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Abstract: Ein Framework wird vorgestellt, mit dem die Implementierung von Simu-
lationen zum Training von Verhaltensweisen in der Psychotherapie vereinfacht wird.
Dazu zihlen ein generisches Datenmodell, eine Systemarchitektur und eine prototy-
pische Implementierung. Durch das System konnen therapiebegleitende Simulationen
fiir verschiedene psychische Storungen einfach und schnell erstellt und dariiber hinaus
dem individuellen Lebensumfeld der Patienten angepasst werden.

1 IT-Unterstiitzung zur Behandlung psychischer Storungen

Neben traditionellen Maflnahmen wie Einzel- oder Gruppengesprichen, schopferisch-
gestalterischen Ansitzen oder Medikamenten kommen in der Psychotherapie zunehmend
auch rechnergestiitzte (IT-gestiitzte) Verfahren zum Einsatz. Das betrifft sowohl die Dia-
gnose als auch die Therapie selbst. Die aktuelle Relevanz illustrieren Ausschreibungen
von Bund! und EU?. Als Beispiele fiir IT-gestiitzte Therapiesysteme seien EMMA’s World
[Ball], PlayMancer [Fel2] oder SCOTT [Lel1] genannt. Durch derartige Systeme werden
herkdmmliche Therapiemethoden ergénzt, in bestimmten Féllen auch voriibergehend ersetzt.
Das kann zu einer deutlichen Kostenreduktion fiihren, verbunden mit einem u.U. sogar
erhohten Therapieerfolg. Computerized Cognitive Behavioral Therapy (CCBT) [Ba0S§]
konnte z.B. durch Integration von Simulationen noch effizienter werden und den vielen
Menschen helfen, die keine Psychotherapie in Anspruch nehmen wollen (z.B. mildere
Form sozialer Phobie) oder kdnnen (fehlendes Geld / Versicherung, Behinderung, abge-
legener Wohnort) oder die auf einer Warteliste stehen und die Zeit sinnvoll iberbriicken
mochten. Die informatik-nahe E-Learning-Forschung kann systematische Entwurfsprozesse,
Architekturmuster, generische Frameworks, Werkzeuge, Beschreibungssprachen, Analy-
severfahren usw. zur Weiterentwicklung von IT-gestiitzten Therapiesystemen beitragen.

Gesundheitsforschung / IT-gestiitzte Therapiesysteme: http://www.gesundheitsforschung-bmbf.de/
2European Research Projects on Mental Disorders: http://www.neuron-eranet.eu/en/405.php
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2 Einfiihrung in das Anwendungsgebiet

In Abhingigkeit von den konkreten Problemen eines Patienten kann ein Psychothera-
peut im Rahmen einer Verhaltenstherapie aus einer Vielzahl an Techniken wihlen und
diese kombinieren [LH11]. Simulationen kénnen dabei z.B. bei der Konfrontation (ge-
wissermalen als Zwischenschritt zwischen der Konfrontation in sensu und in vivo), bei
Verhaltensiibungen, bei kognitiven Verfahren (in simulierten Situationen auch zwischen
verschiedenen gedanklichen Bewertungen auswihlen), bei Imagination bzw. kognitiver
Probe (anstelle des gedanklichen Durchspielens von Situationen und Handlungen), bei
Bestrafung und Verstirkung (mit simulierter Belohnung bzw. Bestrafung bei erwiinschtem
bzw. unerwiinschtem Verhalten innerhalb der Simulation), bei der Zeitprojektion (zum
Durchspielen der erwiinschten Zukunft als Zielvorstellung und Motivation), beim Selbst-
sicherheitstraining (in sozialen Situationen eigene Bediirfnisse duBlern oder Nein sagen),
beim Kommunikationstraining und Problemldsungstraining verwendet werden [LH11].

3 Modellierung einer Simulation als Therapieelement

Eine Modellierung von Simulationen zur Verhaltenstherapie fehlt in der Literatur bislang
und wird hier vorgestellt sowie in einem Framework umgesetzt [Gu13]. In einer Simulation
muss dem Spieler vermittelt werden, was gerade geschieht, und er muss die Moglichkeit ha-
ben, zu handeln. Ein sinnvoller, grundlegender Ablauf sieht daher wie folgt aus: Dem Spieler
wird eine Situation dargestellt, darauthin werden ihm mehrere Handlungsmoglichkeiten
angeboten, aus diesen wihlt bzw. fiihrt er eine Handlung aus, die Handlung wirkt sich auf
den weiteren Spielverlauf aus und fiihrt zu einem Wechsel zu einer neuen Situation.

3.1 Situationen mit innerem Erleben

Dem Spieler muss begreiflich gemacht werden, was gerade geschieht. Je realer ihm eine
dargestellte Situation erscheint, umso besser kann er sich in sie einfiihlen und z.B. wie
im realen Leben automatisch zu unerwiinschten Verhaltensweisen tendieren, die er aktiv
verlernen bzw. anstelle derer er bessere erlernen kann. Inneres Erleben, d.h. Empfindungen
und Gefiihle wie z.B. Hunger, Miidigkeit, Angst und Lustlosigkeit, gehoren zu einer Situa-
tion dazu und sollten vom Spieler bei der Auswahl einer Handlung beriicksichtigt werden
konnen. Sie konnten tiber Skalen, Icons, Gedanken (gesprochen oder als Gedankenblase),
AuBerungen (z.B. Gihnen oder Seufzen), innere Bilder (z.B. eine Torte bei Hunger) und
korperliche Symptome der Spielerfigur (z.B. zufallende Augen) dargestellt werden. Sie
konnen auftreten, wihrend der Spieler dariiber nachdenkt, welche Handlung er auswihlt.

3.2 Mentale Entscheidungen und aktive Handlungen

Dem Spieler muss jede Handlungsmdglichkeit eindeutig beschrieben werden. Eine mentale
Entscheidung fiir eine gute Handlung zu treffen, ist ein wichtiges Ziel fiir den Spieler.
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Noch hilfreicher kdnnte es aber sein, sich nicht nur fiir eine gute Handlung zu entscheiden,
sondern sie auch tatsichlich durchzufiihren (allein das virtuelle Zerknicken von Zigaretten
ohne relevanten Kontext hat z.B. schon eine Wirkung [Gi09]). Der Spieler konnte z.B. einen
Satz sprechen oder durch Bewegen oder Stillsein (liber Webcam ermittelbar) den Fluss
eines Videos, das die tatsdachliche Handlung zeigt, kontrollieren. Dabei muss der Spieler
wie im realen Leben die Moglichkeit haben, die aktive Handlung abzubrechen.

3.3 Ereignisse und eigenstiindige Abliufe

In einigen Situationen muss auch unvermittelt etwas passieren konnen, z.B. wird der Spieler
im Café iiberraschend von jemandem angesprochen, wihrend er dariiber nachdachte, was
er als nichstes tun mochte. Eigenstindige Abliufe, die fortwihrend ablaufen und relativ
unabhingig davon sind, wo der Spieler gerade ist und was er gerade tut, sind ebenso
notwendig. Fin simuliertes Hungergefiihl z.B. steigt mit der Zeit, solange der Spieler
nichts isst, und ein simuliertes Stimmungsgefiihl konnte von zuriickliegenden angenehmen
Titigkeiten beeinflusst werden.

3.4 Virtual Reality ohne 3D-Welt

Durch die Nutzung von Fotos, Audio, Video und Text anstelle einer modellierten 3D-Welt
wie bei herkommlichen Virtual-Reality-Anwendungen [SG11] kénnen alle Situationen des
Lebens dargestellt und gleichzeitig die Anforderungen an die Hardware deutlich gesenkt
werden. Zudem sind Fotos und Videos wesentlich realistischer, da sie viel mehr Details der
Umgebung (z.B. bei der Einrichtung eines Cafés all die vielen kleinen liebevollen Details)
und bewegter Ablaufe (z.B. bei menschlicher Interaktion alle kleinen Details der Kleidung,
des Aussehens, der Gestik, Mimik, Prosodie und menschlicher Eigenheiten) enthalten.
Diese Fiille an Details zu modellieren wire duflerst miihsam (ein Foto oder ein kurzes Video
aufzunehmen ist hingegen viel einfacher) und wiirde die Anforderungen an die Hardware
weiter erhohen. Die Verwendung von Fotos ermoglicht zudem das leichte Anpassen der
Simulationen an das Lebensumfeld der Patienten, indem Fotos z.B. in ihrer Wohnung und
von wichtigen Personen lediglich aufgenommen und eingefiigt werden miissen.

4 Exemplarische Realisierung

Zur Definition einer Simulation wurde ein Dateiformat mittels XML-Schema definiert. Fiir
dieses Format wurde ein prototypischer Interpreter in Java programmiert (siche Abb. 1).
Foto, Video, Audio und Text konnen zur Darstellung einer Situation in beliebiger Abfolge,
mit zeitlicher Versetzung sowie kombiniert zusammengestellt werden. An aktiven Handlun-
gen wurden der Kontrollfluss eines Videos mittels Webcam, das Sprechen eines Satzes mit
Spracherkennung und das Darstellen der Umgebung einer Handlung, die ohne Kontrolle
vom Spieler ausgefiihrt werden soll, realisiert.

275



Abbildung 1: Screenshots mit Textbeschreibung (u.), Handlungen (1.) und Gefiihls-Skalen (0.)

S Zusammenfassung und Ausblick

Es wurde ein generisches Konzept fiir die Erstellung von Simulationen als Verhaltens-
therapieelement entwickelt und eine einfache Referenzimplementierung realisiert. Dieser
Prototyp muss weiter optimiert werden, u.a. hinsichtlich fehlender Funktionalitidten und
zu verbessernder Usability. Tests an ausgewihlten Anwendungsfillen werden derzeit in
Kooperation mit Psychologen entwickelt und durchgefiihrt. Die Wirksamkeit wird evaluiert
und die Rahmenbedingungen fiir einen erfolgreichen Einsatz werden ermittelt, wofiir Daten
beziiglich der Nutzungsweise und des Nutzungsverhaltens der Simulationen erhoben und
ausgewertet werden miissen, entsprechend den Ansétzen, die derzeit unter dem Begriff
Learning Analytics diskutiert werden.
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