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Léngsschnittuntersuchung iiber die Auswirkung des
.autogenen Trainings auf verschiedene Formen
der subjektiv wahrgenommenen Entspannung
und des Wohlbefindens

Von Birgit Kroner und Erhard Beitel, Bochum

1. Fragestellung

In der Regel werden bei der Untersuchung
der therapeutischen Wirkung des AT, ins-
besondere hinsichtlich psychologischer Va-
riablen, 2-Punkt-Messungen angewandt
(Sapir et al. 1965; Schejbal et al. 1978).
Die interessierenden Untersuchungsdaten
werden einmal vor Beginn (Pri-Messung)
und nach Ende der Therapie (Post-Mes-
sung) erhoben. Der Nachteil dieses, Vor-
gehens besteht darin, dafl der Prozeflab-
lauf wihrend der Therapie nicht erfafit
wird und somit keine Aussagen iiber die
zeitlichen Parameter des therapeutischen
Geschehens gemacht werden kénnen. Dar-
iiber hinaus ist mit dieser Methode der
Zugang zu einigen wesentlichen Fragestel-
lungen iiber die Funktionsweise des AT
versperrt, z. B. ob AT differentiell und
u. U. zeitlich abgestuft auf die verschiede-
nen Ebenen des psycho-physiologischen
Gesamtsystems einwirkt. Das Ziel unserer
Untersuchung war demnach eine méglichst
detaillierte und kontinuierliche Erfassung
therapeutischer Effekte im Verlauf des
Trainings.

Die Ergebnisse der AT-Forschung (Luthe
1969) zeigen, dafl sich seine Wirksamkeit
nicht auf die Reduzierung des vegetativen
und motorischen Erregungsniveaus be-
schrinkt, sondern auch die psychischen
Funktionen des Pb im Sinne einer allge-
meinen Verbesserung des psychischen
Wohlbefindens verandert werden.

Die Voraussetzung fiir eine allgemein ver-
besserte Regulationsfihigkeit im psycho-
somatischen Bereich ist der Transfer der
wihrend der Ubungen erzielten Effekte
auf die extratherapeutische Situation.

Im Rahmen dieser Argumentation erschien
es uns aus Griinden der Differenzierbar-
keit des therapeutischen Geschehens not-
wendig, die verschiedenen Wirkebenen
(somatisch — psychisch), die Wirkungsbe-
reiche (innerhalb — auflerhalb der Ubun-
gen) und die Ausweitung der erlebten the-
rapeutischen Effekte auf das gesamte
Wohlbefinden in ihrer zeitlichen Dyna-
mik und Interaktion zu erfassen.

Die unmittelbarste Wirkung der AT-
Ubungen liegt in der Induzierung eines
kdrperlichen Entspannungszustandes.
Nach Rachmann (1968) lifit sich davon
ein Zustand der seelischen Entspannung
abgrenzen, der durch die Selbstwahrneh-
mung der Person (,,Ich fithle mich gelas-
sen, unbelastet von Sorgen und Proble-
men, ruhig® usw.) gekennzeichnet ist. Mit
der Erfassung der kérperlichen und seeli-
schen Entspannung versuchen wir, die bei-
den moglichen Wirkebenen der AT-Ubun-
gen getrennt zu betrachten. Ebenso soll
die allgemeine korperliche und seelische
Entspannung auflerhalb der Ubungszeit
erfaflt werden. Uber die Erhebung der un-
mittelbaren Entspannungswirkung hinaus
geht die Frage nach der Verbesserung des
allgemeinen korperlichen und seelischen
Woblbefindens als einem Indikator fiir
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eine umfassende Normalisierung der so-
matischen und psychischen Funktionen.
Einschrinkend ist zu sagen, daf die soma-
tischen Auswirkungen des Trainings nicht
direkt gemessen werden konnten, also an-
hand von physiologischen Variablen, son-
dern iiber -die subjektive Wahrnehmung
der Pbn bestimmt wurden.

Wir hatten folgende Erwartungen hin-

sichtlich des Prozeflablaufs:

1) Eine Verbesserung der wahrgenomme-
nen kérperlichen Entspannung wih-
rend des Trainings sollte eher eintreten
als eine Verbesserung der seelischen
Entspannung.

2) Eine Verbesserung der allgemeinen kor-
perlichen und seelischen Entspannung
sollte auflerbalb des Trainings spiter
erfolgen als wihrend der Ubungen.

3) Alle Entspannungseffekte sind wih-
rend der Ubungen deutlicher ausge-
prigt als auflerbalb der Ubungen.

4) Die wahrgenommenen kérperlichen
Verinderungen sollten insgesamt deut-
licher sein als die seelischen.

5) Am Ende des Trainings sollte das ge-
samte korperliche und seelische Wohl-

befinden der mit AT behandelten
Klienten besser sein als das einer Kon-
trollgruppe.

2. Methodik

In einem Zeitraum von einem halben Jahr
wurden acht AT-Kurse innerhalb eines
Volkshochschulprogramms angeboten. Die
Kurse wurden von einem Therapeuten ge-
leitet. Es nahmen 65 Pbn an diesen Kur-

 'Tab. 1: Ablauf der Sitzungen

Sitzung Ubung Gesprichsthema
1 Pri-Testung
2 Schwere —_
3 Schwere —_
4 Warme —_
5 Wirme Psychosomatik
6 Puls —
7 Atmung Formelh. Vorsatzbildung
8 Sonnengeflecht Formeth. Vorsatzbildung
9 Stirn Transfer auf den Alltag
10 gesamte Ubung —
11 Schwere —
12 Wirme Vegetatives Ns.
13 Vertiefungstechnik 1 Zentral-Ns.
14 Vertiefungstechnik 2 Stref}
15 Vertiefungstechnik 142 Blutdrudk
16 gesamte Ubung —
17 gesamte Ubung Hypnose
18 gesamte Ubung —
19 gesamte Ubung Meditation
20 gesamte Ubung —_
21 Post-Testung
22 Katamnese
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sen teil (44 weibl., 21 minnl., Alter X =
33,5 Jahre). Eine Kontroll-Wartegruppe
wurde aus 35 Pbn gebildet. Es wurden 19
Therapiesitzungen von 90 Minuten Dauer
abgehalten. Der Kursplan zeigt (Tab. 1),
dafl neben den eigentlichen Ubungen
Grundlagen iiber die physiologischen und
lerntheoretischen Bedingungen der Thera-
pie vermittelt wurden.

Am Ende jeder Sitzung hatten die Pbn
auf einer 7-Punkte-Skala die korperliche
und seelische Entspannung innerhalb und
auflerhalb der Ubungen zu skalieren (1 =
sehr gut, 7 = sehr schlecht). Vor der ersten
und nach der letzten Sitzung wurde von
den Pbn der Experimental- und Kontroll-
gruppe ihr kérperliches und seelisches
Wohlbefinden eingeschitzt (7-Punkte-
Skala).

3. Ergebnisse
Die kérperliche Entspannung wihrend
der AT-Ubungen stieg im Verlauf des
Trainings an (Abb. 1). Eine Profilanalyse
ergab eine signifikante Abweichung von
der Abszissenparallelitit (F = 6.62, df =
18/47, p £0.01). Die Ergebnisse des mul-
tiplen Mittelwert-Paarvergleichs (Scheffé-
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Abb. 1

Verlauf der korperlichen und seelischen
Entspannung wihrend der Ubungen iiber
19 Kurssitzungen

Test, Tab. 2) zeigen, dafl eine signifikante
Erhéhung der Entspannung im Vergleich
zur ersten Sitzung zum erstenmal wih-
rend der vierten Sitzung auftritt. Obwohl
ein geringer ansteigender Trend noch zu
beobachten ist, wird ab der zweiten Sit-
zung keiner der folgenden Meflwerte mehr
signifikant grofer als dieser (vgl. Tab. 2).
Die seelische Entspannung (Abb. 1) wih-
rend der Ubungen steigt im Verlauf des
Trainings an (Abw. von der Abszissen-
parallelitit: F=6.49, df =18/47, p<0.01).
Die erste sehr signifikante ErhShung der
Entspannung tritt wihrend der siebten
Sitzung auf. Eine Stabilisierung ist jedoch
erst ab der elften Sitzung zu beobachten
(Scheffé-Test, Tab. 2). Nach dem zweiten
Mefizeitpunkt erhshen sich die Werte
nicht mehr signifikant.

Die allgemeine kérperliche Entspannung
anferbalb des Trainings (Abb. 2) erhdht
sich im Verlauf der Therapie signifikant
(Abw. von der Abszissenparallele: F =
5.96, df = 18/47, p £0.01). Die erste sehr
signifikante Erh6hung wird wihrend der
neunten Sitzung deutlich (Scheffé-Test,
Tab. 2), stabilisiert sich allerdings erst ab
der 13. Sitzung. Ab der vierten Sitzung
sind keine bedeutsamen Mefiwerterhthun-
gen mehr zu beobachten (Tab. 2).

Die allgemeine seelische Entspannung
(Abb. 2) erhoht sich im Verlauf des Trai-
nings (Abw. von der Abszissenparallele:
F = 6.00, df = 18/47, p £0.01). In der
13. Sitzung ergibt sich die erste sehr signi-
fikante MefSwerterhthung. Ab der dritten
Sitzung steigen die Meflwerte nicht mehr
bedeutsam an.

Die Daten zum kérperlichen und seeli-
schen Woblbefinden wurden mittels einer
2-faktoriellen Varianzanalyse (Faktoren:
Gruppe — Mefizeitpunkt) auf Unterschiede
gepriift. Neben den fiir unsere Fragestel-
lung weniger wichtigen Haupteffekten er-
gab sich in beiden Fillen ein signifikanter
Interaktionseffekt (G XM, Fx w =5.15,
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Abb. 2
Verlauf der allgemeinen kdrperlichen und
seelischen Entspannung (auflerhalb der
Trainingsitzungen) wihrend der Kurszeit

df=1/98, p£0.05; Fs.w.=13.0, df=1/98,
p £ 0.01). Der Duncan-Multiple-Range-
Test zeigt, dafl die Priwerte der Kon-
troll- und Experimentalgruppe sich nicht
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Abb. 3
Korperliches und seelisches Wohlbefinden
der Experimental- und Kontrollgruppe
vor Beginn und nach Ende des Autogenen
Trainings

voneinander unterscheiden. Im Gegensatz
zur Kontrollgruppe steigen die Werte der
Experimentalgruppe in der Postmessung
an (Abb. 3). Die Postwerte von Experi-
mental- und Kontrollgruppe unterschei-
den sich signifikant.

Die am Ende des Kurses (Sitzung 19) er-
reichte kérperliche Entspannung im Trai-
ning unterscheidet sich nicht von der see-
lischen Entspannung zu diesem Zeitpunkt
(tabh. = 0.69, df = 64, p£L0.05).

Dies gilt ebenso fiir die allgemeine Ent-
spannung auferhalb der Trainingsiibun-
gen (t = 1.33, df = 64, p £0.05). Das see-
lische Wohlbefinden am Ende der Thera-
pie ist niedriger als das korperliche Wohl-

'
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Abb. 4
Korperliche und seelische Entspannung
wihrend der Ubungen (KEaT, SEaT), all-
gemeine korperliche und seelische Ent-
spannung auflerhalb der Trainingssitzun-
gen (KE,, SE,) sowie korperlichesund see-
lisches Wohlbefinden (KW, SW) zu Beginn
und Ende der Therapie
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befinden (t = 2.58, df = 64, p L 0.01), die
Einschitzungen sind aber deutlich weniger
diskrepant als zu Beginn der Therapie.

Insgesamt sind die Entspannungswerte
wihrend des AT hoher als alle iibrigen
Variablenwerte am Ende der Therapie
(2.38Lt£L3.50, p<£L0.05). Das korperliche
Wohlbefinden wird hher eingeschitzt als

die allgemeine Entspannung (kdrperlich
und seelisch) und als das seelische Wohl-
befinden (2.35Lt<4.80, p<£0.05). Abb. 3
zeigt jedoch, dafl generell der Anstieg von
der Pri- zur Postmessung bei den Variab-
len, die den seelischen Bereich betreffen,
steiler ist als bei den korperlichen Variab-
len.

Tab. 2
Ergebnisse des multiplen Mittelwert-Paarvergleichs (Scheffé-Test) iiber 19 Mefipunkte bei den
wochentlich erhobenen Variablen. (Die Zeilen enthalten die Angabe iiber die Signifikanz der
Mittelwertunterschiede zwischen den verglichenen Mefipunkten. Bei freigelassenen Stellen und
fehlenden Spalten wurden keine signifikanten Unterschiede beobachtet.)
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4. Diskussion

Wihrend des AT-Kurses verbessert sich
die wahrgenommene kérperliche und see-
lische Entspannung wihrend der Ubungen
deutlich. Der Effekt tritt sehr friih in den
ersten Sitzungen auf und stabilisiert sich
dann.

Entsprechend unserer Hypothese tritt die

Vertiefung der Entspannung zunichst im
korperlichen Bereich deutlich zutage
(vierte Sitzung) und dann erst im seeli-
schen Bereich (siebte Sitzung). Wir inter-
pretieren diesen Befund damit, daff die
Wahrnehmung einer tiefen korperlichen
Entspannung die Voraussetzung fiir die
Entwicklung der seelischen Entspannung
ist. Ein Pb mufl demnach erst einige Male
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eine tiefe korperliche Entspannung erlebt
haben, um sich zumindest wihrend der
Ubung als ,ruhig®, ,gelassen“ und ,pro-
blemfrei“ erleben zu kdnnen. Am Ende
des Kurses ist die wahrgenommene kor-
perliche Entspannung nicht ausgeprigter
als die seelische. Demnach wirken die AT-
Ubungen zwar zunichst schneller auf die
somatische Ebene des Organismus ein, be-
einflussen aber schliefflich die seelischen
Prozesse ebenso stark. Dies widerspricht
unseren anfinglichen Erwartungen.

Die allgemeine kérperliche und seelische
Entspannung in Zeiten auflerhalb des
Trainings steigt im Verlauf des Kurses an.
Hier zeigt sich also deutlich ein Transfer
der Ubungseffekte auf den allgemeinen
psychosomatischen Aktivierungszustand.
Wie erwartet wurde dieser Transfereffekt
erst bei fortgeschrittener Kursdauer fest-
stellbar, wobei sich wiederum zuerst der
korperliche (neunte Sitzung) und dann
erst der seelische Entspannungszustand
verindert (13. Sitzung), er unterscheidet
sich aber am Ende der Therapie nicht.
Obwohl das kérperliche Wohlbefinden am
Ende der Therapie noch grofer ist als das
seelische, profitieren die Pbn hinsichtlich
ihrer seelischen Befindlichkeit stirker vom
Training. Da das korperliche Wohlbefin-
den vor der Therapie deutlich positiver
eingeschitzt wurde als das seelische Wohl-
befinden, kénnte man annehmen, daf} die
Motivation fiir eine AT-Kursteilnahme
stirker einem gestdrten psychischen als
koérperlichen Befinden entspringt und der
Gesamteffekt des Trainings sich letztlich
auch hier subjektiv am deutlichsten nie-
derschligt. Der Erfolg des AT hinsichtlich
der Verbesserung des Gesamtbefindens
wird besonders deutlich im Vergleich zur
unbehandelten Kontrollgruppe, deren Be-
finden sich eher noch verschlechtert.
Sowohl die allgemeine kérperliche wie
seelische Entspannung wie das gesamte
seelische Wohlbefinden unterscheiden sich

am Ende der Therapie kaum noch, was auf
den steilen Anstieg der Entspannungs-
fihigkeit insgesamt zuriickzufiihren ist.
Sowohl die kérperliche wie die seelische
Entspannung ist am Ende des Kurses wih-
rend der Ubungen deutlich grofler als
auflerhalb, was fiir die anhaltend inten-
sive und spezifische Wirkung der Ubung
auch auf dem Hintergrund eines allge-
mein  reduzierten  Erregungsniveaus
spricht.

Wir schliefen aus den vorliegenden Be-
funden, dafl AT zunichst auf die somati-
sche Ebene im Sinne einer vegetativ-moto-
rischen Aktivierungsreduzierung wirkt
und sich dann in gleicher Weise fordernd
auf die psychischen Funktionen auswirkt.
Die positiven Effekte treten zunichst nur
wihrend der Ubungen auf und transferie-
ren dann auf die Zeit auflerhalb des Trai-
nings. AT verbessert im erheblichen Maf}
Entspannungsfihigkeit und trigt damit
zur Forderung des gesamten kdrperlichen
und seelischen Wohlbefindens bei. Obwohl
die AT-Ubungen stirker den somatischen
Bereich thematisieren, zeigen sich die deut-
lichsten Verbesserungen insgesamt gesehen
im seelischen Bereich.

Aus dem Zeitablauf der Verinderungen
ist zu entnehmen, dafl unmittelbare posi-
tive Effekte insbesondere wihrend der
Ubungen sehr schnell auftreten, aber einen
lingeren Stabilisierungsprozefl benétigen,
um sich besonders auflerhalb des Trai-
nings zu verfestigen. Die Dauer des Trai-
nings diirfte nach unseren Daten nicht un-
ter 13 Sitzungen, also ca. 3 Monaten, lie-
gen, insbesondere wenn eine Verinderung
des gesamten psychosomatischen Befindens
indiziert ist.
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