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1. Einleitung 
Balance = Kontrolle vs. laufen, fließen lassen 
Richtig/es/e/er 

- Thema 
- Situation 
- Zeitpunkt 
- Maß 
- Mittel 

 
Thematisierte Bereiche, Symptome, Probleme, Diagnosen 

- POS, ADHS, ADS 
- Aggression 
- Autoaggression 
- Zwänge 
- Stottern, Tics 
- Suchtverhalten (z.B. essen..) 

 
 
2. Aufmerksamkeitsdefizit-Hyperaktivitätsstörung  
(ADHD Attention Deficit Hyperactivity Disorder; nach Corinne Marti Häusler, 2006) 
 
ADHS wird immer häufiger diagnostiziert und mediziert  
> Prävalenz in CH: 3-5% - häufigste Verhaltensstörung bei K+J (nach Zuber, 2010) 
 
Bezeichnungen (Marti, 2006) 

- AD(H)S = Aufmerksamkeitsdefizitsyndrom (mit Hyperaktivität) 
- ADHD   Attention Deficit Hyperactivity Disorder (DSM-IV) 
- Infantiles POS (IV in CH) 
- HKS   Hyperkinetische Störung (kombinierter Typ) 
- Zappelphilipp, Hans Guck in die Luft, Struwwelpeter 

 
Symptome (Zuber, 2010): 
Verhaltensdefizite: Impulsivität, Hyperaktivität  
Kognitive Defizite: Aufmerksamkeit und Exekutivfunktionen: 
 Handlungsplanung, kognitive Flexibilität, Arbeitsgedächtnis, Konzentrationsfähigkeit, 
Daueraufmerksamkeit, Störbarkeit, emotionale Regulation, Motivation 
 
Relevanz: erhöhtes Risiko für Lernstörungen und sonderpädagogische Massnahmen – bei 
gleicher Intelligenz! 
 
Ätiologie (Ursache)  
ADHS ist eine neurobiologische Störung(Zuber, 2010): Dysregulation von versch. 
Neurotransmitter-Systemen in  versch. Hirnregionen. Besonders betroffen ist das 
dopaminerge System des Frontalhirns 

Steuern, Kontrolle und sich Freiraum schaffen  
Hypnose mit Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen bei Zwängen, ADHS, ADS 
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Hauptsächlich genetisch bedingt, Vererbung mit individueller Kombination und Ausprägung 
der Symptomatik, sehr häufig familiär gehäuft auftretend 
Früher: Verdacht auf Probleme während der Schwangerschaft oder Geburt die zu minimalen 
Hirnschädigungen führen sollten. Heute: eher die Ausnahme (Marti, 2006). 
 
Verlauf (Marti, 2006) 
Persistiert bei 50 bis 80% im Erwachsenenalter (Symptomatik manifestiert sich verschieden je 
nach Alter, ab Adoleszenz bessere Strategien, Hyperaktivität nimmt ab, geeignetes Umfeld 
kann selber gewählt werden); frühere Annahme: „wächst sich aus“ 
 
ADHS-Kinder (Marti, 2006) 

- reagieren mehr auf positive Verstärker  
- reagieren nicht aber auf negative Verstärker 
- dadurch entsteht ein Ungleichgewicht  
- verlangen nach einem sofortigen Verstärker, da sie eine Belohnung nicht aufschieben 

können (Marco, 2005).  
- können sich laut Adam, Döpfner und Lehmkuhl (2002) ihren aktuellen Zustand nicht 

der Anforderung anpassen, gerade bei Aufgaben, die entweder sehr langsame oder 
sehr schnelle Reizdarbietungen beinhalten.  

- bei langweiligen Aufgaben zeigt sich eine Störung der Steuerungsfähigkeit.  
- Bei Exploration in  neuer Umgebung oder Auseinandersetzung mit ihrer 

Lieblingstätigkeit oder nur mit einer Person interagieren, unterscheiden sie sich nicht 
von anderen Kindern. 

 
3. Therapeutische Arbeit 
3.1. Vordergrund – Hintergrund in verschiedenen Bereichen 

- Wahrnehmung (visuell, akustisch, kinästhetisch) 
- Kognition: Informationsentnahme. Was ist wichtig, unwichtig? 
- Gefühle: z. B. Wut, Angst 
- Themen, Lebensthemen 
 
Methoden 
- Etwas in den Vordergrund stellen, z.B. stärker, deutlicher, lauter machen. 
- Etwas in den Hintergrund stellen, z.B. schwächer, transparenter, leiser machen. 
- Alle aktuellen Themen sammeln, neben einander stellen, gewichten nach Prioritäten, 

auswählen, was in den Vordergrund gestellt wird. 
- Im Hintergrund Themen laufen lassen, z.B. dem Unbewussten übergeben. Bei 

mehreren wichtigen Themen oder einem wichtigen Thema, das noch nicht direkt 
angegangen werden kann. 

- Genaues Wahrnehmen im Hier-und-Jetzt-Zustand, z.B. essen, wenn gegessen wird. In 
den Vordergrund stellen. 

- Hintergrund als Ressource (z.B. Erfahrungen, Fähigkeiten) nutzen für den 
Vordergrund (z.B. Entwicklungsaufgabe meistern) 

- Trance ist geeignet, um herauszufinden, was im Vordergrund oder im Hintergrund 
stehen soll. 

 
Anwendung bei verschiedenen Themen 
- ADHS, ADS, POS 
- Symptome, die Alltagsleben und Meistern von Entwicklungsaufgaben stören, z.B. 

Ängste, Zwänge 
- Fixe Idee 
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- Schmerzen 
- Körperliche Erkrankungen und Behinderungen 
- Tinnitus 
- Opferhaltung 
- Psychotraumatisierung 
- Loyalitätskonflikte, z.B. bei getrennten Eltern 
- Parentifizierung 
- Ungesunde Bindungen zu einem oder beiden Elternteilen 
- Aktuelle Vorkommnisse oder Situationen, z.B. Trennungssituation der Eltern, 

Erkrankung eines Elternteils 
- Übergänge und Entwicklungsschritte meistern 

 
3.2 Ziele erreichen 
(nach Flammer, A.: Erfahrung der eigenen Wirksamkeit 1990) 
 

1. Ziele setzen: Voraussetzungen: 
- Kennen der gegenwärtigen Leistung, Fähigkeit  
- Fernziel kennen 
2. Erreichen eines bestimmten Zieles setzt Folgendes voraus: 
- Ziel kennen 
- Ziel für sich als aktuelles Ziel anerkennen 
- Weg kennen, wie Ziel erreichbar ist 
- Weg gehen können und dies wissen (objektive und subjektive Kontrolle) 
- Weg tatsächlich gehen 

 
 
3.3 Ziele setzen 
 

Vergleich von Personen mit hohem und niedrigem Selbstvertrauen bezüglich Erfolg 
       

 +Selbstwert -Selbstwert 

Erfolg - Misserfolg 
Attribution 
(Zuschreibung) 
 

Schreiben Erfolg eher 
eigenen Eigenschaften und 
Fähigkeiten zu 
 
 

Schreiben Misserfolg eigenen, Erfolg nicht 
eigenen Eigenschaften und Fähigkeiten zu 
Misserfolg ist verursacht durch Mangel an 
eigenen Fähigkeiten 

Erfolg -Misserfolg 
Glaubwürdigkeit 
 

schätzen positive 
Rückmeldungen als 
glaubwürdiger und 
angepasster ein 

schätzen negative Rückmeldungen als 
glaubwürdiger und angepasster ein, finden 
Erfolg weniger glaubwürdig 

Ziele setzen 
 

Leicht höher, als was mit 
normalem Einsatz erreicht 
werden kann, 
realistische Ziele 
 

Zu tief: tiefer, als was mit normalem Einsatz 
erreicht werden kann. 
Zu hoch: die Chance, das Ziel zu erreichen ist 
gering. 
Meist unzufrieden mit der eigenen Leistung 

 
3.4 Leistung 
 

Voraussetzungen, Leistungen zu erbringen  
- Eigene Persönlichkeitsmerkmale, Eigenschaften, Fähigkeiten, Identität kennen 
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- Kontrolle, Selbstwirksamkeit 
- Eigene gegenwärtige  Situation einschätzen können 
- Ziele sehen, voraussehen 
- Ziele angemessen setzen und sie zu erreichen suchen 
- Angemessene Mittel finden, um Ziele zu erreichen 
- Eigene Handlungen beurteilen, einschätzen können 
- Widerstände, Bremsen, Stolpersteine wahrnehmen, überwinden 
- Umgang mit Erfolg und Misserfolg 
- Umgang mit sich selbst, Selbstgespräche 
- Angemessen Grenzen setzen 
- Sich schützen 
- Soziale Kontakte aufbauen und pflegen 
Bezugsnormen 
Um eine Leistung einschätzen und somit erbringen zu können, braucht es Bezugsnormen. 
Sie werden als Vergleiche mit verschiedenen Bezugsnormen erstellt: 
Individuelle: Vergleich mit sich selbst 
Soziale: Vergleich mit anderen, mit einer Gruppe 
Sachliche: Vergleich mit sachlichen Anforderungen 

 
Voraussetzungen, um Leistung zu erbringen 
- Motivation (intrinsische > extrinsische; langfristige > kurzfristige) 
- Eigene Fähigkeiten und Eigenschaften kennen und dazu stehen 
- Eigene Leistungen analysieren und einschätzen können 
- Ziele realistisch setzen können 
- Stolpersteine, Bremsen erkennen und identifizieren können 
- Wille, Motivation und Fähigkeit die Stolpersteine zu überwinden und Bremsen zu 

lösen 
 
 
 
4. Themen und Übungen in der Psychotherapie 

(Immer auch Erziehungsberatung, systemische Aspekte beachten) 
 
 
ADHS 
Themen Übungen 
Kontrolle, sich im Griff haben, Impulsivität Auslöser finden und Ressource einsetzen 
Grenzen: einhalten, setzen in verschiedenen 
Lebensbereichen 

 

Unnötige Reize in den Hintergrund stellen 
Konzentration, Reizoffenheit, 
Ablenkbarkeit 

Vordergrund – Hintergrund Übungen 
Schutzmantel (gegenüber unnötigen Reizen) 

Vorwärts machen, eine Arbeit beginnen Bremsen lösen 
Bremsen, wenn nötig mit Hilfe der 
Vorstellung eines Autos 

Etwas durchziehen, durch halten Widerstände überwinden und Ziel erreichen 
 

Ziele stecken und diese dann erreichen Schritte zum Ziel 
Widerstände überwinden und Ziel erreichen 
 

Frustrationstoleranz Widerstände überwinden und Ziel erreichen 
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Zuhören, fokussieren Leitung putzen 

Vordergrund – Hintergrund 
 

 
 
Zwang 
Themen Übungen 
Kontrolle, sich im Griff haben, Impulsivität Auslöser und Ressource einsetzen 

Vermeiden der Auslöser, aus dem Feld gehen 
 
 

Vordergrund Hintergrund Etwas in den Hintergrund stellen 
 

Wohlbefinden Insel im Alltag 
 

 
 
Übungen für Erwachsene, Jugendliche, Kinder 
Auslöser finden und Ressource einsetzen 
Hier und Jetzt 
1. Thema, konkrete Situation erfragen.  
2. Situation begrenzen: Anfang, Abschluss, Struktur der Situation, Auslösereiz? 
3. Auslösereiz finden  
4. Ressource erfragen, passend zum Problem, Situation dazu. 
 
Trance 
5. Anfang Ressourcesituation, bis Spitze, anhalten, Körpergefühl, Symbol dazu.  
 
Hier und Jetzt 
6. Zurückkommen, den nächsten Schritt erklären 
 
Trance 
7. Problemsituation bis Auslöser, stopp, Symbol holen, Körpergefühl, weitergehen lassen 
bis Abschluss 
 
Hier und Jetzt 
8. Suggestion für Zukunft 
 
 
Leitung putzen 
1. Situation finden, wo schwierig, zu zu hören 
2. Zusammen Modell entwickeln: Reiz kommt durchs Ohr, ins Gehirn, wird verarbeitet, 
gibt Befehl z.B. an Hände, Beine, führen es aus 
3. Zum Anfang der Situation gehen 
4. Gehörter Reiz kommt 
5. Was passiert? Was ist los? 
6. Leitung unterbrochen, schmutzig, verstopft. Entsprechend handeln 
7. Reiz weiter gehen lassen, bis Befehl von Händen richtig ausgeführt  
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Störendes in den Hintergrund, das Wichtige in den Vordergrund 
Hier und Jetzt 
1. Thema – Situation 
 
Trance 
2. was ist jetzt. Situation beschreiben 
3. Störendes (z.B. Geräusche, schädliche Gedanken) aus sich heraus nehmen 
4. Sich an der Wand einen Bilderrahmen vorstellen. 
5. Das Störende einsetzen (steht meist im Vordergrund) 
6. In den Hintergrund stellen, z.B. matter, transparenter, kleiner machen 
7.  In den Vordergrund das wichtigste, das Thema stellen, z.B. laufen, schwimmen... 
8. Bild als Ganzes betrachten. Im Gedächtnis bewahren  
 
Hier und Jetzt 
9. Gibt es noch etwas dazu zu sagen? 
 
 
Widerstände überwinden und Ziel erreichen 
Hier und Jetzt 

1. Situation beschreiben, in der ich stecke 
2. Ziel festlegen, wo ich hin will. 
3. Beurteilen, ob das Ziel angemessen ist 
4. Mit einem Gegenstand das Ziel auf den Boden legen. 
5. Mit einem Gegenstand Position legen, wo ich gerade bin. 
6. Mit Klötzen oder Stiften den Weg legen von gegenwärtiger Position zum Ziel. 
7. Sich ein Bild machen vom Ziel, von da, wo ich hin will, bildhaft (z.B. Bergspitze, 

Wiese, Haus..) 
Trance 

8. Sich bildhaft in die Situation hineinversetzen, da, wo ich gerade stecke 
9. Von hier aus Ziel ist Auge fassen 
10. Weg gehen. 
11. Widerstände (z.B. Mauer, Graben, Klebstoff) erkennen 
12. Widerstände überwinden (Kletterseil, Sprung, Lösungsmittel) 
13. Ziel erreichen oder Zustand, der befriedigend ist 
14. Spüren, wie es sich anfühlt, das Ziel erreicht zu haben 

 
 
Dissoziieren von einem „es“ 
z.B. Krankassenberichte, stinkt mir, Wolke 
Hier und Jetzt 
1. Situation, in dem es auftaucht 
 
Trance 
2. Anfang der Situation bis zum „es“ 
3. Standbild 
4. es bildlich machen 
5. etwas damit tun 
6. Weg gehen bis Abschluss der Situation 
 
Hier und Jetzt 

7. Nächstes Mal? 
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Angemessene Ziele setzen 

1. Fähigkeit oder  anderes Thema, in dem ich Ziel stecken möchte 
2. Ziel stecken. 
3. Beurteilen, ob ich Ziel erreichen möchte 
4. Ist Ziel richtig gesteckt? (nicht zu hoch, nicht zu tief).  
5. Wenn zu hoch, 1. Zwischenschritt 
6. Wie kann Zielerreichung gemessen, überprüft werden? Woran merke ich, dass Ziel 

erreicht wurde? 
7. Was brauche ich noch, um Ziel zu erreichen (z.B. Fähigkeit, Training, Ausrüstung) 
8. Schritte mit Zeithorizont festlegen 

In Trance den Weg gehen 
 
 
Bremsen lösen 

1. Situation finden, in der es wichtig ist, die Bremsen zu lösen und los zu fahren, z.B. 
eine Arbeit beginnen oder vorwärts zu machen. 

2. Sich eine Vorstellung von einem Fahrzeug machen, mit dem ich losfahren möchte, 
z.B. ein Mercedes, ein Rennauto... 

3. Sich in der Vorstellung ins Auto setzen und losfahren, bis Stockung, Bremsung 
eintritt. 

4. Nachschauen, was los ist, z.B. Handbremse angezogen, kein Benzin mehr, 
Motorschaden... 

5. Den Schaden beheben und weiter fahren. 
6. Bei nächster Bremsung. Dasselbe Prozedere bis das Ziel erreicht ist. 
7. In der Realität sich das Fahrzeug vorstellen. Bei Bremsung, nachschauen, was los ist 

und den Schaden beheben. Sofort weiter fahren. 
 

* * * 
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1. CDs und DVDs 
AUDI TORIUM Netzwerk 
Habsbergstr. 9a, D-79379 Müllheim/Baden Tel 0049 7631/170743 – Fax 0049 7631/170745 – E-Mail 
info@auditorium-netzwerk.de ; www.auditorium-netzwerk.de  
 
„The World of Psychotherapy“ auf Audiokassetten: 
2112.68 Signer-Fischer, Susy: Hypnose und hypnotherapeutische Methoden in der Kinderpsychotherapie 
2111.76 Signer-Fischer, Susy: Psychotherapie und Beratung bei Verdacht auf sexuellen Missbrauch bei 

Kindern und Jugendlichen unter Einbezug von Hypnose 
Signer-Fischer, Susy: Hypnose und Hypnotherapie in der Erziehungsberatung, 4 Kassetten, 355m, ISBN 3-

89680-268-2. 
Signer-Fischer, Susy: Hypnotherapeutischer Umgang mit Aggression und Gewalt bei Kindern und 

Jugendlichen, 4 Kassetten, 330m, ISBN 3-89680-096-5. 
Signer-Fischer, Susy: Sebstvertrauen und Selbstsicherheit, 4 Kassetten, 360m, ISBN 3-89680-269-0. 
 
L17-2 Signer-Fischer, Susy: Der Einfluss des Erinnerns und Vergessens auf die Lebensqualität 
L 41 (2) Signer-Fischer, Susy: Wege aus der Rolle des Opfers oder des Täters: Kinder, Jugendliche und 

Erwachsene 
L 39 Signer-Fischer, Susy: Hypnose bei Kindern und Jugendlichen. 
 
KITA-02-V-1 Signer-Fischer, Susy: Das Symptom als Metapher. ca. 30 Min. 4. Kindertagung der MEG 

Rottweil. 2002. 
KITA-02-W27 Signer-Fischer, Susy: Einführung in die Kinderhypnotherapie. ca. 150 Min. 4. Kindertagung 

der MEG Rottweil. 2002. 
KITA-02-W56 Signer-Fischer, Susy: In scheinbar auswegslosen Situationen Freiräume nutzen. ca. 150Min. 

4. Kindertagung der MEG Rottweil. 2002. 
KITA-02-W Signer-Fischer, Susy: Aufbau von Selbstvertrauen und Selbstsicherheit. ca. 150 Min. 4. 

Kindertagung der MEG Rottweil. 2002. 
 
KITA-05-W031C Signer-Fischer, Susy: Aufbau von Selbstvertrauen und Identität. Hypnose und 

hypnotherapeutische Methoden mit Kindern. 2 CDs, Gesamtlaufzeit ca. 145 Min. 5. Kindertagung 
Heidelberg, 3.-6. November 2005. 

KITA-05-W107C Signer-Fischer, Susy: Lebensübergänge. 2 CDs, Gesamtlaufzeit ca. 135 Min. 5. 
Kindertagung Heidelberg, 3.-6. November 2005. 

ESH08-WS57C Signer-Fischer Susy: Übergänge und Wendepunkte im Lebenslauf. 2008. 
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2. Videokassetten / DVDs 
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Signer-Fischer, S. (1997). Einführung in die Hypnotherapie mit Kindern und Jugendlichen.  
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Signer-Fischer, S. (2000). Wege aus der Rolle des Opfers oder des Täters: Kinder, Jugendliche und 
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Signer-Fischer, S. (2000) Kopfschmerzen und Kontrolle. VT 1165, 3 Vorträge ca. 80 Min. 
 
Signer-Fischer, S. (2002). Einführung in die Kinderhypnotherapie (Workshop ca. 150 Min.). Kindertagung 

auf Video. 
Signer-Fischer, S. (2002). In scheinbar auswegslosen Situationen Freiräume nutzen (Workshop ca. 150 

Min.). Kindertagung auf Video. 
Signer-Fischer, S. (2002). Aufbau von Selbstvertrauen und Selbstsicherheit. Hypnose und 

hypnotherapeutische Methoden mit Kindern und Jugendlichen (Workshop ca. 150 Min.). Kindertagung auf 
Video. 

Aufzeichnungen der Jahrestagung der M.E.G./Hypnotherapie Tage in Bad Orb 2003. Teilesymposium: 
Signer-Fischer, S. (2003). Dissoziation und Assoziation- Hypnose in der Behandlung von 

psychotraumatisierten Kindern und Jugendlichen. 
 
Signer-Fischer, S. (2005). Hypnopsychotherapie mit Kindern und Jugendlichen. (3 DVDs, ca. 204 Min., 

Bestellnummer: DVD 1590):  Sicherheit und Kontrolle; Konfrontation mit Problem: Kontrolle 
durch gezielte Konfrontation; Selbstständigkeit und Mut. 

 
KITA-05-W002D Signer-Fischer, Susy: Einführung in die Kinderhypnotherapie. (Workshop auf DVD, ca. 
154 Min.). 5. Kindertagung Heidelberg, 3.-6. November 2005. 
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