Schule des Denkens Heft 9

Neuronale Zustande

Martin Burkhardt

denken-glauben-leben-handein.de



Vorwort

1. Kapitel Einleitung....cccoeeenieiniieeniiennsiieniiennieenniennieennenieennsessseessessseessses 1
1. Was ist ein neuronaler Zustand?.............coeeouerieriininiinieie e 1
T D 1S )4 Vs (o ) o D PSRRI 1
b. Empirischer oder virtueller Begriff.............cocoiviiiiiiiiiiiieeeeee e 1
c. Zustinde und Entwicklungsstadien ...........ccueeeiieiiiiieiiiecieeee e 1
2. Wie lassen sich Zustinde KlassifiZIEren? .........cccoovevveriiiiiienieneniereeieeeeseee e 1
a. Theoretische Anzahl mdglicher neuronaler Zustinde ............cccceeveieeeciieeniieencee e, 1
b. Einflihrung von virtuellen Modellen zur Klassifizierung von Zustdnden........................ 2
C. StaNAArdZUSTANAE .......ccueiiiiiiieiiee ettt 2
d. Gesunde und kranke ZUsStAnde ...........coceriiriiiiiiiinieieneeeee e 2
e. Normale und veridnderte Bewusstseinszustande.............cocceeviieiiiniiiiiiniiienienceeeee 4
f. Integrierte Zustidnde als erwiinschte Zustinde............cccoevieeiiieniiiiiinieeee e 4
g. Desintegrierte Zusténde als notwendige, aber zu iiberwindende Zusténde ..................... 5
h. Religiise ZUSTANAE .........oovuiiiiieiieie ettt ettt ettt e et e st e e bt e naeenseens 5
3. Was kann neuronale Zustande vVerandern? .........ccccecevieririerieniinieneeeeeeseee e 5
a. Frage der Verdnderbarkeit ...........cocoooiiiiiiiiiiii e 5
b. Spontane VeranderungeN........c.ccouieiieriierieenieeieeneeeteeeeeeteesaeesseessseesseessseeseessseenseessnes 5
c. Innere und duBlere Interventionen, die Verdnderung bewirken............cccoceevieniinninnnne 6
d. Verdnderung durch ISOMOIPRIC .......cccuieiiiiiiiiiieiieie e 6
e. Verdnderung durch Religion? ..........ccccooiiiiiiiiiiiiiiee e 6
4. Auswirkung von ZUSEANAEN. ........cccuieruiiiiieiiieeie ettt ettt etaeseaeenbeenenas 7
a. Auf mein Denken und meine Wahrnehmung .............cccoeveiiiiiiiiniiiecceece e, 7
b. Auf meine soziale UmgEebUNG .........c.cooiiiiiiiiiiiiiieie et 7
2. Kapitel Vektormodell der Zustinde ........cooueeeereinueenirinnsurenceennneenieennsneensnnenn. 7
1. Die drei Dimensionen des MOdellS ........cc.coouiiiiriiiiiiinieiiiieseeeeescee e 7
a. Ort der Aktivierung im Gehirm. ........cccoveiiiiiiiie e 7
b. Grad der AKEIVICIUNG ......oooviiiiiiiieeieeiie ettt ettt sae et esaaeesbeesnbeesaessaeenseennnes 7
c. Lokale und graduelle Verdnderung der AKIVIETUNG .......cccveeeviierciieeeiieeeiee e 9
2. AKEVIETUNGSDEICICH ...t et 9
3. Zustandsmodi, die sich aus dem Aktivierungsbereich ergeben ..........ccccoevveviiieniinneennn. 9
a. WahrnehmungSmodus ............oooiiiiiiiiiiiie e 9
b. ErinnerungSmOAUS. .......cc.eeeuiiiiiieiieeiieeie et esite et et e et eeeaeeseaeeseessaeenseessseensaessseenseennnes 9
C. Be@riffSMOAUS ......ooiiiiiieie e 10
d. ZUStANASIMOAUS ......otiiiiiiiieiieteee ettt ettt et sttt et sttt st ne e 10
4. Grad der AKEIVIETUING. ... .eeeiiieeeiiieeeiieeeteeesteeeeieeeseteeestaeeeaaeeeseeessseeessseeessseeessseeensseeenssens 10
2. LOISChe AKLIVIETUNG ....cccuiiiiiiiiieeiieiie ettt ettt et et e e et e e nae e s e nenas 10
D. POStIVE AKLIVICIUNG ... .eeiiiiiiiiieciiee ettt et tee et e et e et e e etaeeessaeessseeessseeensseeennseeens 10
c. Negative Aktivierung (AbSChaltung)..........cceevuieoiiiiiieniieiecie e 10
d. Graduelle AKLIVICTUNG ....cc.vviiiiiieeiiie ettt tee s e e sv e e enbeeenveeenseeenneeas 11
e. Indviduelle Wahrnehmbarkeit der AKHVIETUNG ........cceevviiiiiieiiiiriiiiieeie e 11
5. Verdnderung der AKEIVIEIUNG .......ccviveiiieeiiieeiee et eeieeeeiee e eaee e etee e e e saneeeaveeeneneas 11
2. KeiNe VErANAEIUNG .....ocouiiiiiiiiiiiieie ettt sttt e e 11
b. Langsame VETANAEIUNG ........ccccueeiiuiieiiiiieeiieeeieeeeieeesteeesvee e e e s e e saeeesnbeeesnseeennseeeneeas 11
C. Kreisformige VErandertung..........c.ooouuieiieiiiiiiieiiieiteie et e 11
d. Konfuse Veranderung ...........coocviieiiiioiiieeiie ettt 12

=11 -



6. Verkettung vON ZUSTANAEN. ........ceecuiieeiiieeiieeciieeetee et esteeeiveeeseaeesraeesaraeesseeesaseeesnseeens 12

7. FIUSSAIAGIAIMIME ......eeiiieiieeiiieiie ettt ettt ettt e s saeenbaeeabeenbeessseensaesnseenne 12
8. SCRICTIRN. ...ttt ettt et st 12
0. PIOZIAMIMIC ...c....iiiiiiieeiiie ettt ettt ettt e et e ettt e st e e esate e sabteesabeeesabeeesaseesnnseeens 13
1O, HANAIUNGEN ..ottt e et e et e e e aaeeestaeesnaeeessseeessseeennseeens 13
L1 ROIEI ..ttt ettt et ettt e eabeesbeeesbe e st e saseenbeesnseenseennseenne 13
. Kapitel Das Aufmerksamkeitsmodell........ccccceevueivruirirueinseiiirecnsecninecnsneenne 14
1. Virtuelle ModellbildUung ...........c.cociiiiiiiiiiiieiecie et 14
2. Aufmerksamkeit als Referenzbegriff ............cccoooiiiiiiiiiiiiieeeeeeee e 14
3. Beziehung zwischen dem Aufmerksamkeitsmodell und dem vektoriellen Modell......... 15
4. MUIEASKING ..eevvieeeiiieeiee ettt e et e et e e et eestaeesstaeesnseeessseeessseeessseeennseeenssens 15
5. Aufmerksamkeit und PraASENZ.........cccceeoviiiiiiiiieriieiiiciecie et 16
6. AuBBen- und SeIDSESTEUCTUNG.......cccuvieeiiieeiieeciee ettt ettt e s e e e eesaseeeeareeens 16
7. Grenzen des Aufmerksamkeitsmodells..........cooovieiiiiiiiiiiiniicieee e 16
8. Steuerung von Zustinden durch Aufmerksamkeit.........c.ceecvveeiiieiiiiiiiiieeieeee e, 16
. Kapitel Das Strom- oder Feldmodell ..........cccccccervvueiiiiuiininneininneiiinneecccnnee 17
1. Strom als Feld vOn VEKtOTeN ..........oooiiiieiiecee e 17
2. Darstellungsmdglichkeiten des Strommodells............ooeiiiiiii, 17
3. Neurologische Aquivalenzen des Strommodells ............ccceeviieeiiiinciienieeee e 18
a. Das Gehirn ist stindig in BEWEZUNG ........ccccuiiiiiiiiiiiieieeiieee et 18
D GERITMISIIOMIC ...ttt ettt ettt e bt e st e et eesaee e 18
C. ENETGICSIIOME ... eiiiiiiiiieiiecieeie ettt ettt ettt et iae e b e e ebaesaseenseanenes 18
4. Zusammenhang zwischen Strom- und Vektormodell .............cccooviiieiiiiiniiiiiieeee, 19
5. Zusammenhang zwischen Strom- und Aufmerksamkeitsmodell............c..ccocoovniininnin. 19
a. Aufmerksamkeit und Unaufmerksamkeit im Strommodell.............c.ccceeveiiinieniirennennnee. 19
B MUIIEASKING ..ottt sttt et 19
C. Storungen Und StrOMUNESADIISS ......eeevvieiieriieeiieeieeieeeeeeteesteeaeesereereessaeesseessseenseensnes 19
6. Vorteile des Strommodells .........cocuooiiiiiiiiiiii e 19
7. Feldtheorien des BEWUSSSEINS. ......cccueieiieriieiiieniie ettt ettt 20
a. Die Feldtheorie von Kurt LeVin ........cccvieiiiiiiiiieiiicieeceeceeee e 20
b. Das vereinigte Feld des NLP nach Robert Dilt..........c.ccccoviiiiiiiiiiiiiiiiieceee 20
c. Vier Dimensionen verdnderten BEWUSSISEINS .......cc.eeevvieeiiieriiiieiiieeeieeeice e 20

. Kapitel Das Prozessmodell ...........coouiiivnuuiiniiuiinineiinieeininnecncnnnecccnneccncnnnees 22
1. Das Prozessmodell als erweitertes Strommodell .............ccooviiieiiiiiiiiiiiiiieeeeee 22
I 11157 11101 3 DO OO PRRPR 22
b. Anfangs- und Endzustand...............cooviiiiiiiiiiiicie e 23
c. Prozesskosten als Energicaufwand............ccccoecieiiiiiiiiiiiiienieeee e 23
L Y] (51 1 10T 1S5 o TSRS 23
2. Der menschliche Geist als PrOZess..........cecviiiciieeiiieeciieeeeeeee e 23
3. Zustéinde als die verschiedenen Ichs unseres BeWusstseins...........ceeevveriienieenieeninennnnne. 23
4. Prozessmodell als Integrationsmodell............ccceeeviiiiiiiiiiiiinieeeeeeeeeee e 23
a. Dimensionen der INtegration ............cccueeiieiiiiiiienieeiieee e 24
b. Zunehmende Erfahrung mit Zustanden............ccccveeviiieriieiiiieeieecieecee e 24
c. Umgang mit Zustinden als Optimierung des Gehirns ...........ccoecceeviieiieniiinienieeeeen, 24
d. Evolutiondrer Entwicklungsprozess des BEeWussStSeins..........occvveevveeeiveenciveenieeenieeenne 25

- III -



6. Kapitel Zustiinde als Laster und Tugenden........coueeevueeiiueinsnennneensnensnecnanee 26

1. Tugenden und Laster als Referenzbegriffe ..........cccoooiveviiiiniiiiiieeeeeee e 26
2. Tugend und Laster als Aktivierungschliissel.............coooieiiiiiiiniiiiiiieee e 26
3. Welche neuronalen Zusténde stehen mit Tugenden und Laster in Verbindung?.............. 26
T g (0724 21 101 14 [PPSR 26
Dl ROIIEII ..ottt et sttt e 26
7. Kapitel Integrierte Basiszustinde.......cccceevueercureniieensnenineininenssneensnenssneessanens 27
L EINICTIUNG ..ottt ettt et et esab e e bt essaeensaeenseesseessseenseennseenne 27
2. AlarMZUSTANG. .....eeeiieeiiee ettt ettt et 28
3. FIOWZUSTANG ...ttt sttt 29
N 1 To] 11 (0101210 1 ¥ 1 o PR 30
8. Kapitel Desintegrierte Zustinde ........coceeeveevensuensnensnenssnnssnensnesssessnesssessssens 31
1. DefaultmModUs .....cocueieiiiiiieiee et st 31
2. Der EntscheidungsSzustand .............c.oocuieiiiiiiiinieeiieie ettt 32
3. Was sind desintegrierte ZUStANAE .........cceevuieiiieriieiiesie ettt 33
Q. DETINTEION ...ttt ettt ettt et et e st e eaeeeaeas 33
b. Nutzen und RISTKEN .....c..oiiiiiiiiiiieiieieceee et 33
4. KIISENZUSTANG ......eeitieiieeeee ettt ettt et e sttt e et e e bt e s seeebeesaeeenne 34
5. UDCITOTACIUNG ...ttt n e n st s eeneeees 35
6. Locked -IN-ZUSTANA ......oviiiiiieiieieeee ettt 36
7. LOSt-IN-SPACE ~ZUSTANG.......eeeeeiieiiiieeiieeeieeesiee et e este e e stae e et eeeaaeesraeessbeeessseeessseesnsseeens 37
9. Kapitel Alltagszustinde .......ceevueevueiniensiensueisiensienninnnienienieennenienneennesnesnees 38
L EINIEIEUNE ..eeeeieeeee ettt e et e et e e et e e eta e e sbeeessbaeesssaeessseeesnseeensseeensseeans 38
2. HaushaltSarbeit .........co.iiiiiiiiiiiiie e e 38
3. BUIOAIDEIL. .ottt ettt ettt ettt e nb e et e st e 38
4. FOIMSEIEIL ...ttt ettt ettt et ettt e sb e et et e s bt e nae e 39
10. Kapitel Religiose Zustinde ......ocueeeveenineisinennieinsuneninennneensnennneesssnesssecsnnne 40
1. Religiose ReferenzZsySteIME ... ....cccvieiuiieiiiiiieiiecie ettt 40
a. Wahl eines religiosen Referenzsystem ..........ccccvvveeviieiiiieiiiccieecee e 40
b. Unterscheidungen innerhalb des religiosen Referenzsystem............ccecvevveviiieninennnnnne. 40
c. Individuelles Referenzsystem............ccccuiiieiiiiiiiieiecceece e 40
2. Allgemeine religiose Referenzbegriffe ...........ccoooveviiiiiiiiiiniiieeeee e 40
I 11 11T ea 8 (o AT ST 1 (74 4 1<) o AP 40
D, PrOfAN/REIIZ .oceeeeiiieiiee et e 41
C. transSZeNdent/IMIMANENL. ......cc..eiiiiiiieiie ettt e e st e st e ebeenaees 42
3. Bekehrung als Riickkehr in einen integrierten Zustand ...........ccoceeveevieneinenieneeniennene. 42
4. Mystische Erfahrungszustinde als integrierte Zustande..........ccccoeevvevieeciieniencieeniieeeene, 43
a. Was ist ein myStiSCher ZUstand ...........cceeeviieeiiieeiiieeieeeee e e 43
b. Der mystische Erfahrungsweg und seine neurologische Deutung...........c.ccccevveiennnene. 44
c. Beschreibung des mystischen Zustandes.............coocuveeviieeiiiieciiiecie e 47
5. GOtt AlS ZUSLANA .....eoveiniiiiiiiieiece et s 47
a. drei mogliche Zustdnde, die Gott markieren ..........c.ccecveeveieiriiieciieeeee e 47

-1V -



b. Gott als Zustand der erfahrenen EINNeit........ooovemnneeeieiieeeeeeee e eeeeeeeeee e 48

11. Kapitel Verinderung von Zustinden .........ccoveeeireenseenisneccseensneicsseecsnecenns 48
1. Beschreiben von Zustidnden ist der erste Schritt zur Intervention...........c.cccccveeeeveeeenneen. 48
2. Unverdnderbarkeit von Zustanden ...........ccoceevieiirieniiiienieceeceeee e 48
3. Verdnderung entsteht durch Aufmerksamkeit ..........cccoooviiiiniininiee, 48
4. Ziele eNer VETANACIUNG .........covvieiiiieiieeiieeieesite et esiteereesteeesbeesseessaeessaeenseesseessseesaessseenns 49
5. Verdnderung durch Bewegung und SPOrt .........ccoeeviiriiniiiiinieniiiienececieseeee e 49
6. Veranderung durch mentales Training ..........cccoecvveeeiieriienienieeieeeie e eree e 49
7. Neurologische Auswirkungen des Zustandstrainings ............cccceeveeeerieenieeneeneeesieeseenn 49
8. SCIDSNEIIUNG .....vientieiiieiiecie ettt ettt e e et esabeebeessbeesaesnseenseensnas 50

12. Kapitel Anhang: methodische Bausteine .......oucevueenvureiineenivencneinsnnensnnecnne 50
1. Bleibe so lange es geht in einem integrierten Zustand.............ccceeeeveereenrieneenreenieenenenn. 50

a. Integrierter Zustand als Normalzustand ............ccccooeviiniiiiniiniiiiniceccecees 50
b. Zustand der Halbtrance ...........c.oocvovieiiiiinieiieieseeees et 50
C. Im Hier und Jetzt Ieben..........oooviiiiiiiie e 50
d. Sofortige Intervention bei Instabilitdt des integrierten Zustandes ...........c.cccceeeveenennnee. 50
2. Vermeindung von tiberfliissigen desintegrierten Zustinden .............ccceeevveeeciieencieeeenenns 50
a. Angststrukturen erkennen und Gberwinden............oocveviieiiieniiieiienieeiece e 51
b. Gefahr von emotionaler Akkumulation vermeiden. ..........ccccoeciiiiiiiiiniiiineniceee 51
c. Ordnung halten und die Informationsflut einddmmen .............cccceevvieiiiniiinienieeeeee. 51
d. Vom Computer unabhangiger Werden ............cccvveeiiiieiiieeiiie e e 51
e. Die Innenseite der Probleme sehen und 10Sen..........cocoeveeierieniiiinienieienieceeeees 51
f. Vermeiden von Situationen und Personen, die desintegrierte Zustiande erzeugen......... 51
3. Sinnvoller Einsatz von desintegrierten Denkstrukturen..............cooceevieniiiiniiniiiniennee 51
4. Was hilft mir integrierte Zustinde Zu erzeugen?..........cceevveecrierieerieenieereenieereeseeeenveenns 51

Literaturverzeichnis

Figure 1: Referenzbegriff fiir die Klassifizierung von Zustinden 2

Figure 2: Dimensionen von Zusténde 7

Figure 3: Verkettung von Zusténden. 12
Figure 4: Schleifen 12
Figure 5: Verzweigungen 13
Figure 6: Aufmerksamkeit als Vektormodell 15
Figure 7: Summenvektor 17
Figure 8: Teilstrome 17
Figure 9: Ablenkung 17
Figure 10: Bewusstsein als Summe von Zustinden 17
Figure 11: Elementares Bewusstsein 27
Figure 12: Erweitertes Bewusstsein 31



Vorwort

Dieses Heft ist die Fortsetzung von Heft 8 ,Neuronale Module“. In jenem Heft
konnte das letze der neuronalen Module , Zustand“ nicht mehr behandelt werden.
Demnach gehéren Heft 8 und Heft 9 der ,Schule des Denkens” zusammen.

Diese beiden Hefte dienen als Vorbereitung fiir die ,Neuronale Theologie”, von der
bereits ein Manuskript vorliegt.

Ich verwende zunehmend Biicher als iBooks. Leider gibt es dort noch keine konsis-
tente Paginierung. Die Seitenangaben mit * verweisen auf iBooks und bieten nur
eine ungefihre Seitenangabe.

Das Manuskript wurde im Februar 2016 feriggestellt und zum Erscheinen meiner
neuronalen Theologie im April 2018 verdsffentlicht

Memmingen im April 2018



1. Kapitel Einleitung

(1) Was ist ein neuronaler
Zustand?
(a) Definition
Wir hatten im vorherigen Heft einen
Zustand wie folgt definiert:'

Zustinde sind eine von den Begriffen
abgeleitete Klasse. Ein Zustand ist des-
halb ein symbolischer Marker, mit dem
ich eine bewusst wahrnehmbare Akti-
vierung meines Gehirns bezeichnen
kann.

(b) Empirischer oder virtueller
Begriff
Die Frage 1st, ob der , Zustand” unseres
Gehirns ein realer oder ein virtueller
Begriff ist?’
Ist er ein realer Begriff, miisste er sich
mit Hilfe naturwissenschaftlicher Be-
griffe objektiv beschreiben lassen. Eine
solche naturwissenschaftliche Beschrei-
bung ist jedoch nur dann gegeben,
wenn uns ein quasl neutraler Beobach-
ter von auflen ins Gehirn schaut. Dies
ist durch die modernen bildgebenden
Verfahren méglich geworden. Doch
was sagen die vielen Bilder wirklich da-
riiber aus, was und wie wir empfinden?

Das eigene Erleben und die eigene
Wahrnehmung des Zustandes unseres
Denkens sind deshalb immer auch vir-
tuelle Begriffe, ,Konstrukte“ unseres
Denkens. Fiir eine wirklich brauchbare
Theorie der ,inneren Zustinde” werden
wir ohne solche konstruierten virtuellen
Begriffe nicht auskommen, die aller-
dings durch die exakte naturwissen-
schaftliche Beschreibung unserer Ge-
hirnfunktionen erginzt und korrigiert
werden.’

1. Burkhardt, 2014, S. 27 (19).
2. Vgl Ibid., S. 22 (6) und (7).

3. Im Sinne der von Wilber eingefiirten

-1-

Im nichsten Kapitel ,Vektormodell der
neuronalen Zustinde“ wenden wir uns
zunichst einem empirischen Begriff der
Jnneren Zustinde” zu. In darauf fol-
genden Kapiteln iiber das ,Aufmerk-
und das
dell“ werden wir sukzessive virtuelle
Begriffe fiir die Zustandsbeschreibung
einfiihren.

(c) Zustande und
Entwicklungsstadien

samkeitsmodell” LStrommo-

Von den momentanen Zustinden sind
die langfristigen Entwicklungsstadien
zu unterscheiden.” Durch Benennung
Entwicklungsstadien das
menschliche Bewusstsein wird ein vir-

von fiir
tueller Begriff eingefiihrt, der es ermég-
licht Zustinde in einer Entwicklungsli-
nie zu ordnen. Entwicklungsszustinde
vergleichen dabei ein ganzes Set von
Zustinden miteinander, um qualitative

Auf Ent-

wicklungsstadien werden wir noch im

Unterschiede festzustellen.

weiteren Verlauf der Untersuchung ein-
gehen (siehe S. 25)
(2) Wie lassen sich Zustande
klassifizieren?
(a) Theoretische Anzahl
maoglicher neuronaler Zustande

Theoretisch gibt es unzihlig viele Zu-
stinde. Kein Zustand gleicht dem ande-
ren.

Abhingig von dem Modell der Zu-

standsbeschreibung wird es unter-

multiplen Methodologie bewegen wir uns
dabei vom oberen, rechten Quadranten zum
oberen, linken Quadranten, von der duf3eren,
objektiven Betrachtung des Individuums,
zur internen, subjektiven Betrachtung des
Individuums. Vgl. Wilber, 2006, S.* 102.

4. Vgl. die Unterscheidung bei /bid., S.*
31 zwischen ,,states of consciousness* and
»stages of consciousness*.



schiedliche Klassifizierungsansitze ge-

ben.

In der rein vektoriellen Beschreibung
gibt es theoretisch fast unendlich viele
Zustinde. Es ist eine Zwelerpotenz mit
der Zahl der Neuronen in unserem Ge-
hirn im Exponenten, also bei ca, 100

Mrd. Gehirnzellen® ist das 2 hoch 10
hoch 11.

Dies ist aber nur die Zahl der statisch
méglichen Zustinde. Nimmt man dann
noch die Zahl von méglichen dynami-
schen Abfolgen von hinter einander er-
folgenden sich abwechselnden Zustén-
den hinzu, so gibt sich je nach der
Linge der Zustandsabfolgen noch eine
weit héhere Zahl. Wenn n die mégliche
Anzahl statischer Zustiande ist, dann ist
n hoch y, die Anzahl der méglichen dy-
namischen Ketten, wenn y die Ketten-
linge angibt. °

(b) Einfiihrung von virtuellen
Modellen zur Klassifizierung von
Zustanden

Referenz-

begriff

Abbildung 1: Referenzbegriff fur die
Klassifizierung von Zustanden

Um hier Ordnung einzufiihren, miissen
wir Neuronen zu Gruppen zusammen-
fassen und Klassen einfithren. Dies ist
nur mdglich, wenn wir den Zustand zu
einem Begriff innerhalb des semanti-
schen Netzwerks in Beziehung setzen,

den Referenzbegriff oder das Refe-

5. http://de.wikipedia.org/wiki/
Nervenzelle.

6. Vgl. auch Vaitl et al., 2005, S. 119. Das
Problem der gegenwirtigen Forschung ist
nicht, dass wir zu wenig empirische Daten
haben, sondern dass wir zu viele haben.
Reduzierende Modellbildung ist deshalb
unausweichlich.

_9.

renzsystem. Der Referenzbegriff kann
ein empirischer Begriff oder ein virtuel-
ler Begriff sein. Zu den empirischen
Begriffen zihlen z.B. Modelle oder
auch Wertbegriffe.

In den nachfolgenden Kapiteln werden
wir drei dieser Modelle einfiihren:

Das Aufmerksamkeitsmodell (Siehe
Kapitel Das Aufmerksamkeitsmodell,
S. 14)

Das Strommodell (Siehe Kapitel Das
Strom- oder Feldmodell, S. 17)

Das Prozessmodell (Siehe Kapitel Das
Prozessmodell, S. 22)
(c) Standardzustande

Diese Modelle erlauben es uns dann ei-
ne Auswahl von Zustinden zu be-
schreiben. Jede Auswahl von Zustin-
den erscheint zunichst auf Grund der
hohen Anzahl willkiirlich. Es stellt sich
die Frage, ob es nicht eine Anzahl von
Standardzustinden gibt. So kénnen wir
z.B. Fiir bestimmte Standardsituatio-
nen des Lebens entsprechende Scans
erhalten. Wir sehen einen Baum, wir
spielen Tennis, wir sprechen oder héren
eine bestimmtes Wort oder eine be-
stimmte Frage. In den Kapiteln 6-9
werden in diesem Heft einige Zustinde
exemplarisch ndher beschreiben. Es
kann sich dabei nur um eine nicht ab-
schliefende Darstellung handeln.

(d) Gesunde und kranke
Zustande

Es gibt eine Klassifizierung in Zustén-
de, die als normal und wiinschenswert
angesehen werden, und in Zustinde,
die als krankhaft und als zu vermeidend
gelten. Der zugehérige Referenzbegriff
ykrank /gesund” ist dabei ein Wertbe-
griff. Eine solche Unterscheidung ist
natiirlich immer eine konstruierte Un-
terscheidung. Damit sind nicht nur na-
sondern

turwissenschaftliche, auch

ethische Fragen verbunden.
In gewisser Weise stellen psychische
Erregungen unterschiedliche Zustinde



unseres Bewusstseins dar. Wie aber un-
terscheiden sie sich von gesunden Zu-
stinden? Die modernen Klassifikati-
onssysteme fir psychische
Erkrankungen verwenden dabei auch
ein vektoriales Modell. So beniitzt das
amerikanische Klassifikationsystem
DSM 1V’ insgesamt 5 Achsen auf de-

nen unterschiedliche Diagnosen festge-
sellt werden kénnen:

1. Diagnostik der klinischen Stérungen
2. Diagnostik der geistigen Behinde-
rungen und Persénlichkeitsstérungen

3. Diagonstik der medizinschen Krank-
heitsfaktoren

4. Diagnostik der psychosozialen Pro-
bleme

5. Diagnostik des globalen Funktions-
niveaus.

Dieses Beschreibungssystem geht dabei
nicht von den zugrunde liegenden neu-
ronalen Prozessen aus, sondern be-
schreibt unterschiedliche #duflere Pha-
nomene, die durch krankhaft neuronale
Zustinde hervorgerufen werden.

So wird etwa eine ,Major Depression”

nach DSM-1V wie folgt beschrieben.®

- Depresstve Verstimmung an fast allen Tagen,
fiir die metste Zett des Tageo.
- Deutlich vermindertes Interesse oder Freude an

(fast) allen Aktivititen.

- Deutlicher Gewichts-/Appetitverlust oder Ge-
wichtszunabme/Appetitsteigerung.

-Schlaflosigkeit/vermebrter Schlaf an fast allen
Tagen.

- Pyychomotorische Unrube/ Verlangsamung an
Jaot allen Tagen

7. Vgl. Rief und Stenzel, 2012, S. 13. Das
andere Kassifikationsystem ICD-10 codiert
alle Krankheiten nach Begriffsgruppen. Die
Begriffsgruppe F steht dabei fiir alle
psychischen Erkankungen..

8. Vgl Berking und Radkovsky, 2012, S. 31

- Miidigkeit/ Energeeverlust an fast allen Tagen

- Gefiible von Wertlosigkeit/ Schuld an fast allen
Tagen.

- Konzentrations- und Entscheidungsprobleme
an fast allen Tagen.

- Wiederkebrende Gedanken an den Tod, wieder-
kehrende Suizidvorstellungen. Tatsichliche Sud-
ztdvoratellungen obne genauen Plan, tatsichli-
cher Suizidversuch oder genaue Planung des
Suizid.

Beschrei-
bung von psychischen Zustinden hat

Diese phinomenologische
eine lange Tradition. Schlieflich konnte
man lange Zeit den Menschen nicht in
das Gehirn schauen. So sprach schon
Wilhelm Wundt in seinem Klassiker
,Grundrif$ in die Ps_ychologie“9 von den
Zustinden als den krankhaften Abwei-
chungen vom Normalzustand. Ein
Normzustand wird dabei als normal
festgelegt, dessen Abweichungen durch
Beobachtungen festgelegt werden. Die-
se Sichtweise ist noch deutlich in den
Beschreibungen des DSM-IV nach-
weisbar. Dabei wird die Abweichung
als ein gehiuftes Auftreten eines Zu-
Miidigkeit und

Energieverlust verspiirt wohl jeder. Es

standes verstanden.
ist eine normale Erfahrung. Beim De-
pressiven wird er zur hiufigen oder zur
Dauererfahrung. Diese Hiufigkeit wird
dann in den entsprechenden Fragebo-
gen und Interviews erfasst.

Aus diesem kurzen Ausflug in die Typi-
sierung  psychischer  Erkrankungen
kénnen wir folgenden Schluss ziehen.
Ein Zustand ist per se weder gut noch
schlecht, er ist ja zunichst nichts an-
ders als ein Aktivierungsmuster der
Neuronen in unserem Gehirn. Aller-
dings empfindet die Mehrzahl der
Menschen den einen Zustand eher als
angenehm, den anderen dagegen als
unangenehm. Gesund ist also ein Zu-

9. Wundt, 1918.



stand dann, wenn er von der Mehrheit
der Menschen als angenehm oder wiin-
schenswert empfunden wird. Eine rela-
tive Abweichung von diesem gesell-
schaftlichen Normzustand wird dann
als ,krank” empfunden. Der Referenz-
begriff ,gesund/krank” wird demnach
als empirischer Begriff durch die relati-
ve Haiufigkeit bestimmter Symptome
gewonnen.
(e) Normale und veranderte

Bewusstseinszustande

Der Begriff ,verinderte Bewusstseins-
zustinde“'” setzt ebenfalls wie die Un-
terscheidung von kranken und gesun-
den Zustinden einen Normalzustand
voraus. Allerdings impliziert der Begriff
overindert” noch keine negative Wer-
tung. Er besagt nur, dass gegenﬁber el-
nem gedachten Normalzustand Verin-
derungen eingetreten sind. Wéihrend
sich die frithere Forschung auf anthro-
pologische und psychologische Phino-
mene beschrinken musste, gelingt es
nun durch die bildgebenden Verfahren
neben den Bewusstseinszustinden auch
die dquivalenten funktionalen Zustinde
des Gehirns zu erfassen.'

Dabei bewegt sich die Forschung der-
zeit von der alten deskriptiven Psycho-
pathologie, die sich im Wesentlichen
auf die statische Erfassung von abnor-
men und krankhaften Zustinden stiitz-
te, hin zu einem tieferen Verstindnis,
wie sich verinderte Bewusstseinszu-

10. Im Englischen ,Altered states of
consciouness (ASC). Vgl dazu
grundlegend Vaitl et al, 2005. Zur

Geschichte des Begriffes siehe /bid., S. 99.

11. Vgl. Ibid., S. 99 und bes. die
Zusammenfassung S.119. Es gibt ,,states of
consciosness (C-space) und ,,functional
brain states (B-space).

stinde tatsichlich neurologisch unter-
scheiden."”

Welchen Zusammenhang es zwischen
den verinderten Bewusstseinszustin-
den und den als dquivalent gedachten
funktionalen Zustinden des Gehirns
tatsichlich gibt, ist derzeit in der For-
schung noch eine offene Frage."
(f) Integrierte Zustande als

erwiunschte Zustande

Die meisten Religionen und Philosophi-
en gehen davon aus, dass Gliick, Har-
monie, Frieden, Einheit des Bewusst-
seins ein erwiinschter und
erstrebenswerter Zustand ist. Wir wer-
den deshalb zunichst versuchen, eine
Auswahl dieser Zustinde zu beschrei-
ben (Siehe Kapitel Integrierte Basiszu-
stinde, S. 27). Der Referenzbegriff fiir
diese Klassifizierung ist zunichst wie
im vorigen Beispiel ,krank/gesund”, die
relative Hiufigkeit, welchen Zustand
Menschen als ,angenehm” empfinden.

Referenzbegriff konnte z.B.

durch eine empirische Befragung oder

Dieser

ein Studium der einschligigen Philoso-
phen gewonnen werden. Ein als ange-
nehm empfundener Zustand hat jedoch
auch seine neurologischen Ursachen.
Angenehm empfundene Zustinde diirf-
ten darauf zuriick zu fithren sein, dass
es keine sich widersprechenden neuro-
nalen Muster gibt, die zu inneren Span-
nungen und Zerissenheit fithren. Wir
sprechen davon, dass die aktivierten
Muster miteinander harmonieren oder
integriert sind. Deswegen kénnen wir
von einem Integrierten Gesamtzustand
sprechen.

12. Siehe 7bid., S. 119.
13. Siehe Ibid., S. 119.



(g) Desintegrierte Zustande
als notwendige, aber zu
uberwindende Zustande

Im Gegensatz zu den integrierten Zu-
stinden werden Zustinde der Zerris-
senheit, der Bewusstseinsspaltung und
des Unfriedens als unangenehm emp-
funden. Sie sind notwendig, weil sie
uns erst Entscheidung erméglichen. Sie
sind quasi der Preis unserer Freiheit.
Werden sie nicht wieder in integrierte
Zustinde iiberfiihrt, so kénnen chroni-
sche desintegrierte Zustinde zu krank-
haften Zustdnden fiithren. (Siehe Kapi-
tel Desintegrierte Zustinde, S. 31)
(h) Religiose Zustande

Gewisse Zustinde werden von uns als
aullerordentlich, als ekstatisch oder als
transzendent' klassifiziert. Sie unter-
scheiden sich damit grundsitzlich von
Zustinden, die wir tiglich erleben (Sie-
he Kapitel Alltagszustinde, S. 38) Zu-
gleich bieten religidse Zustinde fiir uns
die Méglichkeit aus der Zerrissenheit
des Alltags, die uns immer wieder in
Zustinde hineinfiihrt,
auszubrechen und zu integrierten Zu-

desintegrierte

stinden zuriickzufinden. Als Referenz-
begriff fiir diese Klassifizierung dienen
dabei Begriffe wie

oder

,religids/profan”
stranszendent/immanent”. Diese
Begriffspaare entstammen meist einem

gréﬁeren virtuellen Referenzsystem, Z.
B. einer Religion ( Siehe Kapitel Reli-
gidse Zustinde, S. 40)

14. Vgl. zum Transzendenzbegriff.
Burkhardt, 2007b und Burkhardt, 2011.

(3) Was kann neuronale Zu-
stande verandern? °

Im vorletzen Kapitel wenden wir uns
der Frage nach der Verinderung von
Zustinden zu (Siehe Kapitel Veridnde-
rung von Zustinden, S. 48). Dieses
wird dann noch durch einige Anregun-
gen fiir die Praxis ergénzt (Siehe Kapi-
tel Anhang: methodische Bausteine, S.
50)
(a) Frage der Veranderbarkeit

Kénnen Zustinde etwa durch Meditati-
on oder kérperliche Ubungen wie Yoga
verindert werden? Koénnen Zustinde,
die als
klassifiziert worden sind, durch thera-
peutische Maflnahmen verindert wer-
den?

Nicht alle Zustinde kénnen veridndert
werden. Es gibt Zustinde des Leidens
und der Krankheit, die nicht verindert
werden konnen. Aber ich kann meine

krankhaft oder unerwiinscht

innere Einstellung dazu verindern. Da-
mit ist de facto bereits eine Verinde-
rung des Zustandes eingetreten.

(b) Spontane Verianderungen'®

Dazu zihlen Verinderung, die quasi
ohne Einwirkung von auflen zustande
kommen, z.B. Miidigkeit, Tagtriumen,
Einschlafphasen, Schlaf und Triumen.
Diese Zustinde werden gréfitenteils
durch unser Stammhirn gesteuert und
kénnen willentlich nicht beeinflusst
werden.

15.Vgl. zu diesem Abschnitt, die
Systematik bei Vaitl et al., 2005. Die
Autoren unterscheiden Verdnderung von
Bewusstseinszustinden verursacht durch: a)

spontanes Auftreten b) physische und
physiologische Stimulationen c)
psychologische Interventionen d)
Krankheiten.

16. Vgl. Ibid., S. 99 ft.



(c) Innere und &auBere
Interventionen, die Veranderung
bewirken.

Es gibt dabei Interventionen von Au-
len, die durch Sinneswahrnehmung er-
zeugt werden, z.B. durch das Héren
von Musik, die meine Stimmung bein-
flusst. Und es gibt Intervetionen von
Innen, wenn ich mir z.B.. das selbe
Musikstiick in meiner inneren auditi-
ven Schleife vorspiele.

Die duflere Intervention kann eine pri-
mire physische und physiologische
Komponente haben: So verdndern z. b.
korperliche Anstrengung oder Fasten
Die
Grenzen zu psychischen Interventionen

sind aber flieflend. So sind sexuelle Ak-

tivitit und Atemtechniken zwar auch

17
unseren neuronalen Zustand.

primir physiologische Interventionen,
die unser Gehirn in einen anderen Zu-
stand versetzen, sie sind aber ohne be-
gleitende psychologische Interaktionen
nur schwer vorstellbar.”® Ebenso sind
viele psychische Interventionen, die un-
ser Bewusstsein beeinflussen konnen,
wie Meditation oder Tanz ohne die kor-
perliche Komponente nicht realisier-
bar."”
(d) Veranderung durch

Isomorphie

Gibt es eine Gestaltgleicheit (,Isomor-
phie”) zwischen der Intervention und
dem sich einstellenden Zustand? Wirkt
zum Beispiel eine Person auf mich ein,

die sich im Zustand der ,,Angst” befin-

17. Vgl. Ibid., S.103.

18. Trotzdem werden ,,Sexual Activity* und
,Respiratory Maneuvers* von /bid., S. 104
zu den physiologisch induzierten ASC

gerechnet.
19.So zdhlt [Ibid. ,Drumming and
Dancing”, ,Mediation”“ u. a zu den

psychisch induzierten ASC.

det, so besteht die Gefahr, dass auch ich
in Panik gerate. Eine wesentliche Ursa-
che fiir dies Ubertragung sind die Spie-
gelneuronen. Fiir direkte soziale Kon-
takte funktioniert das in jedem Fall. Es
ist aber davon auszugehen, dass sich
ihnliche Effekte beim Ansehen von
Filmsequenzen, beim Héren von Musik
und beim Lesen von Biichern einstel-
len.
(e) Veranderung durch

Religion?

Welche Rolle spielt die Religion bei der

Verdnderung von Zustinden?

Innerhalb dieser Untersuchung kénnen
wir religise Zustinde zunichst nur als
neurologische Phianomene betrachten.
Beim Lesen des Textes von Psalm 23
konnte sich so z.B. bei mir der Zustand
der ,Geborgenheit” einstellen. Dies wi-
re eine iAuflere Intervention. Oder ich
meditiere den selben Psalmtext in mei-
Dies

wire eine innere Intervention. Beide

ner inneren auditiven Schleife.

Interventionen kénnen von uns geplant
und durchgefithrt werden, sind also
neurologisch erklirbar.

Aber greift Gott auch direkt ohne mein
Zutun und spontan in mein Gehirn ein
und verindert meinen Zustand? Viele
religivse Menschen berichten davon.”
Allerdings dringen sich fiir viele dieser
religissen Erfahrungen neurologische
Erklirungen auf. Uns als spontan er-
scheinende Zustandsinderungen kon-
nen durch unser Unterbewusstsein her-
vorgerufen sein.”! Allerdings schlieflen
diese neurologischen Erkliarungen auch
nicht aus, dass Gott iiber unser Unter-

20. Beispiele siehe bei James, 1997, S. 234
ff.

21. Ibid., S. 250 ff, siehe auch die Erklarung
der Jesusvisionen der Therese von Avila bei
Sundén, 1982, S. 85 ff.



bewusstsein unseren Zustand verindert

hat.

Nimmt man ein direktes Eingreifen
Gottes an, st6fdt man dann aber auf das
Problem von Autonomie und Abhin-
gigkeit. Bin ich Herr meiner eigenen
Zustinde oder werden sie mir von au-

Ren eingeﬂbﬁt.

(4) Auswirkung von Zustanden

(a) Auf mein Denken und
meine Wahrnehmung

Die vielleicht wichtigste Erkenntnis ist,
dass der Zustand unseres Gehirns das
Ergebnis scheinbar logischer Gedan-
kenfolgen beeinflusst.

Der gegenwiirtige Zustand unseres Ge-
hirns ist quasi die Software, die geladen

und aktiviert ist, um die gerade eintref-
fenden Informationen zu beeinflussen.
Abhingig von unserem Zustand kann
ein scheinbar objektives Ereignis unter-
schiedlich interpretiert und gedeutet
werden. Zustinde sind deswegen die
Filter”, die unsere Wahrnehmung steu-
ern.

(b) Auf meine soziale
Umgebung
Ebenso wie der Zustand anderer Men-
schen meinen eigenen Zustand beein-
flussen kann (Isomorphie), wirkt auch
mein Zustand auf andere Menschen.

22. O'Connor und Seymour, 1994, S. 59.

2. Kapitel Vektormodell der Zustande

(1) Die drei Dimensionen des
Modells

Wir hatten die Modulklasse der Zu-

stinde als von den Begriffen abgeleitete
Modulklasse verstanden.

Demnach ist ein Zustand ein Marker,
der auf alle Elemente aus den bisheri-
gen Modulklassen verweisen kann.
Entscheidend ist dabei, dass er auf das
Denken selbst verweist und damit re-
flexiv 1st.

Er markiert dabei ein Set von Vekto-
ren, die den Zustand unseres Denkens
beschreiben konnen. Dieses Set besteht
aus drei Teilvektoren:

Verandgerung

Abbildung 2: Dimensionen von Zustan-
den

(a) Ort der Aktivierung im
Gehirn.

In den Gehirnscans kann hier genau
der anatomische Ort®” der aktivierten
Regionen angegeben werden. Dies ist
ein dreidimensionaler Vektor.

(b) Grad der Aktivierung
Je hoher der Stoffwechsel in einer akti-

vierten Hirnregion ist, desto stirker ist
sie aktiviert. Dies wird in den Gehirns-
cans durch unterschiedliche Farben™
gekennzeichnet. Dies ist ein eindimen-
sionaler Vektor.

Eine weitere Mefigréfle, mit der sich
die Aktivierung messen ldsst. ist das

Elektroenzephalogramm (EEG).

23. Vgl. Burkhardt, 2011, Kapitel 1 ,,Das
Gehirn eine Topographie®.

24. Carter, 2010, S. 12



