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60 Versagungsangste

Die Versagungsangste, dass eine weit verbreitete emotionale Reaktion auf Leistungssituationen
beschreibt.

Versagensangst, auch bekannt als Prifungsangst oder Leistungsangst, bezieht sich auf das
intensive Geflihl der Angst oder Sorge, in Situationen des Leistungsdrucks zu versagen. Es tritt
haufig in schulischen oder beruflichen Kontexten auf, wenn eine Person einer Bewertung,
Prifung oder einer Situation ausgesetzt ist, in der ihre Leistung bewertet wird.

Die Symptome von Versagensangst konnen kdrperlicher, emotionaler und kognitiver Natur sein.
Korperliche Symptome kénnen Herzklopfen, SchweiRausbriiche, Ubelkeit oder Kopfschmerzen
umfassen. Emotionale Symptome koénnen Angst, Nervositdt, Unruhe oder Reizbarkeit
beinhalten. Kognitive Symptome kénnen negative Gedanken, Selbstzweifel, Beflirchtungen tber
Versagen oder negative Bewertungen durch andere beinhalten.

Versagensangst kann die Leistungsfahigkeit einer Person beeintrachtigen, da die Angst und die
damit verbundenen Symptome dazu fliihren kdnnen, dass die Person sich nicht vollstandig auf

die Aufgabe konzentrieren kann oder sich von herausfordernden Situationen zuriickzieht.

Es gibt verschiedene Strategien zur Bewaltigung von Versagensangst, wie z. B. die Entwicklung
von Bewaltigungsstrategien, die Verbesserung des Selbstvertrauens und des Selbstwertgefiihls,
die Anwendung von Entspannungstechniken und das Erlernen von positiven Denkmustern. Bei
starken und anhaltenden Versagensangsten kann es hilfreich sein, professionelle Unterstitzung

von einem Psychologen oder Therapeuten zu suchen.

Es ist wichtig zu beachten, dass der Begriff "Versagensangst" manchmal auch in anderen
Kontexten verwendet werden kann, um Angste vor dem Scheitern in anderen Lebensbereichen
zu beschreiben, wie z.B. in zwischenmenschlichen Beziehungen oder personlichen Zielen. In

solchen Fallen kdnnen dhnliche Bewaltigungsstrategien und Unterstltzung hilfreich sein.



Versagungsadngste und Perfektionismus

Die Versagungsdangste und Perfektionismus kdnnen miteinander verbunden sein.
Perfektionismus bezieht sich auf den starken Wunsch, Fehler zu vermeiden und eine perfekte
Leistung zu erzielen. Menschen mit hohem Perfektionismus setzen sich oft extrem hohe
Standards und sind sehr selbstkritisch. Sie neigen dazu, ihre eigene Leistung immer wieder zu
Uberprifen und sind oft nie zufrieden, selbst wenn sie gute Ergebnisse erzielen.
Perfektionismus kann zu Versagensangst fiihren, da die Angst vor Fehlern und die Sorge, den
eigenen hohen Standards nicht gerecht zu werden, zu einer intensiven Angst vor Versagen in
Leistungssituationen fihren kdnnen. Perfektionisten haben oft hohe Erwartungen an sich selbst
und beflirchten, dass sie nicht in der Lage sein kdnnten, diese Erwartungen zu erfiillen. Die
Angst vor Kritik, Ablehnung oder negativer Bewertung verstarkt die Versagensangst zusatzlich.
Diese Kombination von hohem Perfektionismus und Versagensangst kann dazu flhren, dass die
betroffene Person hohe Anspriiche an sich selbst stellt, aber gleichzeitig Angst hat, diese
Anspriche nicht erfillen zu kdnnen. Dadurch kénnen sie in einen Teufelskreis geraten, in dem
sie sich selbst unter Druck setzen, um perfekt zu sein, aber gleichzeitig groRe Angst davor haben,
zu versagen.

Es ist wichtig zu beachten, dass Perfektionismus und Versagensangst auch individuell auftreten
konnen, unabhangig voneinander. Nicht alle Perfektionisten leiden unter Versagensangst und
nicht alle Menschen mit Versagensangst sind perfektionistisch. Die Zusammenhange kénnen
jedoch haufig beobachtet werden.

Wenn Perfektionismus und Versagensangst die Lebensqualitdt beeintrdachtigen oder zu
erheblichen Belastungen flhren, kann es hilfreich sein, professionelle Unterstiitzung von einem
Psychologen oder Therapeuten zu suchen. Durch gezielte Interventionen kénnen
Bewaltigungsstrategien entwickelt werden, um den Perfektionismus zu reduzieren und die

Versagensangst zu bewaltigen.

Wechselwirkung zwischen Versagensangste und Perfektionismus
Versagensdngste und Perfektionismus kdnnen miteinander in Wechselwirkung stehen

Versagensdngste und Perfektionismus kdnnen miteinander in Wechselwirkung stehen. Diese

beiden Konzepte beeinflussen sich gegenseitig und verstarken sich oft gegenseitig.



Auf der einen Seite kann Perfektionismus zu Versagensangsten fiihren. Perfektionisten setzen
sich oft extrem hohe Standards und haben ein starkes Beddirfnis, in allem, was sie tun, perfekt
zu sein. Dies kann zu intensivem Druck und Angst fihren, da sie beflirchten, diesen hohen
Erwartungen nicht gerecht zu werden. Die Sorge, den eigenen hohen Standards nicht zu
erflllen, kann zu Versagensangst fihren und die Angst vor negativer Bewertung und Kritik

verstarken.

Auf der anderen Seite kann Versagensangst den Perfektionismus aufrechterhalten oder
verstarken. Menschen mit Versagensangsten kdnnen dazu neigen, GbermaRig vorsichtig zu sein
und Risiken zu vermeiden, um potenzielles Versagen zu verhindern. Dies kann zu einem noch
starkeren Streben nach Perfektion fihren, um die Angst vor Fehlern zu lindern. Der
Perfektionismus wird dann zu einem Bewdltigungsmechanismus, um die Angst vor Versagen zu

reduzieren.

Diese Wechselwirkung zwischen Versagensangsten und Perfektionismus kann zu einem
Teufelskreis flhren. Der Perfektionismus erhoht die Versagensangst, wahrend die
Versagensangst den Perfektionismus verstarkt. Dies kann zu einem hohen Mal3 an Stress, Angst

und Unzufriedenheit fUhren.

Es ist wichtig zu verstehen, dass diese Wechselwirkung individuell unterschiedlich sein kann.
Nicht alle Perfektionisten haben zwangslaufig starke Versagensangste, und nicht alle Menschen

mit Versagensangsten sind zwangslaufig

Therapie der Perfektionismus
Die Therapie der Perfektionismus kann verschiedene Ansatze und Techniken umfassen, um den

Perfektionismus zu reduzieren und geslindere Denk- und Verhaltensmuster zu entwickeln.

Hier sind einige Therapieansatze, die hdufig bei der Behandlung von Perfektionismus eingesetzt

werden:



Therapie durch Psychoanalyse

Psychoanalyse kann bei der Behandlung von Perfektionismus eingesetzt werden. Psychoanalyse
ist eine therapeutische Methode, die auf den Theorien von Sigmund Freud basiert und sich auf
die Untersuchung unbewusster Konflikte und tief verwurzelter psychodynamischer Prozesse

konzentriert.

In der psychoanalytischen Therapie wird der Perfektionismus als ein Abwehrmechanismus
betrachtet, der dazu dient, unbewusste Angste, Konflikte oder traumatische Erfahrungen zu
bewaltigen. Der Therapeut arbeitet daran, diese zugrunde liegenden psychischen Prozesse

aufzudecken und zu verstehen, wie sie den Perfektionismus aufrechterhalten.

Der therapeutische Prozess der Psychoanalyse beinhaltet oft eine intensive Exploration der
individuellen Lebensgeschichte, der Beziehungen und der inneren Konflikte des Patienten.
Durch die Untersuchung von unbewussten Inhalten, frihen Kindheitserfahrungen und der
Ubertragungsbeziehung zwischen Therapeuten und Patient kénnen tiefer liegende Ursachen
und Dynamiken des Perfektionismus identifiziert und bearbeitet werden. Psychoanalyse
erfordert in der Regel eine langere Behandlungsdauer, da es darum geht, tief verwurzelte
Muster und unbewusste Prozesse aufzudecken und zu transformieren. Es ist wichtig zu
beachten, dass die psychoanalytische Therapie nicht fiir jeden geeignet ist und dass die Wahl

der Therapiemethode von den individuellen Bediirfnissen und Zielen des Patienten abhangt.

Es ist empfehlenswert, sich an einen erfahrenen Psychoanalytiker zu wenden, der Uber
fundierte Kenntnisse und Erfahrung in der psychoanalytischen Therapie verflgt, um eine

angemessene Unterstiitzung bei der Behandlung von Perfektionismus zu erhalten.

Therapie der Perfektionismus durch Kognitive Verhaltenstherapie (KVT)

1.) Kognitive Verhaltenstherapie (KVT): Die KVT zielt darauf ab, negative Denkmuster und
Verhaltensweisen zu identifizieren und zu verandern. In Bezug auf Perfektionismus kdnnen dies
Ubertriebene Anspriiche, katastrophierende Gedanken bei Fehlern oder ein standiges Bedirfnis
nach Bestatigung sein. Die Therapie konzentriert sich darauf, solche Denkmuster zu hinterfragen

und realistischere Gedanken und Erwartungen zu entwickeln.



2.) Expositions- und Konfrontationstherapie: Diese Therapieform zielt darauf ab, die Angste und
Sorgen, die mit dem Perfektionismus einhergehen, anzugehen. Indem man sich schrittweise
schwierigen Situationen aussetzt und lernt, mit moglichen Fehlern oder Nicht-Erfullung hoher

Standards umzugehen, kann die Angst reduziert werden.

3.) Achtsamkeitsbasierte Therapie: Achtsamkeitsiibungen konnen helfen, den Perfektionismus

zu verringern, indem sie das Bewusstsein flr den gegenwartigen Moment.
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