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Einführung

Expositionstherapien haben sich als hocheffektives Verfahren in der Behand-
lung sowohl von Angststörungen wie spezifischen Phobien, Agoraphobie, Pa-
nikstörung, sozialer Phobie, generalisierter Angststörung, Zwangsstörungen 
(Ruhmland & Margraf, 2001a, 2001b, 2001c) und posttraumatischer Belas-
tungsstörung (Bradley et al., 2005), als auch in der Behandlung von alkohol-
bezogenen Störungen (Conklin & Tiffany, 2002) und von Essstörungen (Jan-
sen, 2005) erwiesen. Der Nutzen von Expositionstherapien ließ sich überdies 
in klinischen Studien genauso wie in der Routineversorgung nachweisen 
(Stewart & Chambless, 2009). Gerade im Bereich der Angststörungen scheint 
die Exposition der zentrale Behandlungsbaustein zu sein (Meuret, Wolitzky-
Taylor, Twohig & Craske, 2012).

Trotz der erwiesenen Wirksamkeit des Verfahrens und der Tatsache, dass ein 
konfrontatives Vorgehen von Patienten gut akzeptiert wird, werden Exposi-
tionsverfahren in der Praxis nur selten angeboten: In diesem Sinne fanden 
beispielsweise Roth und Kollegen (2004) in einer anonymen Befragung von 
Verhaltenstherapeuten, dass lediglich 33 % Konfrontationsverfahren mit Re-
aktionsverhinderung regelhaft zur Behandlung von Zwangspatienten ein-
setzen – und dies, obwohl etwa 91 % der Verhaltenstherapeuten in ihren Kas-
senanträgen angeben, ein entsprechendes Vorgehen zu planen (Schubert 
et al., 2003). Befragt man Zwangspatienten selbst, so berichten in etwa 29 % 
von durchgeführten Expositionsübungen im Rahmen einer zurückliegenden 
Verhaltenstherapie (Böhm et al., 2008). In einer amerikanischen Praktiker-
befragung ergaben sich gleichermaßen geringe Zahlen bezüglich des Einsat-
zes imaginativen Nacherlebens bei posttraumatischen Belastungsstörungen, 
so gaben gerade einmal 17 % an, mit traumatischen Erinnerungen zu konfron-
tieren (Becker, Zayfert & Anderson, 2004). Negative Überzeugungen bezüg-
lich der ethischen Vertretbarkeit, der potenziellen Gefährlichkeit und der Zu-
mutbarkeit von Expositionsverfahren sind sehr verbreitet (Deacon et al., 2013) 
und begründen den seltenen Einsatz von Expositionsverfahren. Ironischer-
weise repräsentieren viele dieser Therapeutenbefürchtungen („Die Symp-
tome könnten schlimmer werden“, „Der Patient könnte ohnmächtig werden“ 
etc.) dabei genau die ungünstigen Patientenbefürchtungen, welche durch die 
Exposition behandelt werden sollen.

Um Unsicherheiten und Vorbehalte gegenüber der Expositionstherapie – als 
einer der wirksamsten Psychotherapiepraktiken überhaupt – abzubauen, ist 
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2 Einführung

es wichtig, sich mit dem praktischen Vorgehen sehr genau vertraut zu ma-
chen, bestenfalls eigene Erfahrungen mit Expositionen zu machen und so 
die eigene Haltung zu klären. Zu diesem Zweck möchte das vorliegende Buch 
einerseits den aktuellen Wissensstand zu dieser Interventionsform zusam-
menfassen und andererseits eine konkrete Anleitung für die praktisch-thera-
peutische Umsetzung – bei verschiedenen Störungsbildern – geben. Im Ein-
zelnen wird zunächst ein Überblick über verschiedene Arten von Expositionen 
und deren Entwicklung gegeben, bevor auf ethische Aspekte der Expositions-
behandlung eingegangen wird. Es folgt eine Übersicht über verschiedene the-
oretische Modelle zur Wirkweise von Expositionen, bevor im dritten Kapitel 
auf notwendige diagnostische und problemanalytische Schritte im Vorfeld 
einer Expositionsbehandlung eingegangen wird. Im vierten Kapitel werden 
sodann verschiedene Expositionsarten ausführlich dargestellt. Beschrieben 
wird die Planung und die Durchführung von In-vivo-Expositionen, interozep-
tiven Expositionen, In-sensu-Expositionen und sogenannten Cue-Expositio-
nen. Ergänzend wird auf Kontraindikationen und potenzielle Besonderhei-
ten oder Schwierigkeiten bei der Durchführung eingegangen. Anschließend 
werden neuere Entwicklungen wie die Durchführung von Virtual Reality 
Expositionen und die Nutzung von medikamentösen Enhancement-Strate-
gien skizziert. Das Buch schließt mit einer Übersicht über Effektivitätsnach-
weise der Expositionstherapie im Rahmen verschiedener Störungsbilder.
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1 Beschreibung der Methode

Das zentrale Prinzip der Konfrontationsbehandlung besteht darin, dass Pati-
enten unter therapeutischer Hilfe genau solche Situationen aufsuchen, in 
denen ihre psychischen Probleme – u. a. Angst, Unbehagen, Verlangen – auf-
treten. So werden Patienten, die an Angststörungen leiden – in Abhängigkeit 
von ihren jeweiligen Befürchtungen – beispielsweise angeleitet, sich Hunden 
anzunähern, mit Spinnen zu hantieren, mit dem Auto über Autobahnen zu 
fahren, hohe Türme zu besteigen, in Kaufhäuser, U-Bahnen, auf große Plätze 
oder in enge Räume zu gehen. Patienten mit Essstörungen lernen, sich vor 
dem Spiegel mit dem Anblick ihres Körpers zu konfrontieren oder sich Le-
bensmitteln auszusetzen, die in der Vergangenheit einen Essanfall stimuliert 
haben. Alkoholabhängige Patienten werden mit alkoholbezogenen Reizen 
konfrontiert, um die Erfahrung zu machen, dass Verlangen nach einiger Zeit 
abklingt und sich Versuchungssituationen ohne Rückfall bewältigen lassen. 
Grundsätzlich wird die Exposition zeitlich so lange ausgedehnt, bis Angst, 
Ekel, Unbehagen, Verlangen deutlich zurückgegangen sind, oder bis klar ge-
worden ist, dass die vom Patienten befürchteten negativen Konsequenzen 
nicht eintreten.

Das Grundprinzip der Exposition war bereits lange vor der Beschäftigung 
der Fachwissenschaften mit diesem Thema bekannt. So beschreibt Goethe 
in seinem Werk Dichtung und Wahrheit, wie er sich selbst durch Konfronta-
tion heilte.

Ein starker Schall war mir zuwider, krankhafte Gegenstände erregten mir Ekel und 
Abscheu. Besonders aber ängstigte mich ein Schwindel, der mich jedesmal befiel, 
wenn ich von einer Höhe herunterblickte. Allen diesen Mängeln suchte ich abzu-
helfen, und zwar, weil ich keine Zeit verlieren wollte, auf eine etwas heftige Weise. 
Abends beim Zapfenstreich ging ich neben der Menge Trommeln her, deren ge-
waltsame Wirbel und Schläge das Herz im Busen hätten zersprengen mögen. Ich 
erstieg ganz allein den höchsten Gipfel des Münsterturms und saß in dem so ge-
nannten Hals, unter dem Knopf oder der Krone, wie mans nennt, wohl eine Vier-
telstunde lang, bis ich es wagte, wieder heraus in die freie Luft zu treten, wo man 
auf einer Platte, die kaum eine Elle ins Gevierte haben wird, ohne sich sonderlich 
anhalten zu können, stehend das unendliche Land vor sich sieht, indessen die 
nächsten Umgebungen und Zieraten die Kirche und alles, worauf und worüber man 
steht, verbergen. Es ist völlig, als wenn man sich auf einer Montgolfiere in die Luft 
erhoben sähe. Dergleichen Angst und Qual wiederholte ich so oft, bis der Eindruck 
mir ganz gleichgültig ward, und ich habe nachher bei Bergreisen und geologischen 
Studien, bei großen Bauten, wo ich mit den Zimmerleuten um die Wette über die 
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4 Kapitel 1

freiliegenden Balken und über die Gesimse des Gebäudes herlief, ja in Rom, wo 
man eben dergleiche Wagstücke ausüben muss, um bedeutende Kunstwerke näher 
zu sehen, von jenen Vorübungen großen Vorteil gezogen. Die Anatomie war mir 
auch deshalb doppelt wert, weil sie mich den widerwärtigsten Anblick ertragen 
lehrte, indem sie meine Wißbegierde befriedigte. Und so besuchte ich das Klini-
kum des ältern Doktor Ehrmann sowie die Lektionen der Entbindungskunst sei-
nes Sohnes, in der doppelten Absicht, alle Zustände kennenzulernen und mich von 
aller Apprehension gegen widerwärtige Dinge zu befreien. Ich habe es auch wirk-
lich darin so weit gebracht, dass nichts dergleichen mich jemals wieder aus der Fas-
sung setzen konnte. Aber nicht allein gegen diese sinnlichen Eindrücke, sondern 
auch gegen die Anfechtungen der Einbildungskraft suchte ich mich zu stählen. Die 
ahndungs- und schauervollen Eindrücke der Finsternis, der Kirchhöfe, einsamer 
Orte, nächtlicher Kirchen und Kapellen, und was hiermit verwandt sein mag, 
wusste ich mir ebenfalls gleichgültig zu machen; und auch darin brachte ich es so 
weit, dass mir Tag und Nacht und jedes Lokal völlig gleich war, ja dass, als in spä-
ter Zeit mich die Lust ankam, wieder einmal in solcher Umgebung die angeneh-
men Schauer der Jugend zu fühlen, ich diese mir kaum durch die seltsamsten und 
fürchterlichsten Bilder, die ich hervorrief, wieder einigermaßen erzwingen konnte. 
(Goethe, 1970, S. 337–338)

Auch in der Fachliteratur tauchen konfrontative Methoden schon früh auf. 
Beispielsweise empfahl Oppenheim bereits 1911 in seinem Lehrbuch der Ner-
venkrankheiten, mit agoraphobischen Patienten zusammen die gefürchteten 
Plätze zu überqueren. Zur gleichen Zeit wies Sigmund Freud auf die Bedeu-
tung konfrontativer Maßnahmen und die Grenzen der psychoanalytischen 
Therapie bei Phobien hin. In Wege der psychoanalytischen Therapie aus dem 
Jahr 1917 schrieb er dazu Folgendes:

Unsere Technik ist an der Behandlung der Hysterie erwachsen und noch immer 
auf diese Affektion eingerichtet. Aber schon die Phobien nötigen uns, über unser 
bisheriges Verhalten hinauszugehen. Man wird kaum einer Phobie Herr, wenn man 
abwartet, bis sich der Kranke durch die Analyse bewegen lässt, sie aufzugeben. Er 
bringt dann niemals jenes Material in die Analyse, das zur überzeugenden Lösung 
der Phobie unentbehrlich ist. Man muss anders vorgehen. Nehmen Sie das Beispiel 
eines Agoraphoben; es gibt zwei Klassen von solchen, eine leichtere und eine schwe-
rere. Die ersteren haben zwar jedesmal unter Angst zu leiden, wenn sie allein auf 
die Straße gehen, aber sie haben darum das Alleingehen noch nicht aufgegeben; 
die anderen schützen sich vor der Angst, indem sie auf das Alleingehen verzichten. 
Bei diesen letzteren hat man nur dann Erfolg, wenn man sie durch den Einfluss der 
Analyse bewegen kann, sich wieder wie Phobiker ersten Grades zu benehmen, also 
auf die Straße zu gehen und während dieses Versuches mit der Angst zu kämpfen. 
Man bringt es also zunächst dahin, die Phobie so weit zu ermäßigen, und erst wenn 
dies durch die Forderung des Arztes erreicht ist, wird der Kranke jener Einfälle und 
Erinnerungen habhaft, welche die Lösung der Phobie ermöglichen. (Freud, 1895, 
S. 191)

Eine erste wissenschaftliche Arbeit, die im engeren Sinne als verhaltensthe-
rapeutisch bezeichnet werden kann, wurde 1924 schließlich von Mary Cover 

Freud
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