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Fallkonzeptionen in der Psychotherapie

Das SORKC-Modell 
(VT)

Die OPD 
(Psychodynamische 
Psychotherapie)



SORKC-Modell (Verhaltenstherapie)

S (Stimulus) 
bezeichnet eine äußere oder innere Reizsituation. 
Der Stimulus erfasst die das Verhalten auslösenden 
Bedingungen (In welcher Situation tritt das Verhalten 
auf?).

O (Organismusvariable) bezeichnet die 
individuellen biologischen und lerngeschichtlichen 
Ausgangsbedingungen bzw. Charakteristika der 
Person auf den Stimulus.

R (Reaktion bzw. Verhalten) bezeichnet 
die Reaktion auf den Stimulus nach der Verarbeitung 
durch den Organismus auf kognitiver, motorischer, 
vegetativer und affektiver Ebene.

K (Kontingenz) bezeichnet die Regelmäßigkeit 
des Auftretens der Konsequenz nach der Reaktion.

C (Konsequenz) bezieht sich auf das Einsetzen 
einer Verstärkung oder Bestrafung als Folge eines 
Verhaltens (Was folgt auf das Verhalten?).

Details: T. Kircher (2017) Kompendium der 
Psychotherapie für Ärzte und Psychologen. Springer.



Operationalisierte Psychodynamische Diagnostik (OPD)

> multiaxiale psychodynamische Diagnostik basiert auf den 5 Achsen
• Krankheitserleben und Behandlungsvoraussetzungen
• Beziehung
• Konflikt
• Struktur 
• Psychische und psychosomatische Störungen

> Konfliktkonstellationen nach OPD:
• 1.  Individuations-Abhängigkeits-Konflikt 
• 2.  Kontrolle-Unterwerfungs-Konflikt 
• 3.  Autarkie-Versorgungs-Konflikt 
• 4.  Selbstwertkonflikt 
• 5.  Schuldkonflikt 
• 6.  ödipaler Konflikt 
• 7.  Identitätskonflikt 

Arbeitskreis OPD. (Hrsg.). (2006). Operationalisierte 
Psychodynamische Diagnostik OPD-2. Das Manual für
Diagnostik und Therapieplanung. Bern: Hans Huber.
Cierpka, M., Grande, T., Stasch, M., Oberbracht, C., 
Schneider, W., Schüssler, G. et al. (2001). Zur Validität der
Operationalisierten Psychodynamischen Diagnostik 
(OPD). Psychotherapeut, 46, 122-133.
www.hogrefe.ch/downloads/opd2
www.opd-online.net/

http://www.hogrefe.ch/downloads/opd2
http://www.opd-online.net/


OPD I: Beziehungsfoki



OPD II - Strukturfoki



Eine einfache Übersicht

Fragestellungen Seelsorge-spezifische  Aspekte/Begriffe

Bio-psycho-soziales Konzept BIO: körperliche Krankheiten, Schwächen; 

Genetische Anlage (inkl. Temperament) Diagnosen

Schwachheit

SOZIAL: 

Umfeld, Konflikte, Stress

Familie, problemat. Beziehungen,, Verantwortung 

u.v.a.m.   Christliche Gemeinschaft

PSYCHISCH: Psychische Reaktion auf Belastungen, 

Stress, Beziehungsverhalten

Denken, Fühlen, , Verhalten (Wandel) 

Spirituelle Aspekte beachten

Biographie Wie ist ein Mensch geworden, der er ist? Spirituelle Anamnese

Aktuelle Situation Was ist jetzt der Grund für die Suche nach Hilfe?

In welcher Lebensphase  Entwicklungsaufgabe?

Erklärungsmuster Wie erklärt die Person die Probleme? Auf spirituelle Erklärungen achten

Gibt es „spiritual struggles“?

Psychodynamik / 

Spannungsfelder
Welche Faktoren spielen eine Rolle? Bedürfnisse – Ideale – Enttäuschungen – Grenzen 

Ressourcen / Coping Was hilft einem Menschen in schweren Zeiten? Neben allgemeinen Faktoren auch spirituelle Aspekte 

berücksichtigen

Erwartungen an die Beratung Vgl. Liste der Erwartungen Gibt es spezifische spirituelle Erwartungen?

Störungsbild Störungsspezifische Therapie (nach Leitlinien in der 

Psychiatrie / Psychotherapie)

Einfache Unterteilung nach 1. Thess 5:14: Ermahnen, 

Trösten, Tragen, Geduld (als Ergänzung zu umfassenden 

Konzepten)



Modell einer Fallkonzeption

1. Welches sind die Themen / 
Erwartungen von Patienten an 
die Therapie / Seelsorge?

2. Bio-Psychosoziales Modell 
seelischer Störungen

3. Welches sind die 
Problemkategorien? 

4. Welches ist die 
Psychodynamik?



Das Bio-Psycho-Soziale Modell

B IO

Gehirn

Körper-
funktionen

P S YCHO

Denken
Fühlen
Verhalten

SOZ I A L

STRESS

Familie
Schule
Job
Community
Kultur



Entstehung psychischer Probleme

Fühlen – Denken
Wollen – Handeln

Ängste

Psy. Reaktion

Kindheit, Familie
Belastende Erlebnisse

Schwere Umstände
„STRESS“

UMWELT

Psychische
Probleme

Last
Trübsal

Anfechtung
Versuchung

Gal 6,2
2. Kor 6,4
1. Pet 1,6
1. Kor 10,13

Schwachheit
2. Kor 12,9

Wandel (Eph 4,22)
Gesinnung (Röm 8,6; 12,2)

Herz, Gemüt (Jes. 57:15)

Erbanlage, Temperament
Hirn-Biochemie

individuelle Sensibilität
körp. Gebrechen

BIOLOGIE



Spannungsfelder

Bedürfnisse, Gefühle
Strebungen, Triebe
Eigeninteresse

„Ich möchte es gut und richtig 
machen“ (Liebe, Gerechtigkeit, 

Ordnung, Ehre etc.) 

I D E A L E

Schwierige Mitmenschen
Enttäuschte Hoffnungen
Konstitution – Stress

R E A L I T Ä T
Äusserer
Rahmen

Inneres
Erleben

(Sub)kulturelle
Regeln und 

Grenzen
Erwartungen

„Abwehr“
Bewältigung



Persönlichkeit und Glaubensstil



Existenzielle Fragen in der Psychotherapie

> Kierkegaard: Die Verzweiflung über das Leben 

> Welchen Sinn hat das menschliche Dasein?

> Welchen Sinn hat das Leiden?

> Grenzsituationen (Jaspers): Krankheit, Leiden, Tod, Kampf oder 
Schuld und Scheitern

> Yalom: Tod, Freiheit, Isolation, Sinnlosigkeit als zentrale Themen in 
der Psychotherapie



Praktische Übung

> Anwendung des 
Problemrasters auf ein von den 
Teilnehmenden mitgebrachtes 
Fallbeispiel


