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Abstract: Die psychische Gesundheit des Mediators — zwischen
Empathie und Stress

Menschlich zu sein, bedeutet empathisch zu handeln. Die nachfolgende Arbeit
,,Die psychische Gesundheit des Mediators — zwischen Empathie und Stress® greift
die Empathie als Leitbild des Mediators auf und verortet ihre Grenze dort, wo der
Stress der Medianden zum empathischen Stress des Mediators wird. Daher ist es
fiir den Mediator sinnvoll, Mittel und Wege zu finden, um sich vor empathischem
Stress zu schiitzen und so seine psychische Gesundheit aufrechtzuerhalten. Dieser
Thematik widmet sich die Empathie-Forschung. Ziel dieser Arbeit ist es, heraus-
zustellen, inwiefern die aktuelle Forschung dem Mediator helfen kann, resilienter
im Angesicht von empathischem Stress zu werden, und welche Auswirkungen die
Forschungsergebnisse auf die empathische Haltung des Mediators im Verfahren
haben.

Zur Beantwortung dieser Fragen dient als wissenschaftliche Grundlage vor
allem die ReSource-Studie von Forschern des Max-Planck-Instituts fiir Kogni-
tions- und Neurowissenschaften aus den Jahren 2015 und 2016. Die vorliegende
Arbeit bietet somit einen Uberblick zu den Phiinomenen ,,Empathie* und ,,Stress*
im Zusammenhang von mentalem Training zur Schulung des Geistes und schldgt
erstmals eine Briicke von wissenschaftlichen Erkenntnissen beziiglich Stress-Resi-
lienz und Empathie-Stirkung hin zur Haltung und Praxis des Mediators.

Es zeigt sich, dass bestimmte mentale Ubungen die sozio-affektiven und so-
zio-kognitiven Fahigkeiten wie Empathie, Mitgefiihl und Perspektivwechsel fes-
tigen und resilienter gegen empathischen Stress machen, wihrend beispielsweise
Achtsamkeitstrainings diese Effekte nicht erzielen. Entscheidend fiir das psychi-
sche Wohlbefinden des Mediators ist — mehr noch als Empathie — das Mitgefiihl
und weniger die Achtsamkeit. Zugleich ist ein mitfithlender Mediator zum einen
auf eine allparteiliche Weise im Verfahren besonders aufmerksam fiir die Kon-
fliktwirklichkeit und zum anderen trdgt vor allem das Mitgefiihl als motivationale
Komponente die Haltung des Mediators.

Nicht zuletzt weisen die in dieser Arbeit hervorgebrachten Befunde auf ein For-
schungsdesiderat hin, ndmlich die biophysiologische Untersuchung des Zusam-
menhangs von empathischem Stress und stressreduzierender Meditation im Alltag,
worin groB3es Potential liegt, die bisherige Forschung zu ergénzen.
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1. Einleitung

Wo Menschen aufeinandertreffen, entstehen Konflikte. So berichtet die Mensch-
heitsgeschichte von zahlreichen groen und kleinen zwischenmenschlichen Aus-
einandersetzungen. Ebenso liegt es aus zivilisatorischen Griinden in der Natur des
Menschen, Konflikte jeglicher Art zu 16sen und sie moglichst langfristig zu befrie-
den. Ein solches Ziel verfolgt das Konzept der Mediation, bei dem in der Regel ein
Dritter! mindestens zwei Konfliktparteien unterstiitzt, sich selbst dabei zu helfen,
ihren Konflikt beizulegen. Insofern liegt die tatsdchliche Konfliktlosung stets in
den Hénden der Konfliktparteien — der Mediator fungiert als Mittler zwischen ih-
nen.

Die Existenz von Konfliktvermittlern ist vor allem in Asien bereits in der Zeit
um 4000 vor Christus tberliefert,> wohingegen die historische Entwicklung der
Mediation in Europa nicht eindeutig belegt ist. Ein fiir den europdischen Raum
zeitlich frith dokumentierter Vermittler von Konflikten ist der athenische Staats-
mann Solon im 6. Jahrhundert vor Christus.> Gleichzeitig herrschten schon in
dieser Zeit unzdhlige zwischenmenschliche Konflikte iiber Macht, Eifersucht und
Liebe, wie es sich beispielsweise anhand der antiken Erzéhlung ,,Ilias* von Homer
nachvollziehen ldsst. Wie viel Leid hitte durch die Einbindung eines Vermittlers
oder Mediators wohl vermieden werden konnen? Womdoglich hétte Paris, der Sohn
des trojanischen Konigs Priamos, Helena, die Ehefrau des Sparta-Konigs Mene-
laos, nicht entfiihrt und damit auch keinen zehnjdhrigen Trojanischen Krieg im
12. Jahrhundert vor Christus ausgeldst.

Der deutsche Begriff ,,Mediator” stammt vermutlich vom altgriechischen Wort
,.meseuein ab, was so viel bedeutet wie ,,die Mitte halten, sich neutral verhalten*.*
Auch das lateinische Wort ,,medio* fiir ,,sich in der Mitte befinden* kommt unse-
rem heutigen Verstindnis sehr nahe.’ Im Sinne dieses vermittelndem Neutralitéts-
anspruchs trat im Jahr 2012 das deutsche Mediationsgesetz in Kraft, das die Me-
diation als ein kodifiziertes vertrauliches und strukturiertes Verfahren definiert, bei
dem mindestens zwei Konfliktparteien mithilfe eines oder mehrerer Mediatoren
freiwillig und eigenverantwortlich eine einvernehmliche Beilegung ihres Konflikts

! Das in dieser Arbeit gewihlte generische Maskulinum bezieht sich zugleich auf ménnliche, weibliche und
andere Geschlechteridentititen.

2 Duss-von Werdt, homo mediator, S. 20.

3 A.a.0.,8.25.

4+ A.a.0.,8.26.

3 Stowasser (Hrsg.), Lateinisch — deutsches Schulworterbuch, S.311.
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anstreben, wihrend es dabei die Aufgabe des Mediators ist, die Konfliktparteien
als unabhingige und neutrale Person ohne eigene Entscheidungsmacht durch die
Mediation zu fithren.® Diese Verfahrensfithrung gelingt dem Mediator, wenn er
auf respektvolle und empathische Weise die Positionen, Interessen, Bediirfnisse
und Gefiihle der Konfliktparteien so in Beziehung bringt, dass eine gegenseitige
Einsicht in den Blickwinkel des jeweils anderen eine Konfliktlosung begiinstigt.’
An eine solche Lesart kniipft diese Arbeit an, indem der Mediator selbst mit seinem
Anspruch, empathisch zu agieren, in die Mitte der Betrachtung gesetzt wird.

1.1. Gegenstand

In heutigen Zeiten gilt Empathie als eine der wesentlichen menschlichen Eigen-
schaften. Empathie zdhlt inzwischen zu den Schliisselqualifikationen in Politik,
Wirtschaft, Gesellschaft und Familie, um menschliches Miteinander und soziale
Interaktion ressourcenschonend zu verbessern. Die positive Konnotation des Em-
pathie-Begriffs scheint iiberdies auch die Grundvoraussetzung mediatorischen Ar-
beitens zu sein mit der Folge, dass immer mehr Mediatoren ihre Tétigkeit sogar als
»empathische Mediation*® anbieten, obwohl dabei oft nicht klar ist, worin genau
der Unterschied zwischen einer ,,einfachen* Mediation und einer ,,empathischen‘
Mediation besteht. Gleichzeitig etabliert sich in Wirtschaft und Gesellschaft das
Postulat mediativen Handelns und Fiihrens,’ das als vermittelnde Haltung unter
anderem mit Wertschitzung und Empathie assoziiert ist."

Diese Arbeit untersucht zunéchst Empathie in Abgrenzung zu empathischem
Stress aus psychologischer Sicht und erdrtert anschlieend die Rolle und Hand-
lungsfahigkeit des Mediators inmitten dieses Spannungsfeldes zwischen Empathie
und Stress. Dazu wird die Frage beleuchtet, ob der Mediator konzeptuell tiberhaupt
unter empathischem Stress leiden kann, um dann schlielich aufzuzeigen, was dem
Mediator auf der Grundlage neuerer Erkenntnisse aus der Empathie-Forschung
rund um das sogenannte ,,ReSource-Projekt* von Forschern des Max-Planck-In-
stituts fiir Kognitions- und Neurowissenschaften bei empathischem Stress konkret

¢ Vgl. § 1 Abs. 1, 2 Mediationsgesetz (MediationsG).

7 GlaBer, in: Klowait/GlaBer (Hrsg.), Mediationsgesetz, § 2, Rn. 122; vgl. auch Schmidt/Lapp/Monssen,
Mediation, S. 180f.

8 Vgl. https://www.beruehrpunkt.de/empathische-mediation/; https://knotenloesen.com/mediationsausbildung/.
 Hable-Hafenbridl, in: Landes/Steiner (Hrsg.), Psychologie der Wirtschaft, S.361.
1 Troja, Die dunkle Seite der Mediation, in: ZKM 4/2019, S. 137.
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helfen kann. Da in dieser Studie verschiedene Meditationstechniken auf ihre Wirk-
samkeit bei Stresszustdnden untersucht wurden mit dem Ergebnis, dass Meditation
Stress entgegenwirken kann, eignet sie sich im Besonderen, diese Ergebnisse der
Untersuchungen auf den Fall des Mediators zu iibertragen und zu erdrtern, ob ein
meditierender Mediator besonders empathisch agiert und besser belastbar ist.

Das Spannungsfeld aus Empathie und Stress steht ndmlich neben der Annahme,
dass die Empathie des Mediators auch eine Komponente seiner Allparteilichkeit
ist und diese damit mediationsimmanent wirkt." Auf diese Basis stiitzt sich die
weitere Annahme, dass der Mediator in seiner Haltung erschiittert werden kann:
Denn wenn der Mediator seine neutrale Rolle und seine Haltung als Vermittler
aufgrund von empathischem Stress verliert — er sich also nicht mehr im Sinne des
lateinischen Worts ,,medio* in der Mitte befindet —, liegt es nahe, dass nicht nur die
Mediation zu scheitern droht, sondern auch die psychische Gesundheit des Medi-
ators Gefahr lauft zu leiden. Daher konnten die Ergebnisse der neuesten Empa-
thie-Forschung genauso auf den Mediator im empathischen Stress zu beziehen sein
wie die Folgen dieser Ergebnisse auf die mediatorische Haltung. Seit vielen Jahren
gelten in diesem Zusammenhang Achtsamkeitstechniken, die sich aus ferndstli-
chen Stromungen und westlichen Ergénzungen gebildet haben,'? als stressreduzie-
rend und Empathie fordernd,” was auch Mediatoren zugutekommen konnte. So
gilt es aus den Ergebnissen des ,,ReSource-Projekts* aulerdem herauszufiltern, ob
Mediatoren besonders auf die Methoden der oft gepriesenen Achtsamkeit zwecks
Stressreduktion zuriickgreifen sollten.

Das Ziel der Arbeit ist es, zu zeigen, was es fiir den Mediator in seiner Pra-
xis wie auch in seiner Haltung bedeutet, empathisch und stressresilient zugleich
zu sein und wie dabei neuere Erkenntnisse aus den Neurowissenschaften und der
Empathie-Forschung zum Wohle der psychischen Gesundheit des Mediators unter-
stiitzend wirken konnen.

Die zentralen Fragen dieser Arbeit lauten: Inwieweit kann die aktuelle Empa-
thie-Forschung rund um das ,,ReSource-Projekt* Mediatoren helfen, resilienter im
Angesicht von empathischem Stress zu werden? Ist in diesem Zusammenhang ein
meditierender Mediator auch zum Wohle des Mediationsverfahrens ein mitfiithlen-
derer Mediator?

' GldBer, in: Klowait/GldBer (Hrsg.), Mediationsgesetz, § 2, Rn. 112.
12 Grossman, Achtsamkeit, in: Bolz/Singer (Hrsg.), Mitgefiihl im Alltag und Forschung, S.209.
3 Reutter, Die Achtsamkeit des Mediators, S. 114.
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Inwieweit geben die Erkenntnisse der Forschung Anlass, die Haltung des Me-
diators zu liberdenken?

1.2. Aufbau

Zunichst ist es von Bedeutung, den Begriff der Empathie niher zu bestimmen und
dabei auch zu erklaren, was Empathie nicht ist. Hierzu werden psychologische und
neurobiologische Befunde ins Feld gefiihrt, wobei insbesondere Empathie vom
Mitgefiihl abgegrenzt wird (2.4.).

Aufbauend auf diesem Forschungsstand wird die Situation betrachtet, in wel-
cher der Mediator Empathie als Grenzerfahrung wahrnimmt, indem er in empathi-
schen Stress gerit. Dabei ist dieses dritte Kapitel zweigeteilt: Eingangs wird Stress
als empathischer Stress allgemein in seinen physiologischen und psychologischen
Komponenten beschrieben unter Zugrundelegung ausgewéhlter Studien der jiinge-
ren Vergangenheit (3.1.). Daran anschlieend wird das aufgezeigte Verstdndnis in
Bezug auf empathischen Stress konkret auf den Mediator und seine Praxis tiber-
tragen (3.2.). Hier geht es um die Frage, ob der Mediator in Abgrenzung zu Heil-
berufen konzeptuell iberhaupt mit Leid und Stress konfrontiert werden kann. In
diesem Zusammenhang wendet sich die Untersuchung zudem den Fragen zu, ob
der Mediator Heiler oder Helfer ist, inwieweit Empathie zur mediatorischen Hal-
tung gehort und wie der Mediator empathisch gestresst vom Helfer zum Hilflosen
werden kann.

Nachdem geklért ist, dass der Mediator durchaus in einen empathischen Stress
abrutschen kann, beleuchtet das nachfolgende Kapitel priaventive und akute Lo-
sungsstrategien gegen empathischen Stress zur Aufrechterhaltung der psychischen
Gesundheit des Mediators (4.). An dieser Stelle wird das ReSource-Projekt von
Forschern des Max-Planck-Instituts fiir Neurowissenschaften relevant. Géngige
Emotionsregulationsstrategien zum Stressabbau werden dem ReSource-Projekt
dabei vorangestellt, um dann den Aufbau und die Ergebnisse der Langzeitstudie
zu prasentieren. Bei der Untersuchung des ReSource-Projekts wird die Effektivi-
tdt eines resilienten Umgangs mit (empathischem) Stress im Zuge verschiedener
Meditationsarten von Achtsamkeitstraining iiber mentale Ubungen zur Stirkung
sozio-affektiver und sozio-kognitiver Fihigkeiten, die im Rahmen dieser Studie
zum ersten Mal iiberhaupt psychologisch und physiologisch umfassend tiberpriift
wurden, in den Fokus genommen. Nachfolgend dienen die Ergebnisse dieser Stu-
die dazu, einerseits Ableitungen fiir einen stressresilienteren, empathischeren und



Die psychische Gesundheit des Mediators — zwischen Empathie und Stress

mitfithlenderen Mediator zu finden und andererseits die mediatorische Haltung zu
modifizieren. SchlieBlich bietet diese Arbeit praktische Anwendungshilfen, da der
Mediator zu den vier effektivsten mentalen Ubungen im Angesicht von empathi-
schem Stress angeleitet wird (4.3.). Im letzten Kapitel findet eine erneute Zusam-
menfassung der gefundenen Erkenntnisse mit abschlieBender Bewertung statt (5.).
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2. Was ist Empathie?

Nicht erst in Zeiten wie diesen, in denen es wieder einen Krieg in Europa gibt
und sich weltweit Fliichtlinge dazu gezwungen sehen, in Massen ihre Heimat zu
verlassen, um in der Fremde Schutz und Hilfe zu erbitten, sind Strategien und
Konzepte rund um Konfliktldsungen aktueller denn je. Es kann entscheidend sein,
dass sich Politiker in die Ansichten und Uberzeugungen von kriegsfiihrenden Des-
poten hineindenken und so deren Handeln antizipieren, um Frieden zu sichern oder
wiederherzustellen. Genauso ist jeder Einzelne in seinem téglichen Leben in der
Demokratie herausgefordert, kulturelle, religiose und politische Andersartigkeit zu
verstehen und ihr friedvoll zu begegnen. Kurzum: Empathie bringt uns als soziale
Wesen in Resonanz zueinander.

Obwohl Empathie so essenziell fiir eine friedliche und harmonische mensch-
liche Interaktion ist, herrscht bei der Verwendung des Begriffs kein Konsens und
auch eine allgemeingiiltige, eindeutige Definition fiir den deutschsprachigen Raum
fehlt bisher. So werden die Begriffe Empathie, Sympathie und Mitgefiihl in der
Alltagssprache wie auch in der Forschungsliteratur oftmals synonym verwen-
det.> Auch die Begriffshistorie fiihrt in Richtung einer eindeutigen Inhaltsbestim-
mung nicht sonderlich weiter. Die Empathie stammt vom altgriechischen Wort
~empatheia“ ab, was in etwa mit ,,mit-leiden” iibersetzt werden kann.'® Erstmals
verwendete Edward Titchner den Begriff ,,empathy* im Jahr 1909 und prigte da-
mit die Verbreitung des Begriffs in Anlehnung an Theodor Lipps, der 1903 Empa-
thie mit ,,Einfithlung* umschrieb.”” Mit groBem Interesse griff die Sozialpsycho-
logie die Empathie als soziales Phdnomen wihrend des 20. Jahrhunderts auf, bis
sich auch die Neurowissenschaft in den letzten Jahren verstirkt mit der Empathie
auseinanderzusetzen begann.'

Laut dem Lexikon der Psychologie ,,Dorsch® ist Empathie die Fihigkeit zu
kognitivem Verstehen und affektivem Nachempfinden der vermuteten Emotionen
eines anderen Lebewesens.” Das konkrete Ausmall an Empathie sei neben der in-

4 Hinrichsen/Valldorf, Lésst sich Empathie lernen?, in: Spektrum der Mediation 79/2020, S. 24.

15 Jeffrey, Empathy, sympathy and compassion in healthcare, in: Journal of the Royal Society of Medicine;
2016, S.446; Ekman, Gefiihle lesen, S.249.

¢ Duss-von Werdt, homo mediator, S. 20.
7 Breithaupt, Die dunklen Seiten der Empathie, S. 44.

' Singer/Lamm, The Social Neuroscience of Empathy, in: Year in Cognitive Neuroscience: Annals of the New
York Academy of Sciences, S. 82.

1 Wirtz (Hrsg.), Lexikon der Psychologie, Dorsch, S.474.
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dividuellen Disposition auch von situativen Faktoren wie der eigenen emotionalen
Stabilitdt oder Zuneigung zum Gegeniiber abhidngig, wobei die auslosende Emo-
tion des Gegeniibers bewusst als dem anderen zugehorig erlebt wird.? Affektives
Nachempfinden beschreibe das innere Erleben von Emotionen, die nur deswegen
aktiv seien, weil das Gegeniiber diese (vermuteten) Emotionen aktuell erlebe.
Kognitives Verstehen beschreibe im Gegensatz dazu das Erkennen von und die
Einsicht in die (vermuteten) Ursachen der Emotionen des Gegeniibers.” Daneben
gibt es weitere weit gefasste Definitionen von Empathie wie beispielsweise die
Annahme, dass Empathie schlicht fir das Verstindnis fiir die Gefiihle einer ande-
ren Person bzw. fiir das Teilen von Affekten stehe.”> Dahinter verbirgt sich folglich
die Annahme, dass Empathie nicht nur das Mitfiihlen mit dem Leid eines anderen
meint, sondern jegliche Form des Nachvollzichens von beobachteten Gefiihlen
wie auch Freude oder Ekel abbilden kann. Empathie hat also eine Art Informati-
onsfunktion in Bezug auf den emotionalen Zustand eines anderen. Grundsétzlich
gilt, je abstrakter eine Definition ist, desto weniger eindeutig wird eine begriffliche
Eingrenzung. Insofern lohnt es sich, die bereits in der lexikalischen Definition an-
geklungenen verschiedenen Merkmale und konzeptuellen Ansétze von Empathie
néher zu beleuchten.

Im folgenden Kapitel geht es daher zum einen um die Unterscheidung von emo-
tionaler bzw. affektiver Empathie (2.1.) und kognitiver Empathie bzw. Theory of
Mind (2.2.), die sich auch neurologisch differenzieren lassen (2.5.2.). Zum anderen
greift der Begriff der verhaltensbezogenen Empathie die affektive und die kogniti-
ve Empathie auf (2.3.) und wird definitorisch {iber seine Voraussetzungen breiter,
wenn die Empathie als Konzept des Mit-Erlebens verstanden wird (2.4.). Schlie$3-
lich erfolgt die Abgrenzung der Empathie zum Mitgefiihl (2.4.) und zur emotiona-
len Ansteckung (2.3.). SchlieBlich wird aufgezeigt, inwiefern Empathie iiberhaupt
messbar und insofern fiir die Empathie-Forschung validierbar ist (2.5.1.).

2.1. Emotionale bzw. affektive Empathie

Mit emotionaler bzw. affektiver Empathie ist der Prozess einer inneren Resonanz
als emotionale Ubertragung von einem Beobachter zu einer anderen Person ge-

2 A.a.0.,S.475.
2! Wirtz (Hrsg.), Lexikon der Psychologie, Dorsch, S.474.

2 Vignemont/Singer, The empathic brain: how, when and why?, in: TRENDS in Cognitive Sciences, Vol. 10,
No. 1/2006, S.435, m. w.N.
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meint, indem der Beobachter die Emotionen und den psychischen Zustand des
anderen miterlebt.® , Affektiv heifit hierbei so viel wie gefiihlsbetont, wobei es
generell keine trennscharfe Definition zwischen Affekt, Gefiihl oder Emotion gibt.
Ein Definitionsansatz beschreibt eine Emotion bzw. einen Affekt als einen qualita-
tiv ndher beschreibbaren Zustand, der mit Verdnderungen auf einer oder mehreren
Ebenen auftritt, nimlich im Bereich von Gefiihl, kdrperlichem Zustand und Aus-
druck.

Nach einer neurowissenschaftlich gepragten Ansicht liegt affektive Empathie
vor, wenn man sich in einem affektiven Zustand befindet und dieser Zustand iso-
morph zum affektiven Zustand einer anderen Person ist, d. h. der affektive Zustand
des einen ist im Grunde deckungsgleich mit dem affektiven Zustand eines ande-
ren, wobei dieser Zustand durch die Beobachtung oder Vorstellung des affektiven
Zustands einer anderen Person hervorgerufen wird und der Beobachter letztlich
zugleich weil, dass die andere Person die Quelle des eigenen affektiven Zustands
ist.” Affektiv empathisch zu sein heif3t also, am korperlichen oder emotionalen Zu-
stand eines anderen mitfithlend teilzuhaben.?® Auf diese Weise fungiert Empathie
als soziale Emotion,”” da sie Menschen iiber das gleiche emotionale Empfinden
zusammenbringen kann. Ein Beispiel zur Veranschaulichung: Gelebte affektive
Empathie kann dann geschehen, wenn in einem Fernsehbericht iiber eine Hungers-
not ein hungerndes und weinendes Kind gezeigt wird und der Fernsehzuschauer
daraufhin selbst von Traurigkeit beriihrt wird, wohl wissend, dass der Ausldser
seiner Trauer das weinende Kind ist.

2.2. Kognitive Empathie bzw. Theory of Mind

Fiir die kognitive Empathie gibt es ebenfalls unterschiedliche Begrifflichkeiten: Sie
wird auch als ,,kognitive Perspektiviibernahme®, ,,Mentalisieren‘ oder als ,,Theory
of Mind* bezeichnet.”® Hierbei geht es um die Fdhigkeit, die Perspektive eines

% Vignemont/Singer, The empathic brain: how, when and why?, in: TRENDS in Cognitive Sciences, Vol. 10,
No. 1/2006, S. 435, m. w.N.

2+ Schmidt-Atzert/Peper/Stemmler, Emotionspsychologie, S. 25.

2 Vgl. Vignemont/Singer, The empathic brain: how, when and why?, in: TRENDS in Cognitive Sciences,
Vol. 10, No. 1/2006, S. 435.

26 Bockler/Herrmann u. a., Know Thy Selves: Learning to Understand Oneself Increases the Ability to Under-
stand Others, in: Journal of Cognitive Enhancement, 1/2017, S. 198.

27 Vgl. Hinrichsen/Valldorf, Lasst sich Empathie lernen?, in: Spektrum der Mediation, 79/2020, S. 24.
% Ebd.
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anderen Menschen einzunehmen, indem der Prozess des psychischen Zustands die-
ses anderen in Form von Gedanken, Uberzeugungen und Absichten nachvollzogen
wird.® Auch die Fahigkeit, sich in fiktive Situationen hineinzuversetzen, wird mit
kognitiver Empathie assoziiert.** Anders als bei der affektiven Empathie spielen
hier Emotionen keine Rolle; es geht um die sachliche Auseinandersetzung mit der
Haltung eines anderen, wobei der Beobachter die Uberzeugungen des anderen
nicht teilen muss.

SchlieBlich kann die kognitive Empathie oder Theory of Mind auch mit sozio-
logischen Konzepten wie der sogenannten Habitus-Theorie nach dem franzgsi-
schen Soziologen Pierre Bourdieu verkniipft werden.* ,,Habitus® bezeichnet laut
Bourdieu zum einen das Produkt der Verinnerlichung gesellschaftlicher Strukturen,
die mit dem Aufwachsen in bestimmten Umgebungen, Milieus, Klassen, mit be-
stimmten geschlechterspezifizierten Sozialisationen und Zuschreibungen zwangs-
laufig einhergehen. Zum anderen generiert der Habitus die weitere soziale Praxis,
indem er Wahrnehmungs-, Handlungs- und Bewertungsschemata zur Verfiigung
stellt.*> Das bedeutet, dass die Struktur bestimmter sozialer Rdume bisweilen auch
kognitive Empathie vorwegnehmen kann, indem es soziale Rdume gibt, die regel-
méBig von bestimmten Absichten und Gedanken begleitet werden und als solche
auch allgemein verstanden werden: Beispielsweise dient die Frage eines Lehrers
an einen Schiiler wiahrend des Unterrichts in der Regel nicht der Befriedigung des
Informationsbediirfnisses des Lehrers, sondern wird — habituell eingeiibt — vom
Schiiler als padagogische Mafinahme des Lehrers aufgefasst. Insofern kann die
soziologische Habitus-Theorie dazu beitragen, eine Facette von kognitiver Empa-
thie zu beschreiben, indem klar wird, dass kognitive Empathie nicht ausschlieBlich
im interpersonellen Bereich liegt, sondern dass auch sozial eingeiibtes Verhalten
innerhalb bestimmter sozialer Zusammenhénge Riickschliisse auf Vorstellungen
und Absichten eines anderen transportieren kann.*

2 Vgl. Merkel, Kognitive und affektive Empathie bei Patient*innen mit einer chronischen Depression, S. 15.
3 Medicus, Die Neurobiologie der Empathie, S. 34.

3 Schmitt, Die ,,Bourdieu-Brille®, in: KonfliktDynamik, 01/2021, S. 16.

2 Ebd.

¥ Nassehi, Mentalizing theories or theory of mentalizing?, in: Forstl (Hrsg.), Theory of Mind: Neurobiologie
und Psychologie sozialen Verhaltens, S. 49.

* Vgl.a.a.0., S.50.
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2.3. Abgrenzung zur Mimikry und zu emotionalen
Ansteckungen

Das Konzept der Empathie ist von den Konzepten der ,,Mimikry* und ,,emotiona-
len Ansteckung™ abzugrenzen. Unter Mimikry, auch Chamaéleon-Effekt genannt,*
wird beim Menschen, in Anlehnung an Verhaltensweisen aus der Tier- und Pflan-
zenwelt, die Neigung verstanden, — ob unbewusst oder bewusst — Verhalten in
Form von Mimik, Gestik und Sprache anderer Menschen nachzuahmen.*® Damit
werden insbesondere Sympathie und Vertrauen ausgedriickt,” aber auch evoluti-
onsbiologisch kann es von Nutzen gewesen sein, beispielsweise die Fluchtbewe-
gungen eines anderen nachzuahmen, um moglichen Gefahren zu entgehen.*®

Eine weitere Facette der Verhaltensiibernahme ist die sogenannte emotionale
Ansteckung. Dabei handelt es sich um einen emotionalen Zustand, der durch einen
spontan wahrgenommenen Emotionsausdruck einer anderen Person hervorgerufen
wird und diesem qualitativ gleicht.*” Dabei sind Mimikry und Gefiihlsansteckung
konzeptuell nicht immer klar abgrenzbar, was auch Untersuchungen zu Pupillen-
verdnderungen verdeutlicht haben:* Auf die Bilder trauriger Gesichter reagier-
ten die Pupillen von Probanden unbewusst mit einer Weitung oder Verengung, je
nachdem, ob die auf dem Bild dargestellte Person selbst eher weite oder verengte
Pupillen aufwies.

An die Befunde der Studie {iber Pupillenverdnderungen ankniipfend kann hier
eine Unterscheidung zur affektiven Empathie getroffen werden, bei der das Be-
wusstsein fiir den eigenen affektiven Zustand in Abgrenzung zum fremden affekti-
ven Zustand bedeutend ist. So beginnt z. B. ein Neugeborenes zu weinen und sei-
ne Mimik zu verdandern, weil andere Neugeborene in unmittelbarer Ndhe weinen,
wenngleich sich das Neugeborene nicht bewusst ist, dass die anderen Weinenden
die Quelle seines affektiven Zustands sind und auch kein tatsdchliches Unwohl-

% Lakin/Chartrand, Using Nonconscious Behavioral Mimicry to Create Affiliation and Rapport, 2003, zitiert
nach: Vignemont/Singer, The empathic brain: how, when and why?, in: TRENDS in Cognitive Sciences, 2006,
S. 440.

% Florack/Genschow, Soziale Chamileons, in: Gehirn und Geist, 4/2010, S. 21.

¥ Vgl. Vignemont/Singer, The empathic brain: how, when and why?, in: TRENDS in Cognitive Sciences,
Vol. 10, No. 1/2006, S. 435.

3 Florack/Genschow, Soziale Chamileons, in: Gehirn und Geist, 4/2010, S.23.
¥ Eichmann, Vorsicht, ansteckend!, in: SoziologieMagazin, 2/2014, S.73.

40 Harrison/Singer,/Rotshtein, Pupillary contagion: Central mechanisms engaged in sadness processing, in:
Social Cognitive and Affective Neuroscience, Vol. 1, Issue 1, 2006, S. 12.
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sein empfindet.*' Die Ausbildung eines Bewusstseins vom Unterschied zwischen
eigenem und fremdem Affekt ist hier hochst relevant. Ohne ein solches Bewusst-
sein wiirde jede Mutter beim Anblick ihres weinenden und schreienden Kindes
ebenfalls von Trauer erfasst werden, was sozialpsychologisch und evolutionsbio-
logisch keine sinnvolle Reaktion wire, weil die fiir die Versorgung zustindige
Mutter somit (zumindest zeitweise) handlungsunfahig wiirde. Auch scheidet hier
eine Gleichsetzung der Mimikry bzw. emotionalen Ansteckung mit der kognitiven
Empathie aus, da auch eine Perspektiviibernahme hinsichtlich Gedanken, Absich-
ten und Uberzeugungen zum einen die bewusste Unterscheidung von eigenen und
fremden Gedanken, Absichten und Uberzeugungen erfordert und sich die kogniti-
ve Empathie zum anderen definitorisch gerade ohne Affekte vollzieht.

Im Ergebnis teilen Mimikry und emotionale Ansteckung Aspekte von Empa-
thie, bedingen diese aber nicht.*

2.4. Abgrenzung zum Mitgefiihl

Einige Forscher setzen Mitgefiihl (Englisch: compassion) mit Empathie gleich,
wihrend andere es durch eine grundlegende Motivation, anderen Menschen zu hel-
fen, von der Empathie abgrenzen.” Wiirde das Mitgefiihl allerdings mit dem hier
vorgestellten Konzept der Empathie gleichgesetzt, wire fraglich, was fiir kognitive
Elemente das Mitgefiihl neben seinen unbestritten emotional-affektiven Elementen
beinhalten wiirde.

Empathie schafft als soziale Emotion zwischen Menschen einen Resonanzraum,
in dem es darum geht, mit anderen mitzufiihlen bzw. eine affektive Teilhabe zwi-
schen Beobachter und Beobachteten zu generieren. Mitgefiihl hingegen kann als
ein tiefes Gewahrsein fiir das Leid eines anderen und auch als Sorge in Verbindung
mit dem Wunsch verstanden werden, dieses Leid des anderen auf liecbevolle Wei-
se zu lindern.* Beim Mitgefiihl ist also weniger das ,,mitfithlen* entscheidend,

4 Vignemont/Singer, The empathic brain: how, when and why?, in: TRENDS in Cognitive Sciences, Vol. 10,
No. 1/20006, S. 435.

4 Singer/Lamm, The Social Neuroscience of Empathy, in: Year in Cognitive Neuroscience:

Annals of the New York Academy of Sciences, 2009, S. 83 f.

# Jeffrey, Empathy, sympathy and compassion in healthcare, in: Journal of the Royal Society of Medicine;
2016, S.449, m. w. N.

4 Singer/Steinbeis, Differential roles of fairness- and compassion-based motivations for cooperation, defec-
tion, and punishment, in: Annals of the New York Academy of Science, 2009, zitiert nach Bornemann/Singer
(Hrsg.), Das ReSource-Modell des Mitgefiihls, S. 185; Vignemont/Singer, The empathic brain: how, when and
why?, in: TRENDS in Cognitive Sciences, Vol. 10, No. 1/2006, S.439.
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sondern vielmehr das Gefiihl fiir eine andere Person im Sinne einer liebevollen
Hinwendung.® Insofern erlaubt der englische Begriff compassion aus deutschspra-
chiger Perspektive eine trennschirfere Abgrenzung zur Empathie.* Mitgefiihl be-
zieht sich nach alldem stets auf das Leiden einer anderen Person verbunden mit
der Motivation dieses Leid aktiv zu lindern; Empathie hingegen ist als Einfithlung
offen fiir jede Art von Emotion.

Ob Mitgefiihl in diesem Sinne selbst als Emotion betrachtet werden sollte, die
als emotionaler Zustand in der Regel bloB voriibergehend ist, oder ob Mitgefiihl
dariiber hinaus eher wie eine geistige Einstellung fungiert, fithrt zu unterschiedli-
chen Konsequenzen. Eine Emotion kann den Blick auf die Realitdt verzerren, wih-
rend das Mitgefiihl aus einer geistigen Grundhaltung heraus die Realitdt tatsédch-
lich erlebbarer werden ldsst.*” Wenn beispielsweise ein Mensch bei einer zufilligen
Begegnung plétzlich weint, ist fiir den Beobachtenden nicht immer wahrnehmbear,
ob es sich um Trénen der Trauer oder vielleicht gar um Freudentrdnen handelt.
Wiirde der Beobachtende emotional angesteckt anfangen mitzuweinen oder affek-
tiv-empathisch blo mitzufiihlen, bliebe die Realitdt hinter den Trédnen des Weinen-
den weiterhin ungeklért. Es braucht also Empathie, um auf die Emotionen anderer
aufmerksam zu werden und eben noch einen weiteren Schritt, um ins Mitgefiihl zu
gehen. Auf diese Weise kann Empathie iiber die Umwandlung zum Mitgefiihl so-
ziales Handlungspotential schaffen*. Umgekehrt sinkt die Bereitschaft anderen zu
helfen, wenn keine Empathie aufgebracht werden kann. Konkret fithlten beispiels-
weise in einer von Vignemont und Singer dargestellten Studie Manner mit unfair
spielenden Teilnehmern eines Gefangenendilemma-Spiels weniger mit und waren
weniger bereit, den unfair spielenden Teilnehmern bei Schmerzen zu helfen, wenn
diese als Reaktion auf ihr unfaires Verhalten mit einer Nadel gestochen wurden.*
Insofern ist Mitgefiihl deutlich mehr als nur eine Emotion oder eine empathische
Reaktion: Es ist der Antrieb zu einem prosozialen Verhalten fiir ein flirsorglicheres
und menschlicheres Miteinander.

4 Singer/Lamm, The Social Neuroscience of Empathy, in: Year in Cognitive Neuroscience:
Annals of the New York Academy of Sciences, 2009, S. 84.

4 Vgl. auch Bornemann/Singer, Das ReSource-Modell des Mitgefiihls, in: Singer/Bolz (Hrsg.), Mitgefiihl,
S. 186.

47 Vgl. Ekman/Gyatso, Emotional awareness, 2008, S. 141.
* Hinrichsen/Valldorf, Lisst sich Empathie lernen?, in: Spektrum der Mediation, 79/2020, S. 26.

4 Vignemont/Singer, The empathic brain: how, when and why?, in: TRENDS in Cognitive Sciences, Vol. 10,
No. 1/2006, S.437; vgl. im Ergebnis ebenso: Bierhoff, Sozialpsychologie, S. 118.
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2.5. Neurobiologische Unterscheidung von affektiver und
kognitiver Empathie

Um der Empathie einen moglichst ganzheitlichen Ausdruck zu verleihen, geniigen
die vorgenannten psychologischen und soziologischen Konzepte zur Darstellung
der Empathie noch nicht. Es bedarf auch eines Blicks auf das Innenleben affekti-
ver und kognitiver Empathie-Prozesse mit Hilfe der Neurobiologie. Dabei geht es
vor allem um die Funktion und die Aktivitit von Nervenzellen im Gehirn, wobei
die Rolle von Hormonen und Neutransmittern hier nur untergeordnet erldutert ist.
Auch wenn die Neurowissenschaft im Bereich der Empathie-Forschung in den
letzten Jahren grofe Spriinge gemacht hat, konnen die folgenden Ausfiihrungen
nicht als abschlieBend betrachtet werden.

2.5.1. Wissenschaftliche Messung von Empathie

Nicht nur der Begriff der Empathie scheint vielfdltig interpretiert zu werden, auch
die Messverfahren und Modelle zur Bestimmung von Empathie sind vielfaltig.
Neben Verhaltensbeobachtungen spielt die Anwendung von Fragebogen oder Ska-
lenabfragen zur Einschitzung von Empathiefdhigkeit eine Rolle. Als solcher wird
der sogenannte Interpersonelle Reaktivititsindex hadufig verwendet, der aus vier
verschiedenen Rubriken besteht:* Die erste Skala zeigt die Neigung einer Person
an, eine Situation auch aus der Sicht eines anderen und nicht nur aus der eige-
nen zu sehen (Perspective Taking). Die zweite Rubrik erfasst die Neigung einer
Person, sich mit der Situation und den Gefiihlen der Charaktere in einem Buch,
Film oder Theaterstiick zu identifizieren (Fantasy), wihrend die dritte Skala die
Neigung einer Person bewertet, sich um die Gefiihle und Bediirfnisse anderer zu
sorgen (Empathetic Concern). Die vierte Skala bewertet abschlieend die Neigung
einer Person, in schwierigen sozialen Situationen Disstress und Unwohlsein zu
empfinden (Personal Distress).

Dariiber hinaus ist auch die Messung von biologischen Markern wie der Haut-
leitfahigkeit von Probanden™ oder deren Herzfrequenz im Zusammenhang mit der
Regulierung des parasympathischen Nervensystems iiber das Elektrokardiogramm
(EKG) bedeutsam (Néheres dazu unter 3.1.3.).3 So konnte die Untersuchung der

3 Vgl. Wirtz (Hrsg.), Lexikon der Psychologie, Dorsch, S. 833.
' Medicus, Die Neurobiologie der Empathie, S. 18.

2 Bornemann/Kovacs/Singer, Voluntary upregulation of heart rate variability through biofeedback is improved
by mental contemplative training, in: Scientific Reports, 2019, S. 2.
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Hautleitfahigkeit einen Zusammenhang zwischen dem emotionalen Zustand eines
Beobachteten und dem emotionalen Zustand eines Beobachters nachweisen, der
schlicht in der visuellen Wahrnehmung griindet, da beim Beobachter die Bildung
von Schweif} auf der Haut in Zusammenhang mit kognitiven und affektiven empa-
thischen Regungen auftrat.>® Dariiber hinaus kdnnen auch experimentelle Versuch-
saufbauten, in der Psychologie auch ,,experimentelle Paradigmen® genannt, Auf-
schliisse iiber die individuelle Auspragung von Empathie geben. Ein solches expe-
rimentelles Paradigma ist etwa eine Untersuchung von Golan, Baron-Cohen und
Hill hinsichtlich der Fahigkeit von Probanden mit und ohne Asperger-Syndrom
gewesen, aus der Mimik anderer Menschen auf deren Emotionen zu schliefen.*
Besonders relevant sind fiir die Empathie-Forschung bildgebende Verfahren
wie das elektrophysiologische Verfahren. Hierzu zéhlen die Elektroenzephalogra-
phie (EEG) oder die Magnetoenzephalographie (MEG), mit deren Hilfe die Akti-
vitdt von Nervenzellen im Gehirn gemessen und damit die Tatigkeit bestimmter
Gehirnareale zu bestimmten Zeitpunkten lokalisiert werden konnen. Auch soge-
nannte hdmodynamische Verfahren wie die funktionelle Magnetresonanztomogra-
phie (fMRT) liefern Bildmaterial zur Visualisierung von Gehirnaktivitét, indem
eine Verdnderung des Blutflusses durch einen unterschiedlichen Sauerstoffgehalt
in den Nervenzellen als Folge von Stoffwechselumsétzen sichtbar gemacht wird.>

2.5.2. Affektive und kognitive Empathie im Kopf?

Auf der Grundlage bildgebender Verfahren konnte dasselbe Phdnomen beobachtet
werden, das schon bei der Untersuchung biologischer Marker in Form der Haut-
leitfahigkeit bemerkt wurde:>® Bei der Beobachtung des emotionalen Zustands ei-
ner anderen Person werden Teile des neuronalen Netzwerks im Gehirn aktiviert,
die an der Verarbeitung desselben Zustands im eigenen Korper beteiligt sind.*’
Besonders viele Studien hat es in der Empathie-Forschung bisher zu Schmer-
zempfindungen gegeben. Hierbei wurde die neuronale Reaktion des Gehirns auf

3 Melchers, Neurobiologische Grundlagen interindividueller Unterschiede in Empathie, S. 17f.

3 Golan/Baron-Cohen/Hill, The cambridge mindreading (CAM) face-voice battery: Testing complex emotion
recognition in adults with and without asperger syndrome, in: Journal of Autism and Developmental Disorders,
Vol. 36, No. 2, 2006, S. 169.

3 Vgl. Melchers, Neurobiologische Grundlagen interindividueller Unterschiede in Empathie, S. 8, 39.
% A.a. 0., S.40.

3 Vignemont/Singer, The empathic brain: how, when and why?, in: TRENDS in Cognitive Sciences, Vol. 10,
No. 1/2006, S.435.

18



	Abstract: Die psychische Gesundheit des Mediators – zwischen Empathie und Stress
	1. Einleitung
	1.1. Gegenstand
	1.2. Aufbau

	2. Was ist Empathie?
	2.1. Emotionale bzw. affektive Empathie
	2.2. Kognitive Empathie bzw. Theory of Mind
	2.3. Abgrenzung zur Mimikry und zu emotionalen Ansteckungen
	2.4. Abgrenzung zum Mitgefühl
	2.5. Neurobiologische Unterscheidung von affektiver und kognitiver Empathie
	2.5.1. Wissenschaftliche Messung von Empathie
	2.5.2. Affektive und kognitive Empathie im Kopf?


	3. Empathie als mediatorische Grenzerfahrung
	3.1. Empathischer Stress aus allgemeiner psychophysiologischer Perspektive
	3.1.1. Stress als psychologisches Phänomen
	3.1.2. Empathischer Stress im Spiegel der Psychologie
	3.1.3. Empathischer Stress im Spiegel physiologischer Forschung
	3.1.3.1. Die physiologische Stressreaktion
	3.1.3.2. Affektive Empathie und Stress beim Individuum
	3.1.3.3. Affektive Empathie und Stress in der Gruppe
	3.1.3.4. Kognitive Empathie und Stress beim Individuum
	3.1.3.5. Stressfolge: Selbst- oder fremdbezogene Perspektivübernahme?

	3.1.4. Bewertung

	3.2. Mediator im empathischen Stress: Abgrenzung zum Heilberuf und Empathie als Haltung
	3.2.1. Mediator als Heiler und Helfer
	3.2.2. Empathie als mediatorische Haltung
	3.2.3. Vom Helfer zum Hilflosen


	4. Aufrechterhaltung der psychischen Gesundheit des Mediators
	4.1. Emotionsregulation und Stressabbau ohne Bezug zum ReSource-Projekt
	4.1.1. Achtsamkeitstraining
	4.1.2. Mitgefühlstraining
	4.1.3. Bewertung

	4.2. Das ReSource-Projekt
	4.2.1. Trainings-Module
	4.2.1.1. Präsenzmodul
	4.2.1.2. Affektmodul
	4.2.1.3. Perspektivmodul

	4.2.2. Methodik
	4.2.3. Ergebnisse und Ableitung für Mediatoren im empathischen Stress
	4.2.4. Folgen der aktuellen Forschung für die mediatorische Haltung

	4.3. Praktische Anwendung
	4.3.1. Meditation der liebenden Güte
	4.3.2. Affekt-Dyade
	4.3.3. Perspektiv-Dyade
	4.3.4. Gedankenbeobachtungsmeditation
	4.3.4.1. Labelling und Kopfsalat
	4.3.4.2. Vom Kopfsalat zur DNA



	5. Schluss
	Literaturverzeichnis
	Abkürzungsverzeichnis
	Abbildungsverzeichnis
	Über den Autor



