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Entscheidungen

Gibt es den geborenen Erfolgstypen? Erkenntnisse
aus der Psychologie konnten zu dieser Annahme
verleiten. Denn die Art und Weise, wie wir ent-
scheiden und handeln, wird aktuellen Studien
zufolge vom Ablauf basaler Vorgange in unserem
Gehirn bestimmt. Dennoch sagt die Motivations-
forscherin Dr. Marlies Pinnow: Geborene Sieger
gibt es nicht.

Das Ziel klar vor Augen, tatkraftig anpacken, Uberfliissiges ausblen-
den: Wer so zu Werke geht, der bringt es im Leben zu was. Nur ist
das nicht jedermanns Sache. Was, wenn doch etwas schiefgeht?
Habe ich auch alles ausreichend bedacht? Viele Menschen kénnen
sich von solchen Bedenken nicht einfach frei machen. Sie sehen nicht
nur ihr Ziel, sondern auch mégliche Hindernisse, haben daher
Schwierigkeiten, Uberhaupt anzufangen oder lassen sich leicht ablen-
ken und verzetteln sich auf Nebenschauplatzen. Psychologen unter-
scheiden diese sogenannten lageorientierten von den handlungs-
orientierten Typen, den ,Machern®.

,Lageorientierung kann unter bestimmten Bedingungen zu einer
Ldhmung des Handelns fihren, deswegen werden lageorientierte
Menschen von der Gesellschaft leicht als Verlierertypen abgestem-
pelt”, sagt Dr. Marlies Pinnow, Motivationspsychologin an der RUB.
Jlhre Herangehensweise hat aber nicht nur Nachteile. In nahezu
jedem Aufgabenfeld gibt es Situationen, in denen eine starke
Lageorientierung wichtig ist. Lageorientierte Typen achten mehr auf
Gefahrenmomente der Situation - was im Vorfeld der jetzigen Euro-
Krise sicher nicht von Nachteil gewesen ware, weil man einige
Fehlentwicklungen rechtzeitig hinterfragt héatte.” Denn Handlungs-
orientierte blenden nicht nur Uberflilssiges, sondern beim Sturm auf
ihr Ziel auch unangenehme Erlebnisse aus. Lageorientierte sind hin-
gegen nicht so sehr ,Partisanen ihrer eigenen Plane”, nehmen Be-
drohungen bewusster wahr, sind empfanglicher fur Informationen und
bedenken sie mit. Letztlich brauchen sie zwar langer fiir komplexe
Entscheidungen, sind aber im Nachhinein damit auch zufriedener.
Die Mischung macht es! ,,In einem Flugzeug sollte der Pilot vielleicht
eher handlungsorientiert sein, der Ko-Pilot aber besser lageorientiert,
wenn beide sich verstehen®, Uberlegt Dr. Pinnow. ,In der
Sicherheitsabteilung eines Atomkraftwerks sollte man ebenfalls nicht
nur handlungsorientierte Menschen einsetzen.” Dr. Pinnow und ihr
Team, Dipl. Psych. Stefanie Schulz und Violetta Laskowski, M.Sc.
Psychologie, sind den beiden Typen weiter auf den Grund gegangen.
Sie wollten wissen, wie sich Handlungs- oder Lageorientierung auf
Handlungskontrollprozesse im Gehim auswirkt. Dazu lieBen sie
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oder Macher??”

Abb. 1: Vor dem Erscheinen des X wurde
eines der Kastchen gelb markiert. Diese
Markierung hatte aber nichts mit dem
Erscheinen des X zu tun.

42 Probanden zunachst einen Fragebogen ausftillen. , Dabei muss man sein
eigenes Verhalten einschatzen®, erklart die Psychologin. Die Fragen betreffen
alltagliche Situationen wie: Wie gehe ich mit Misserfolgen um - beschéftigen
sie mich noch lange oder kann ich sie schnell abhaken? Wenn etwas
Wichtiges oder Schwieriges ansteht - lege ich gleich los oder dauert es lange,
bis ich mich endlich aufraffe? Wenn ich mit etwas beschéftigt bin - bleibe ich
konzentriert dabei oder lasse ich mich leicht ablenken? Da es immer nur zwei
Antwortméglichkeiten gibt, teilte sich die Gruppe in zwei Lager: 21 Personen
der Gruppe schéatzten sich als handlungsorientiert, 21 als lageorientiert ein.

Der nachste Schritt war ein computergestitzter Test, bei dem zudem die
Hirnstrome der Probanden gemessen wurden (EEG-Ableitung). Den Ver-
suchspersonen wurden auf dem Bildschirm je zwei leere Késtchen gezeigt.
Nach einer bestimmten Zeit erschien in einem der beiden Késtchen ein X.
Die Aufgabe war, mittels Tastendruck zu bestatigen, ob das X im oberen oder
im unteren Kastchen erschienen war. So weit, so einfach. Der Test hatte aber
einen Haken: Vor dem Erscheinen des X wurde eines der Késtchen gelb mar-
kiert (s. Abb. 1). Diese Markierung hatte aber nichts mit dem Erscheinen des
X zu tun, d. h. mal erschien das X im selben Késtchen - die Forscher nen-
nen diese Folge valide oder cued -, mal im anderen (invalide bzw. uncued).
Die Probanden mussten also die gelbe Markierung maéglichst ausblenden
(da sie nurin 50 % auf die Position des Zielreizes hinwies), sich ausschlieB-
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Abb. 2: Lageorientierte brauchten je nach Zeitverzug zwischen gelber Markierung und X zwischen 10 und 20 Millisekunden

langer flr die Reaktion.

IN basalen Hirnvorgangen

lich auf das Erscheinen des X konzentrieren und die Reaktion auf den ande-
ren Reiz hemmen. Zusatzlich variierte die Zeit zwischen Auftauchen der gel-
ben Markierung und X von 50 bis 1240 Millisekunden - je langer die Zeit
dazwischen, desto schneller ist die invalide Reaktion.

Die Schliisselfrage fiir die Forscher lautete: Wie viel langer brauchen

die Probanden fiir ihre Reaktion, wenn gelbe Markierung und X nicht
im selben Kastchen erscheinen, also bei invalider Bedingung?

Es zeigte sich deutlich, dass handlungsorientierte Menschen mit der Aufgabe
wesentlich besser zurechtkamen als lageorientierte. Sie reagierten deutlich
schneller bei invaliden, schwierigen Bedingungen. Lageorientierte brauchten
je nach Zeitverzug zwischen gelber Markierung und X zwischen 10 und 20
Millisekunden langer fir die Reaktion, da sie schlechter in der Lage sind,
Irrelevantes zu hemmen (s. Abb. 2). Die EEG-Ableitung (s. Abb. 3) stltzte
diese Ergebnisse: Sie registrierte eine entsprechend verzogerte Aktivierung
des Prafrontalen Kortex, dem Kontrollzentrum fir die Handlungssteuerung
im Gehirn, und dokumentiert so auch neuronal ein Hemmungsdefizit bei
Lageorientierung (s. Abb. 4).

Das zeigt nicht nur, dass die Selbsteinschatzung sehr verlasslich ist. , Damit
kénnen wir auch zum ersten Mal zeigen, dass das Personlichkeitsmerkmal
der Handlungs- oder Lageorientierung sich bis in basale Prozesse im Gehirn
hinein verfolgen lasst”, erklart Dr. Pinnow. Lageorientierte Menschen sind
also nicht ,schuld” daran, dass sie langsamer entscheiden, ablenkbarer
sind und negative Stimmungen schlechter ausblenden kénnen. Man kann
einfach nicht aus seiner Haut.

Das heiBe aber nicht, dass man sich selbst hilflos ausgeliefert ist, betont Dr.
Pinnow. ,Wenn man sich selbst bewusst ist, wie man sich in bestimmten
Situationen verhalt, kann man sein eigenes Verhalten besser steuern, durch

Abb. 3: Die EEG-Ableitung registrierte eine
entsprechend verzogerte Aktivierung des Pra-
frontalen Kortex.
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Abb. 4: Neuronale Dokumentation des Hemmungsdefizits bei Lageorientierung.

bewusste MaBnahmen den Kopf tberlisten.” Die Selbsteinschétzung wird zum
Beispiel bei Coachings eingesetzt. ,Zum Beispiel sind unter Studierenden, die
jahrelang einfach nicht fertig werden, viele lageorientierte Persénlichkeiten, hat
Marlies Pinnow festgestellt. Ihr Problem ist einerseits, dass sie jedes mogliche
Risiko bedenken und sich einfach nicht trauen, sich zur Priifung anzumelden.
Andererseits haben viele von ihnen Motivationsprobleme. Denn lageorientierten
Menschen fallt es schwer, eigene Ziele von denen anderer zu unterscheiden.
LStudien haben gezeigt, dass
lageorientierte Menschen Ziele
verfolgen kénnen, die andere
ihnen vorgegeben haben,
ohne sich dessen bewusst zu
sein“, erklart Marlies Pinnow.
Wenn man dann einen
Langzeitstudenten fragt, warum er denn eigentlich Medizin studiert, bekommt
man zum Beispiel die Antwort: ,Mein Vater war auch schon Arzt‘. Da fehlt dann
oft die eigene innere Motivation als Antrieb.” Hier kénnen Beratungs- und
Therapieangebote, die die Wahrmehmung der eigenen Préferenzen und deren
Akzeptanz fordern, die positive Selbstmotivation steigern.

Personlichkeitsmerkmale konnten
als Quelle zusatzlicher Motivation
auch in der physiotherapeuti-

schen Praxis in Zukunft eine akti-
ve, starker patientenzentrierte
Vorgehensweise begriinden.

Da Lage- und Handlungsorientierung so grundlegend sind, fordert Marlies
Pinnow seit langem, sie auch in der Psychotherapie zu beriicksichtigen. So hat
sie zusammen mit dem Adipositaszentrum fiir Kinder und Jugendliche in
Oberhausen Therapieansatze fir Ubergewichtige entwickelt, die jenseits von
direkter Verhaltenskontrolle des Patienten die Férderung von Selbststeuerungs-
kompetenzen einbeziehen. Dabei geht es darum, die Betroffenen in die Lage zu
versetzen, eigene Ziele zu definieren und darauf hinzuarbeiten. So gelingt es
besser, gesundheitsdienliches Verhalten langfristig aufrechtzuerhalten. ,An der
hohen Misserfolgsrate der Standardtherapie kann man sehen, dass es nicht
eine Therapie fir alle geben kann. Fiir einen Handlungsorientierten genligt es,
wenn der Therapeut sagt: So sieht Ihre Eméhrung ab jetzt aus und das Ziel ist,
damit eine bestimmte Gewichtsreduktion zu erreichen. Er kann sich so diesem
Ziel verpflichten und unbeirrt darauf hinarbeiten. Ein Lageorientierter kann nicht
ausblenden, dass es Gberall um ihn herum Nahrungsmittel gibt, die rufen Iss
mich! Iss mich!®, illustriert sie. Derzeit (ibernehmen Krankenkassen allerdings
nicht die Kosten fiir eine speziell abgestimmte Therapie.

Die personliche Neigung, entweder im Kontrollzustand der Handlungsorien-
tierung oder im Kontrollzustand der Lageorientierung zu funktionieren, hat auch
in der sportpsychologischen Forschung einige Beachtung gefunden. Um diese
Neigungen spezifisch fir den Sportbereich zu erfassen, steht der Fragebogen

Handlungsorientierung im Sport (HOSP) von Beckmann & Wenhold
(2009) zur Verfugung. Forschungsergebnisse zeigen, dass handlungs-
orientierte Sportler ihre Aufmerksamkeitskapazitaten vor allem auf die zur
Zielerreichung relevanten Aspekte der Situation verwenden. Sie agieren vor
allem strategisch und sind in entscheidenden Situationen voll auf das Ziel
fokussiert. Dagegen liegt der Fokus der Aufmerksamkeit von lageorientier-
ten Sportlern auf der aktuellen, vergangenen oder zukiinftigen Lage. Ihre
Neigung zum Gribeln verdrangt leicht das Handlungsziel aus dem
Bewusstsein und fihrt daher zu impulsiven Reaktionen. Insgesamt gibt es
schon viele Hinweise darauf, dass handlungsorientierte Sportler in
Situationen, die hohe Beanspruchung und strategisch einen langfristigen
Einsatz von Kraft erfordern, lageorientierten tberlegen sind. Andererseits
sind lageorientierte Personen Spezialisten, wenn die Sportarten einen
impulsiven und kurzfristigen Ressourceneinsatz erfordern. Betrachtet man
nun die Maéglichkeiten der Einbeziehung differenzieller Aspekte bei Trai-
ningsmaBnahmen innerhalb einer Sportart, so zeigt die Forschung z. B.
beim FuBball, dass handlungsorientierte Spieler unter Schnelligkeitsdruck
und lageorientierte FuBballer unter Prézisionsdruck bessere Leistungen zei-
gen. Der hier dargestellte Ansatz kénnte in Zukunft fiir die angewandte
sportpsychologische Arbeit Impulse fiir die Entwicklung individualisierter
Trainings und Interventionen liefern. Auch in der modernen Physiotherapie
steht zunehmend die Selbststandigkeit und Autonomie des Patienten im
Vordergrund und diese wird durch spezifische Techniken, Methoden und
Hilfsmittel durch den Therapeuten unterstiitzt und optimiert. Die Erkennt
nis, dass Personlichkeitsmerkmale, wie die Handlungsorientierung eines
Patienten, EinfluB darauf nehmen, welche individuelle Form der
Unterstitzung auf dem Weg hin zu einem Behandlungsziel erforderlich ist,
kénnte als Quelle zusatzlicher Motivation auch in der physiotherapeuti-
schen Praxis in Zukunft eine aktive, stérker patientenzentrierte Vorgehens-
weise begriinden.

Klinftig will sich die Forscherin damit befassen, wie Handlungs- und Lage-
orientierung mit genetischen Dispositionen verkniipft sind. Wie genau es
zur Auspragung eines der beiden Typen kommt, ist noch unklar. Fest steht,
dass es neben einer moglichen genetischen auch eine soziale Kompo-
nente geben muss. Hier scheint vor allem der sogenannte responsive Kon-
takt zwischen Eltern-Kind eine bedeutende Rolle zu spielen, indem Eltern
unmittelbar und auch angemessen auf die AuBerungen des Kindes rea-
gieren. Dass Handlungsorientierung bei Kindern von den Eltern schon friih
gewollt und gezielt geférdert ist, glaubt sie aber nicht: ,Bei Erwachsenen
findet unsere Gesellschaft Handlungsorientierung zwar wiinschenswert,
haufig mangelt es den Eltern aber an der ausreichenden Feinfihligkeit, bei
Stress des Kindes entsprechend zu reagieren. Sie mussten dem Kind Hilfe
zur Selbsthilfe geben, zum Beispiel ein Kuscheltier reichen, damit es sich
selbst beruhigt. Haufig werden Kinder aber entweder (iberbehiitet oder bei

Stress allein gelassen, so dass sie nicht altersangemessen lernen, ihre
Emotionen selbst zu regulieren.”

Dr. Marlies Pinnow

ist Motivationspsychologin an der Ruhr-Universitat
Bochum. Ihr Beitrag ,,Grlibler oder Macher* erschien in
der Zeitschrift Rubin, Winter 2011.






