildung 2 (nächste Seite) gibt ein Beispiel für die Ver-
änderung neuronaler Aktivierungen einer Patientin mit 
Waschzwängen im Laufe einer etwa zweimonatigen sta-
tionären Psychotherapie. Die drei funktionellen MRT-
Scans fanden am 9., 30. und 57. Behandlungstag statt. 
Die Stimulation (visuelles Symptomprovokations-Para-

1  Finanzierung durch den Jubiläumsfonds der Österreichischen 
Nationalbank und durch die DGSF. Beteiligte Institutionen und 
Wissenschaftler/-innen: Universitätsklinik für Psychiatrie und Psycho-
therapie der LMU München (Dr. Susanne Karch, PD Dr. Oliver Pogarell), 
Psychosomatische Klinik Windach (Dr. Igor Tominschek, Dipl.-Psych. 
Stephan Heinzel), Psychiatrische Universitätsklinik Wien (Univ.-Prof.  
Dr. Martin Aigner, Dr. Markus Dold, Dr. Annemarie Unger), Excellenzzen-
trum für Hochfeld-MR der Medizinuniversität Wien (Dr. Florian Gerstl, 
Dr. Christian Windischberger, Univ.-Prof. Dr. Ewald Moser), Projektlei-
tung: Univ.-Prof. Dr. Günter Schiepek (Paracelsus Medizinuniversität 
Salzburg).

FÜR DIE PSYCHOTHERAPIEPRAXIS WIE FÜR DIE PSY-
CHOTHERAPIEFORSCHUNG IST ES VON BEDEUTUNG, 
NEBEN FORTSCHRITTEN IM BEREICH NEUROBIOLO-
GISCHER ERKENNTNISSE UND MESSTECHNIKEN 
AUCH DIE PSYCHOLOGISCHE ERFASSUNG VON VER-
ÄNDERUNGSPROZESSEN VORANZUTREIBEN. BEIDE 
SEITEN, DIE NEUROPHYSIOLOGISCHE WIE DIE PSY-
CHOLOGISCHE, MÜSSEN PARALLEL ENTWICKELT 
WERDEN, UM EINSICHTEN IN BIOPSYCHISCHE 
SYSTEMDYNAMIKEN ZU ERHALTEN. 
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digma) wurde mit individuell 
zwangsauslösenden Bildern (pho-
tographiert mit einer Digitalkame-
ra im häuslichen Umfeld der Pati-
enten), mit Ekel auslösenden Bil-
dern aus dem International Affec-
tive Picture System (IAPS) und mit 
neutralen Bildern aus dem IAPS 
durchgeführt, für Patienten und 
gesunde Kontrollpersonen in glei-
cher Weise mit identischen Abstän-
den zwischen den Messzeitpunk-
ten. Gezeigt sind in Abbildung 2 
die neuronalen Effekte der Kon-
traste zwischen zwangsauslösenden 
Bildern und Ekel auslösenden Bil-
dern bei der Patientin (Zwang > 
Ekel). Die Unterschiede der Hirn-
aktivierungen bei Messung 1 (Abb. 
2 oben) und bei Messung 2 (Abb. 
2 Mitte) sind deutlich zu erkennen. 
Dazwischen lag eine Phase starker 
kritischer Instabilität (Maximum 
der dynamischen Komplexität, er-
fasst mit dem SNS-basierten The-
rapie-Prozessbogen bei täglicher 

Eingabe) sowie eine gravierende persönliche Entschei-
dung (Trennung vom Partner), der eine Periode auch 
subjektiv erlebter starker Ambivalenz (korrespondierend 
zur kritischen Instabilität der Zeitreihen) voranging. 
Man kann hier sehr klar von einem Ordnungsübergang 
sprechen, der sich in der Zeitreihendynamik, in den 
neuronalen Mustern, aber auch im klinischen Eindruck 
und im subjektiven Erleben der Patientin manifestiert 
hat.
Mit diesem Projekt ist es gelungen zu zeigen, dass vor 
dem Hintergrund einer systemischen Theorie (Synerge-
tik) ein psychologisches Assessment (Real-Time Moni-
toring) der nichtlinearen Dynamik von Therapieverläu-
fen und die funktionelle Bildgebung (fMRT) von neu-
ronalen Aktivierungen ein komplementäres Bild von 
biopsychischen Ordnungsübergängen liefern und damit 
einen vertieften Einblick in die „black box“ psychothe-
rapeutischer Prozesse ermöglichen. 

S C H I E P E K  >

Abbildung 2: Neuronale Aktivierungsmuster einer Patientin mit 
einem Waschzwang (obsessive-compulsive disorder, washing/ 
contamination fear) während stationärer Psychotherapie. Das 
BOLD-Signal wurde mit einem 1,5 Tesla fMRT-Scanner aufgenom-
men. Oben: Erste Messung (9. Tag der stationären Therapie); 
Talairach–Koordinaten: x = 0, y = –55, z = –2; p(uncor) < .001.  
Mitte: Zweite Messung (30. Tag der stationären Therapie);  
Talairach–Koordinaten: x = 8, y = –54, z = 5; p(uncor) < .001. 
Unten: Dritte Messung (57. Tag der stationären Therapie); Talai-
rach-Koordinaten: x = 0, y = –85, z = 26; p(uncor) < .001. Gezeigt 
sind die Kontraste zwischen individuellen zwangsauslösenden 
Bildern und Ekel auslösenden Bildern aus dem IAPS (Zwang > 
Ekel). Aktivierungen finden sich vor allem in der ersten Messung 
(u.a. im anterioren cingulären Kortex, in motorischen Arealen, Insu-
la, Nucleus caudatus, Thalamus sowie in Bereichen des Parietal- 
und Occipitalhirns), welche in der zweiten und dritten Messung 
nicht mehr erkennbar sind. Messungen und Auswertungen wurden 
von Dr. Susanne Karch (LMU München) durchgeführt.
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SYSTEMISCHE THERAPIE – EINE EVIDENZBASIERTE, 
BIO-PSYCHO-SOZIALE METHODOLOGIE

Inwieweit aus der sich schnell entwickelnden und inter-
essanten Grundlagenforschung bereits konkrete prakti-
sche Konsequenzen gezogen werden können, mag der-
zeit noch kontrovers beurteilt werden. Betrachtet man 
z.B. die Leitlinien zur Therapiegestaltung, die Grawe 
(2004, S. 434ff.) nach umfassenden Darstellungen neu-
robiologischer und neuropsychologischer Forschungen 
vorstellt, so wird deutlich, dass viele seiner klinisch-
praktisch sicher wertvollen Anregungen sowohl aus 
klinisch-psychologischer Forschung und Konzeptent-
wicklung (nicht zuletzt aus seiner eigenen), als auch aus 
der therapeutischen Praxis (nicht zuletzt aus der lö-
sungs- und ressourcenorientierten Praxis) stammen. Zu 
nennen seien die Orientierung an den Behandlungsan-
liegen und an den Ressourcen des Klienten, die Fokus-
sierung auf Ziele, zu deren Erreichung der Klient in-
trinsisch motiviert ist, die Formulierung von Annähe-
rungszielen, die durch eigenes Tun des Klienten erreich-
bar sein sollten (Förderung von Eigenaktivität und 
Selbstwirksamkeit), sowie die Berücksichtigung der 
konkreten Erfahrungen, die der Klient in der therapeu-
tischen Beziehung machen kann, aber auch die von 
Grawe favorisierte Störungsbildorientierung und die 
Nutzung von Behandlungsmanualen. All das kommt 
uns bekannt vor – sei es aus der systemischen, sei es aus 
der verhaltenstherapeutischen Praxis. 
In Zukunft werden Komponenten hinzukommen, an 
denen gearbeitet wird, die aber derzeit noch mehr oder 
weniger weit außerhalb der Routinepraxis liegen, z.B. 
– die Nutzung bildgebender Befunde (fMRT, PET) für 

die differenzielle Indikation von Therapiemethoden 
(sowohl was verschiedene psychotherapeutische Vor-
gehensweisen als auch was die Kombination von Psy-
cho- und Pharmakotherapie betrifft, vgl. Aigner u. 
Lenz, im Druck) und/oder für die Erfolgsprädiktion 
(hier ist natürlich in nichtlinearen Systemen grund-
sätzlich Vorsicht geboten), 

– der Einsatz nichtinvasiver Stimulationsmethoden 
(z.B. sensorische Stimulation oder weiterentwickelte 
und fokussiertere Verfahren der transkraniellen Ma-
gnetstimulation, TCM),

– der Einsatz von Verlaufskontrollen mit bildgebenden 
Verfahren oder 

– die breitere Nutzung von Technologien des Neuro-
feedback mit fMRT (siehe oben) oder EEG (Letzteres 
liegt bei einer Reihe von Indikationen durchaus in 
der Praxisroutine, z.B. Rief u. Birbaumer, 2006). 

Sehr häufig wird über die Nutzung neurowissenschaftli-
cher Befunde, Erkenntnisse und Methoden in der Psy-
chotherapie oder in anderen psychologischen Anwen-
dungsfeldern (Trainings, Rehabilitation) spekuliert. 
Gleichzeitig gibt es natürlich auch den anderen Weg: 
Die Neurowissenschaften sind, soweit sie sich mit men-
talen Phänomenen befassen, auf klare Begrifflichkeiten, 
Konzepte und Hypothesen aus der Psychologie angewie-
sen sowie auf reliable und valide Operationalisierungen 
psychologischer Konstrukte, die dann in geeignete Sti-
mulationsparadigmen umgesetzt werden, wenn sinnvol-
le Aussagen über neuronale Korrelate möglich werden 
sollen (vgl. die Querpfeile in Abb. 3, nächste Seite). 
Darüber hinaus gibt es einen dritten Weg, der Psycholo-
gie und Psychotherapie einerseits und die Neurowissen-
schaften andererseits verbindet: Beide haben es weitge-
hend mit dynamischen, selbstorganisierenden Systemen 
zu tun, sodass die abstrakte und auf präzisen mathema-
tischen Grundlagen ruhende Formalwissenschaft kom-
plexer, nichtlinearer Systeme sowohl für die Realwissen-
schaften des menschlichen Erlebens und Verhaltens als 
auch für die Realwissenschaften neuroelektrischer und 
neurochemischer Vorgänge einen paradigmatischen Rah-
men, mathematisches Rüstzeug für Modellierungen und 
Datenanalysen und eine verbindende Terminologie be-
reitstellen kann (Strunk u. Schiepek, 2006; für eine In-
terpretation im Rahmen der strukturalistischen Theori-
enauffassung, s. Haken u. Schiepek, 2006). Dann wäre 
in der logischen Folge der Begriff „systemische Thera-
pie“ nicht mehr allein bezogen auf psychotherapeuti-
sche, sondern auch auf neurobiologische und andere 
Anwendungen (s. Abb. 3, nächste Seite). 
Neben den Bemühungen um eine „Neuropsychothera-
pie“ könnten die Entwicklungen somit auch in Richtung 
einer integrierten bio-psycho-sozialen Therapie vor dem 
Hintergrund eines systemwissenschaftlichen Paradigmas 
laufen. Eine solche systemische Therapie („systemisch“ 
hier im Gegensatz zur Bezeichnung der psychotherapeu-
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tischen Schule mit kleinem „s“ geschrieben und „Thera-
pie“ ohne Einschränkung auf „Psycho“) könnte man wie 
folgt charakterisieren (Schiepek u. Rufer, 2008): 
Systemische Therapie ist die Ermöglichung von Verände-
rungsprozessen von als defizitär oder dysfunktional beur-
teilten Zuständen eines Systems oder Netzwerks von Syste-
men (Struktur und/oder Funktion betreffend) auf der Basis 
systemischer Theorien und Methoden. Diese beziehen sich 
vorwiegend auf das Theoriespektrum komplexer, dynami-
scher und nichtlinearer Systeme. Die Diagnostik der Syste-
me und ihrer Dynamik ist integrativer Teil des Therapie- 
und Veränderungsprozesses und innerhalb der Systemkom-
petenz von Therapeuten zu konzipieren. Sie erfolgt mit 

messenden Verfahren und ermög-
licht ein konsequentes Prozessfeed-
back während der Behandlung. 
Der Therapie- und Veränderungs-
prozess selbst wird damit als dyna-
misches, selbstorganisierendes Sys-
tem konzipiert und erfasst.
Dies bedeutet, dass (a) der Fokus 
der Behandlung Systemqualität 
besitzt (z.B. psychische Struktu-
ren, neuronale Systeme, interper-
sonelle Systeme) und mit system-
theoretischen Methoden model-
lierbar ist, (b) keine A-Priori-
Festlegung auf bestimmte Inter-
ventionsmethoden oder Thera-
pieschulen erfolgt (im Bereich 
der Psychotherapie bedeutet dies 
eklektische Offenheit), (c) a pri-
ori keine Einschränkung auf eine 
bestimmte Funktionsebene er-
folgt (z. B. auf eine biologische 

oder eine interpersonell-kommunikative), und (d) syste-
mische Therapie nicht auf Psychotherapie beschränkt 
bleibt. Das Selbstverständnis eines solchen systemischen 
Zugangs ist trans- und interdisziplinär. Neurobiologi-
sche oder biomedizinische Behandlungen können in die-
sem Sinne ebenso systemisch sein wie psychologische 
oder soziale. Beispiele für systemische Therapie wären 
Psychotherapien, die bei der Identifikation und Be-
schreibung dysfunktionaler Zustände/Muster explizit 
mit Systemmodellierungen arbeiten und Verfahren des 
Real-Time Monitorings mit nichtlinearen Prozessanaly-
sen nutzen, Therapien mit Neuro- und Biofeedback oder 
Technologien der Tiefenhirnstimulation auf Basis expli-
ziter synergetischer Modellrechnungen (z.B. Popovych 
et al., 2006).
Dieses Verständnis ist in jeder Richtung erheblich weiter 
gefasst als die geläufigen Konzeptionen von Systemischer 
Therapie (mit großem „S“) als Psychotherapierichtung, 
zum anderen erheblich anspruchsvoller als diese. Wie-
wohl systemische Therapie damit auch nicht notwendig 
Mehrpersonentherapie (erst recht nicht nur Familien-
therapie) ist, konzeptualisiert und gestaltet systemische 

Systemwissenschaftliche Modelle (Formalwissenschaft)
Theoriebildung – Analyse – Modellierung/Simulation

Komplexität – Synchronisation – Emergenz und Dynamik von Ordnern

Abstraktion

Neuronale Systeme als 
intendierte Anwendung der

Theorie(n) komplexer Systeme 

cognitive, emotional,
social neuroscience

Psychotherapie
Psychologie

SYSTEMISCHE THERAPIE

Anwendungen 
    in der Psychologie 
       und auf soziale Systeme

Abb. 3: Das Verhältnis von Neurowissenschaften einerseits und Psy cho- 
 logie bzw. Psychotherapie andererseits als Systemwissenschaften (in- 
tendierte Anwendungen der Theorien komplexer, nichtlinearer Systeme) 
zur systemischen Therapie (Definition siehe Text). Die Formalwissen-
schaften aus dem Bereich der Theorie komplexer, nichtlinearer Systeme 
stellen für die neurobiologischen und die psychologischen Realwissen-
schaften ein Paradigma für die Modellierung, Hypothesengenerierung, 
Interpretation von Phänomenen und Daten und für die Lösung von wis- 
senschaftlichen und praktischen Problemen bereit. 
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(Psycho-)Therapie soziale Interaktionen als relevante 
Systeme für Veränderungsprozesse (vgl. oben die Aus-
führungen zur „social neuroscience“). Weder die Anwen-
dung „systemischer“ Therapietechniken (z.B. Geno-
gramme, Aufstellungen) noch die Festlegung auf eine 
bestimmte erkenntnistheoretische Position (z.B. Varian-
ten des Konstruktivismus) können aber in diesem Sinne 
als notwendige oder hinreichende Bedingungen für sys-
temische Therapie gelten. 
Systemische Therapie in diesem Sinne bemüht sich um 
eine konsequente theoretische Modellierung von gesun-
den und physiologischen wie dysfunktionalen System-
funktionen und ihrer Veränderungsprozesse. Zudem 
steht ein permanentes Prozessfeedback zur Verfügung 
(in der Psycho- und Soziotherapie z.B. über das Syner-
getic Navigation System). Systemische Therapie ist da-
mit per definitionem wissenschaftlich und evidenzba-
siert – nämlich basiert auf der Evidenz von Daten und 
Analysen des aktuell ablaufenden Prozesses und seiner 
Effekte. Es ist nicht nur eine beforschte, sondern eine 
aktiv forschende Therapie. Dieses Junktim von Praxis 
und Forschung setzt wissenschaftlich kompetente Prak-
tiker und praktisch kompetente Forscher voraus (Scien-
tist-Practitioner-Modell). Das Menschenbild ist saluto-
genetisch, auf die Ressourcen und Potenziale aller betei-
ligten Personen gerichtet (von Schlippe u. Schweitzer, 
2007), und berücksichtigt die Verschränkung biologi-
scher, psychischer und sozialer Prozesse (Schiepek, 
1999).
Wesentlich ist die Systemkompetenz der Therapeuten 
und ein – im Behandlungskontext passender – Einsatz 
von Real-Time Feedbackmethoden, welche über die 
nichtlineare Dynamik des Veränderungsprozesses Aus-
kunft geben. Fallkonzeptionen in der systemischen Psy-
chotherapie sind Verfahren der Mustererkennung (z.B. 
System-, Plan-, Schemaanalysen) als Systemmodellie-
rungen, welche es erlauben, Struktur und Dynamik der 
intervenierten Systeme zu erfassen. An die Stelle einer 
Fokussierung auf Interventionen (lineare Kausalität von 
der Technikanwendung zum Therapieeffekt) tritt eine 
Fokussierung auf intra- und intersystemische Resonan-
zen und Synchronisationsprozesse sowie auf die Schaf-
fung von Selbstorganisationsbedingungen für die „be-
handelten“ Systeme (Schiepek, 2008). Damit eröffnen 

sich weitreichende neue Möglichkeiten für die Praxis, 
aber auch neue Anforderungen an Fort- und Weiterbil-
dungen in systemischer Therapie.
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Gibt es einen freien Willen? Sind Menschen schuld-
fähig? Wer bin ich – und wenn ja, wie viele? Gibt es 

überhaupt ein Ich oder Selbst? Fragen wie diese bewegen die Feuilletons 
und sind Gegenstand zahlreicher aktueller Veröffentlichungen. 
So verwundert es nicht, dass sich auch Systemiker Gedanken darüber 
machen, welche Bedeutung Spiegelneuronen und die »Theory of Mind« 
für die therapeutische und beraterische Praxis haben, und Neurowissen-
schaftler darüber nachsinnen, wie Lebens- und Beziehungserfahrungen 
das menschliche Gehirn prägen.
Namhafte Experten zeigen in diesem Band, dass sich Neurowissenschaf-
ten und systemische Therapie und Beratung nicht ausschließen, sondern 
einander inspirieren und ergänzen.
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