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Die exper imente l le ,  ges ta l tpsychologisch  or ient ie r te  Wa hrne hmungs -  
forschung h a t  verschiedene MTglichkeiten nachgewiesen,  die den  W a h r -  
nehmungsprozeg  beeinflussen kTnnen. Es werden der  augenbl iekl iche  
Zus t and  (Affekte, Triebe),  die A r t  des Verh~ltens (Hal tungen,  Gewohn- 
hciten,  Einste l lungen)  und  speziell  sogenarmte Abwehrha l tungen  
(SchutzmaBnahmen vor  I eh -bed rohenden  Reizen) ge na nn t  (I{or~zM~N~- 
u. KLEIN; MATUSSEK). 

Der Einflug yon Affekten oder affektgetSnten Haltungen und Einstellungen auf 
den Wahrnehmungsvorgang wird an den Untersuchungen yon H~tSTINGS, HiiFNE~, 
H~USS U. a. gezeigt, tIASTINGS konnte eine signifik~nte Korrelation zwischen per- 
sSnlicher Unsicherheit und der Tendenz zur Untersch~tzung yon Entfernungen 
nachweisen. M.~TUSSEK beob~chtete, wie tin Sehizophrener, der noch 2 m yon ihm 
entfernt war, dureh die N~he irritiert wurde: ,,Jetzt kommen Sie mir zu nahe, Sie 
werden mir dadurch unheimlieh." Das Geffihl der zu starken N//he soll aus der 
Unsieherheit des Patienten sieh und der Welt gegenfiber herriihren. ,,Der Unsichere 
erlebt die Welt n~her und somit ~ufdringlicher." 

E in  yon  uns ki irzl ich beobach te te r ,  ~ngst l ieh-unsicher  depress iver  
Pa t ieng  zeigte n ich t  nur  ein Unter - ,  sondern  auch ein Ubersch/~tzen yon  
En t fe rnungen  : 

Es handelt sieh um einen I~ollegen, der fiber ein auBergewShnlich gutes Beob- 
aehtungs- und DarstellungsvermTgen verffigt. Seine Entfernungstgusehungen ge- 
winnen dadureh an Wert, d~ der Patient als langj~ihriger, begeisterter und unfall- 
freier Porsehefahrer, bei ~berholmanTvern auf richtiges EntfernungsschEtzen 
angewiesen war*. 

Herr Dr. Sch., 57 Jahre, klagt seit einem hMben Jahr fiber zunehmende Sehwung- 
und Lustlosigkeit und fiber eine hartngekige SehlafstSrung. Die depressive Stim- 
mung ffihrt bei dem sonst ansgesproehen tatkrgftigen und frShliehen l~{ann zu 
ernsthaften Suieidabsiehten. Offenbar sind bereits vor Jahren in grSBeren Abstain- 
den kurze Verstimmungszust~nde aufgetreten. 

* Der optische Apparat ist abgesehen von einer Altersweitsichtigkeit in Ord- 
nung. 
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Auch bei friiheren Verstimmungszust~nden will er andeutungsweise beobachtet 
haben, was ihn jetzt auSerordentlich behindere: Seit mehreren Monaten traue er sieh 
nut bei fast vSlliger Verkehrsruhe auf die Stral]e. Alle ankommenden Fahrzeuge 
schatze er in ihrer Entfernung zu nahe, so da$ er nicht mehr wage, die Stra$e zu 
iiberqueren. Er stelle danach immer wieder verwundert fest, da$ er sicher noeh 
bequem die andere Stra$enseite erreicht hatte. Er habe iiberhaupt Gesehwindig- 
keiten nieht mehr riehtig sehatzen kSnnen. Friiher babe er das Tempo vorbei. 
fahrender Wagen ,,fast immer richtig angegeben". Das Verschatzen betreffe auch 
die Senkrechte. Er babe wegen seiner Unsicherheit auf seinen Wagen verziehtet 
und sei mit der Stra$enbahn gefahren. Die Stufen seien ibm beim Aussteigen 
jedesmal hSher erschienen als friiher under muBte sich beim Aussteigen regelmal~ig 
korrigieren. Aueh beim Treppabsteigen habe er sich verschatzt. Er babe jede Stufe 
fiir hSher gehalten und sei ,wie ein kleines Kind oder vie ein alter Mann" Stufe ffir 
Stufe und ein Bein nachziehend, langsam abgestiegen. 

Naeh 4wSehigem station~ren Aufenthalt wurde der Patient in ambulante 
Weiterbehandlung entlassen. Mit Anheben der Stimmnng und Wiederkehr des 
Schwungs und der Initiative gingen die l%hler beim Entfernungssehgtzen zuriick. 
Each etwa einem halben Jahr konnte Dr. Sch. wieder seinen Wagen steuern. 

Diskussion 
Bei dem beschriebenen endogen depressiven Patienten entstand nicht 

wie bei persSnlich unsicheren Gesunden ein generelles Untersch/~tzen der 
Entfernungen, da z.B. die Entfernungen der Stufen der StraBenbahn 
nnd Treppe hSher und weiter gesch/~tzt wurden. Es hat  den Anschein, 
dal3 die Entfernung grunds/s in einem ,,negativen" bedrohlichen 
oder angstvollen Sinne (,,ich schaffe das nicht") vom Kranken er]ebt und 
versch/~tzt wird (Autos zu nahe, Stufen zu weir). Der Patient t raut  
sich nichts mehr zu. Die andere StraSenseite erreicht man nicht vor dem 
Auto, die Stufen sind zu hoch usw. Es ist anzunehmen, dal~ derartige 
Beobachtungen h/~ufiger gemacht werden kSnnten, bisher abet wegen 
des theoretischen Vorurteils (Trennung des Wahrnehmungsprozesses in 
Empfinden und Denken) unterblieben. 

Zusammenhssung 
Der Einflu$ yon Affekten und affektgetSnten Haltungen auf den 

Wahrnehmungsvorgang wurde bei ,,persSnlich Unsicheren" (HAsTInGS) 
in einer Untersch~tzung yon Entfernungen gesehen. Anhand einer 
Krankenbeobachtung eines/~ngstlich-unsicher Depressiven wird auf das 
Vorkommen eines Entfernungsiiberschs hingewiesen. Die Ver- 
kennungen erfolgten in einem fiir den Kranken bedrohlichen Sinne. 
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