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Psychedelisch induzierte mystische Erfahrungen kénnen therapeutisch wirksam sein, ,nicht in erster Linie,
weil sie Uberzeugungen der Menschen lber die grundlegende Natur der Realitat verandern, sondern weil
sie es Menschen ermdéglichen, Konzepte ihres Selbst auf gesiindere Weise zu revidieren, und somit ihre
Selbstwahrnehmung und die Beziehung zu ihrem eigenen Verstand und Leben verandern kénnen”.

Klinische Studien deuten darauf hin, dass ein bis drei Verabreichungen psychedelischer Substanzen unter
therapeutischer Betreuung Symptome psychischer Erkrankungen, wie z.B. Angst- und Suchtstérungen oder
Depressionen , dauerhaft reduzieren kénnen.1 Der Psychiater Stephen Ross nennt es ,in der Psychiatrie
einfach beispiellos, dass eine einzige Dosis eines Medikaments diese Art von dramatischen und dauerhaften
Ergebnissen erzielt.”2 Unter der Annahme, dass es sich bei diesem beobachteten Effekt um eine reale, robust
nachweisbare Wirkung handelt, stellt sich natirlich die Frage: Wie funktioniert das?

Auf diese offensichtliche Frage gibt es eine scheinbar offensichtliche Antwort: Psychedelische Substanzen
wirken, indem sie die Uberzeugungen der Patient:innen tiber die grundsétzliche Beschaffenheit der Real-
itat verandern. Diese Antwort, die ich die ,metaphysische Glaubenstheorie” der psychedelischen Therapie
nenne,3 erscheint angesichts eines der bestandigsten Ergebnisse der psychedelischen Forschung nahe-
liegend: Anhaltende positive Effekte auf die Psyche (Verringerung klinischer Symptomatik oder positive Per-
sonlichkeitsveranderungen bei gesunden Proband:innen) kénnen durch das Auftreten einer ,Erfahrung mys-
tischer Art” (orig.: ,mystical-type experience”, MTE), wahrend der akuten Wirkung der Substanz, vorhergesagt
werden.3

Angesichts dieser Erkenntnis und der intuitiven Assoziation zwischen Mystizismus und religidsem Glauben
liegt es nahe, zu spekulieren, dass Psychedelika dauerhafte Verbesserungen der psychischen Gesundheit
bewirken kdnnen,, indem sie einen positiven metaphysischen Glauben an eine transzendente ,gottliche
Wirklichkeit” (orig.: Divine Reality) oder eine ,Basis des Seins” (orig.: ,Ground of Being“) férdern — das,



was Alan Watts eine ,freudige Kosmologie” (orig.: ,Joyous cosmology”) nannte.3 Diese Spekulationen haben
bei Anhanger:innen physikalistischer, materialistischer oder naturalistischer Weltanschauung Besorgnis aus-
gel6st, so auch bei Michael Pollan, der die Frage stellte: ,Wird den Kranken und Sterbenden bei der
psychedelischen Therapie lediglich eine trostliche lllusion untergeschoben?“5 Ich denke, dass die Antwort
,nein” lautet und dass diese Sichtweise die Funktionsweise der Therapie mit psychedelischen Substanzen
nicht richtig erfasst. Eine plausiblere Erklarung ist meiner Meinung nach, dass Psychedelika in der Therapie
Anderungen des narrativen Selbst begiinstigen.

Erfahrungen mystischer Art ohne Metaphysik

Psychometrische Fragebdgen definieren die MTE anhand einer Reihe von Erfahrungsmerkmalen. Dazu
gehort ein Gefiuihl der Einheit, die Transzendenz von Zeit und Raum, ein ,noetisches” Gefihl, , Wissen tber
die Realitat zu erlangen, sowie eine stark empfundene positive Stimmung.6 In verschiedenen Studien und
Populationen zeigt sich immer wieder, dass die Teilnehmer:innen, die diese Art von Erfahrung machen, den
gréRten dauerhaften Nutzen erfahren.3

Die Sichtweise der freudigen Kosmologie, auch bekannt als die metaphysische Glaubenstheorie der psyche-
delischen Therapie, wird zum Teil durch psychometrische Ergebnisse wie diese begriindet, aber es gibt auch
andere Befunde, die diese Theorie unterstiitzen: wie Wayne Glausser feststellte,7 scheint diese Idee durch
die Erfahrungsberichte einiger Patient:innen nahegelegt zu werden, wie z. B. dem von Rachael Petersen,
die schrieb, dass die Einnahme von Psilocybin in einer klinischen Studie zur Behandlung von Depressionen
»Sie von ihrem Atheismus geheilt” habe.8 Die Theorie ist besonders verlockend, wenn wir die am besten
untersuchte therapeutische Indikation von Psychedelika in Betracht ziehen: Die Behandlung von Angst und
Depressionen, die bei Patient:innen mit unheilbaren Krankheiten auftreten..1 Es liegt auf der Hand, dass eine
erfahrungsgestiitzte Uberzeugung von der Existenz einer ewigen, transzendenten Welt denjenigen, die durch
ihre eigene bevorstehende Sterblichkeit zutiefst verzweifelt sind, erheblichen Trost spenden konnte.

Wahrend Psychedelika manchmal metaphysische Uberzeugungen gemaf einer freudigen Kosmologie her-
vorbringen kdnnen und es schwer zu leugnen ist, dass dies psychologische vorteilhafte Auswirkungen haben
kann,9 zeigen qualitative Interviews mit erfolgreich behandelten Patient:innen ein nuancierteres Bild. Es zeigt
sich, dass manchmal alle psychometrischen Kriterien fir eine ,vollstandige” MTE erflillt sein kdnnen, ohne
dass die Patient:innen eine metaphysische Konversion erfahren haben.10 Stattdessen kénnen diese Kriterien
auch durch andersartige transformative Erfahrungen erfillt werden, die sich durch tiefe Gefiihle der Ver-
bundenheit, Akzeptanz, emotionaler Katharsis und psychologischer Einsicht auszeichnen — ohne dass eine
freudige Kosmologie in Sicht wéare.11 Ein gutes Beispiel dafiir ist Michael Pollans eigene Psilocybin-induzierte
Erfahrung, die die Definition einer vollstandigen MTE erfullt:

Ich kénnte ohne weiteres die ,Verschmelzung [meines] personlichen Selbst mit einem grolReren Ganzen”
bestatigen, ebenso wie das ,Gefiihl, etwas zutiefst Heiliges zu erleben” und ,auf einem spirituellen Hohepunkt
zu sein” und sogar die ,Erfahrung der Einheit mit der ultimativen Realitat” ... vorausgesetzt, meine Zustim-
mung zu diesen aufgeladenen Adjektiven impliziert nicht den Glauben an eine Ubernatirliche Realitat ... Es
war mein Ziel, [eine mystische Erfahrung] zu machen, und geman der Wissenschaft hatte ich eine mystische
Erfahrung. Doch diese hat mich nicht ndher an den Glauben an Gott oder an eine kosmische Form des
Bewusstseins oder an irgendetwas Magisches gebracht .. .12 (Pollan, 2018, S.284)



Wie also funktioniert die psychedelische Therapie, wenn nicht (hauptsachlich) durch die Verdnderung meta-
physischer Uberzeugungen? Meiner Ansicht nach ist die MTE — wie sie psychometrisch definiert ist —
deshalb so konsequent therapeutisch wirksam, weil sie tiefgreifende Veranderungen des ,narrativen Selbst”
begiinstigt.

Psychedelika und das narrative Selbst

Der Begriff ,narratives Selbst” bezieht sich auf die komplexen Uberzeugungen und Vorstellungen, die eine
Person von ihrer eigenen Identitat, Personlichkeit und Autobiografie hat. Es wird Ublicherweise vom ,mini-
malen Selbst” unterschieden, dem bloRen Gefuhl, ein verkdrpertes Subjekt der Erfahrung im Hier und Jetzt
zu sein, unabhangig von spezifischen Perstnlichkeitsmerkmalen oder biografischen Eigenschaften.

Warum sollte man annehmen, dass Veranderungen des narrativen Selbst die eigentliche Erklarung fiur die
Korrelation zwischen MTEs und therapeutischen Ergebnissen sind? Zum einen gilt das Gefuhl der Einheit als
Hauptmerkmal der MTE — eine Folge dieses Einheitsgefihls ist eine tiefgreifende Veranderung des gewdhn-
lichen Selbstverstandnisses.13 Zum anderen ist bekannt, dass Erkrankungen wie Siichte und Depression mit
schéadlichen Veranderungen des narrativen Selbst einhergehen, z.B. mit negativen ,Grundiiberzeugungen*
Uber die eigene Person. Ebenso ist es bekannt, dass Anderungen dieser Uberzeugungen von therapeutis-
chem Nutzen sein kénnen.14,15

Neben diesen allgemeinen Uberlegungen gibt es auch Hinweise aus der psychedelischen Wissenschatt,
die diese Hypothese unterstiitzen. Mindestens eine Studie hat herausgefunden, dass Messungen der
psychologischen Einsicht die therapeutischen Ergebnisse starker vorhersagen als Messungen der MTE.
Diese relevanten Arten der Einsicht beinhalten fast alle Veranderungen des narrativen Selbst.16 Ebenso
wurde die therapeutische Wirksamkeit von Psychedelika mit einer Steigerung von achtsamkeitsbezogenen
Fahigkeiten17 und psychologischer Flexibilitat in Verbindung gebracht,14 von denen beide Anderungen in
der geflihlten Beziehung zwischen dem erlebenden Subjekt und seinen eigenen Gedanken und Geflihlen
beinhalten — einschlief3lich solcher, die das narrative Selbst ausmachen.3 Die scheinbare Beteiligung von
Verdnderungen im Ruhezustandsnetzewrk, ,Default Mode Network”, des Gehirns ist ebenfalls wichtig, da
dieses System durch zahlreiche Belege mit narrativen Selbstreprasentanzen in Verbindung gebracht wird.18

SchlieRlich stiitzen viele Berichte von erfolgreich behandelten Patient:innen die Vorstellung, dass sich
Psychedelika auf das narrative Selbst auswirken. Betrachten wir zum Beispiel den folgenden Bericht von
jemandem, der eine psilocybingestiitzte Therapie gegen Tabakabhangigkeit erhalten hat:

Ein paar Sekunden lang dachte ich: ,Ich bin ich, und es gibt keine definierenden Merkmale!” ... da wurde mir
klar, dass ich nicht “ein Raucher” bin.19

Zumindest in diesem Fall — und es gibt viele Beispiele dieser Art — scheint es klar zu sein, dass Psilocybin
den/die Patient:in unter anderem aus dem Griff der Grundiiberzeugung ,Ich bin ein:e Raucher:in” befreitund in
die Lage versetzt hat, die Kontingenz dieser Uberzeugung zu erkennen und sie zum Besseren zu verandern.
Dies ist in Einklang mit der Idee, dass psychedelisch induzierte MTEs therapeutisch wirksam sind, aber nicht
in erster Linie, weil sie die Uberzeugungen der Menschen tiber die Beschaffenheit der Realitat verandern,
sondern weil sie es ihnen ermdglichen, ihre Selbstwahrnehmung auf gestindere Weise zu revidieren,und zwar
indem sie die Art und Weise veréndern, wie sie sich selbst sehen und mit ihrem eigenen Geist und Leben
umgehen.20



Narratives Selbst vs. minimales Selbst

Weiter stellt sich die Frage, warum man beim Versuch, den therapeutischen Prozess zu verstehen, das
narrative Selbst im Gegensatz zum minimalen Selbst hervorheben sollte? Zum Teil hangt dies davon ab, wie
genau man die beiden Phanomene charakterisiert und unterscheidet. Diese Unterscheidung in Bezug auf die
psychedelische Therapie deutlicher zu machen, kdnnte ein wichtiges Thema fir die zukinftige Forschung
sein. Einerseits wird das minimale Selbst oft mit jeglicher Form der kérperlichen Selbstwahrnehmung in
Verbindung gebracht oder damit identifiziert, und es ist klar, dass Veranderungen der korperlichen Selb-
stwahrnehmung in der psychedelischen Therapie eine Rolle spielen kdnnen. Andererseits konnen Teile des
narrativen oder autobiografischen Selbst den Korper einschlie3en oder auf ihn Bezug nehmen. So wie ich das
narrative Selbst hier definiert habe, umfasst es alle Anschauungen, die tiber das bloRe Gefiihl, ein Subjekt
der Erfahrung zu sein, hinausgehen und sich selbst als ein spezifisches Individuum mit einem bestimmten
Aussehen, einer eigenen Geschichte und einem spezifisch empfundenen Kérper sehen lassen.

Es mag sein, dass einige unserer hier verwendeten konzeptionellen Schemata nicht deckungsgleich mit den
psychologischen Realitaten sind. Aber wahrend akute psychedelische Erfahrungen, ebenso wie psychotische
Zustande, deutliche Veranderungen der minimalen Selbstwahrnehmung aufweisen kdnnen, wie die Auflésung
der kdrperlichen Grenzen und der Verlust des Gefiihls des ,Besitzes” Uber mentale Zustande und Korperteile,
klingen diese normalerweise mit der akuten Wirkung der Droge ab. Was in erfolgreichen Fallen dramatisch
und dauerhaft verandert werden kann, ist nicht das blo3e Gefiihl, im Hier und Jetzt ,jemand zu sein”,21
sondern das Geflhl, wer man ist — welche Art von jemand — und wie man sich im Bezug auf die Gedanken,
Gefuhle, Wahrnehmungen, Objekte, Menschen und Situationen im eigenen Leben verhalt.

Unheilbare Krankheiten und das narrative Selbst

Es bleibt noch eine Sorge, die es zu beseitigen gilt. Vielleicht, kbnnte man meinen, ist der Mechanismus
der Unterbrechung und Uberarbeitung des narrativen Selbst plausibel, wenn es um Depressionen oder
Substanzmissbrauchstérungen geht — aber kann dies wirklich der Hauptmechanismus fur die Linderung
psychischen Leidens von unheilbar Erkrankten sein? Wie ich bereits erwahnt habe, erscheint hierbei die
Metaphysical Belief Theory am plausibelsten. Auf den ersten Blick ist es schwer zu erkennen, wie eine
Veranderung des narrativen Selbst Angst und Depressionen, die durch ein bevorstehendes Ableben her-
vorgerufen werden, lindern kdnnte. Ich denke jedoch, dass es wichtig ist, zu erkennen, wie tief unsere
narrativen Selbstreprasentanzen unsere Erfahrung der Welt durchdringen, durch den Einfluss, die sie auf
unsere Aufmerksamkeit, Emotionen und Wahrnehmung ausiben.

In der Schweiz hat ein Team unter der Leitung von Peter Gasser die erste klinische Studie mit LSD-unter-
stitzter Psychotherapie seit 40 Jahren durchgefiihrt.22 Die Patient:innengruppe bestand aus Patient:innen
mit Angsten und Depressionen im Zusammenhang mit einer unheilbaren Krankheit. Die LSD-induzierten
Erfahrungen flihrten zu einer dauerhaften Verringerung von Angst und Depressionen, aber die Forscher:innen
stellten fest, dass die Patient:innen typischerweise emotional und existenziell orientierte ,Gipfelerlebnisse”
hatten und keine klassischen mystischen Erfahrungen oder metaphysischen Epiphanien. Die Hauptthe-
men, die sich aus den qualitativen Interviews mit den Patient:innen Uber ihre psychedelischen Erfahrun-
gen herauskristallisierten, waren gekennzeichnet von ,erleichtertem Zugang zu Emotionen und Katharsis”,
~Entschematisierung und Betrachtung von Erfahrungen aus einer anderen Perspektive” und ,Veranderungen
grundsatzlicher Emotionen”.23 Ein Patient kommentierte:

Ich hatte die Gelegenheit, mich zu entspannen. Ich war eher mit meiner inneren Welt verbunden. Ich schloss
die Augen. Es ging weniger um meine Krankheit. Ich konnte sie relativieren ... Sich selbst ohne die Krankheit



im Mittelpunkt sehen. Es gibt wichtigere Dinge im Leben ... Die Evolution der Menschheit zum Beispiel ... Dein
inneres Ego wird kleiner, glaube ich, und du schaust auf das Ganze ... du fangst tatsachlich an, Beziehungen
mit Pflanzen oder mit der gesamten lebenden Welt um dich herum aufzubauen. Du denkst weniger an dich
selbst, du denkst — Uber Grenzen hinweg.

Naturlich ist dies lediglich ein einzelnes Beispiel, aber es zeigt, dass scheinbare Begegnungen mit ein-

er ,go6ttlichen Realitat” nicht notwendig sind, um die Bedrohung durch den bevorstehenden Tod effektiv

zu bewaltigen. Stattdessen kann die existenzielle Not, die mit dem bevorstehenden Ableben einhergeht,
durch tiefgreifende Veranderungen des narrativen Selbst, sowie der Perspektiven, Prioritdten, emotionalen
Schemata und der Aufmerksamkeit, die ihm zugrunde liegen, verringert werden.

Disclaimer: Dieser Blogpost wurde von Volontéren tbersetzt und editiert. Die Mitwirkenden repréasentieren
nicht die MIND Foundation. Wenn lhnen Fehler oder Unklarheiten auffallen, lassen Sie es uns bitte wissen
—wir sind fiir jede Verbesserung dankbar (mail to: blog-translation@mind-foundation.org). Wenn Sie unser
Projekt zur Mehrsprachigkeit unterstiitzen wollen, kontaktieren Sie uns bitte um der MIND Blog Translation
Group beizutreten!
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