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V

Die Lebenden schließen den Toten die Augen.Die Toten öffnen den Lebenden die 
Augen.(Slawisches Sprichwort)

„Übe Sterben“, soll Plato auf seinem Totenbett gesagt haben, als ihn ein 
Freund gebeten hatte, sein Lebenswerk in einem Satz zusammenzufassen.

Bis in die heutige Zeit haben sich Philosophen in ihren Werken mit Tod 
und Sterben auseinandergesetzt. Manche meinen sogar, dass Philosophieren 
nicht anderes bedeutet als Sterben lernen. Trotz der unzähligen wissenschaft-
lichen Erkenntnisse – der Tod ist und bleibt Mysterium und Tabu. Wir alle 
werden ihm nicht entgehen und ihn irgendwann erleben. Und ob uns für die 
Vorbereitung auf diese letzten bewussten Momente wissenschaftliches „Kopf-
wissen“ hilft und Sicherheit gibt, ist doch zumindest fraglich. Ein religiöser 
Zyniker hat einmal gesagt: „Halte Brot von den Mäusen fern – und Wissen-
schaftler von der Seele.“

Aber man kann noch so viele medizinische Erkenntnisse über unsere letz-
ten Sekunden oder Minuten zusammentragen, noch so viele „Nahtoderleb-
nisse“ dokumentieren, dazu forschen, lesen und diskutieren – die Unsicher-
heit wird wohl auch zukünftig bleiben. Manche mögen an der Schwelle 
gestanden und in den dunklen Abgrund (oder in das gleißende Licht) geblickt 
haben. Sie mögen auch losgesprungen oder gefallen sein – aber niemand, der 
wirklich tot war, ist zurückgekehrt. Wir kennen bestenfalls die ersten Stufen 
des Sterbens – nicht den Tod.

Allerdings wollen sich viele Menschen damit nicht abfinden. Gerade, wenn 
sie in seelische Krisen oder emotionale Turbulenzen geraten, zeigt sich eine 
dem Menschen (anscheinend) innewohnende Tendenz, dieses Mysterium 
psychologisch erklären und verstehen zu wollen. Denn die Auseinander-
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setzung mit Tod und Sterben gehört in den Kanon der großen philosophischen 
Grundfragen:

• Wer bin ich?
• Wo komme ich her?
• Wo gehe ich hin?
• Wie werde ich sterben?
• Was ist der Sinn meines Lebens?
• Was soll ich hier? Was ist meine Aufgabe?
• Was will ich mit meinem Leben machen?
• Was ist mir wichtig im Leben?

Dabei sind das eher philosophische (oder religiöse) Fragen. Die Psycho-
logie fragt eher:

Warum, wodurch und wie bin ich so geworden, wie ich bin? Was davon ist 
veränderbar? Bin ich wirklich „meines Glückes Schmied“ oder nur Voll-
strecker der in mir angelegten Gene – oder des mir zugedachten Schicksals? 
Und womit muss ich (wohl oder übel) leben?

Schließlich hängen damit Fragen der Persönlichkeitsstruktur (früher 
nannte man das Charakter), der Zufriedenheit und des Glücks zusammen:

Bin ich nur alt geworden oder habe ich etwas verstanden? Habe ich mich 
nur (bauern-)schlau durchs Leben geschlagen? Oder bin ich auch ein bisschen 
(lebens-)weise geworden? Muss man das Leben verstehen – oder reicht es sich 
darin zurecht zu finden?

Vor allem die Psychotherapie als Krankenbehandlung erweitert dann diese 
Fragen gern. Schließlich fragen sich viele Psychotherapiepatienten: Warum 
bin ich psychisch oder körperlich krank geworden? Bin ich selbst verantwort-
lich für das, was ich bisher mit meiner Lebenszeit gemacht habe (nach dem 
Motto: „selbst schuld“)? Oder bin ich einfach nur Opfer der genetischen, fa-
miliären oder gesellschaftlichen Verhältnisse? Welche Krisen habe ich nicht 
angemessen bewältigt? Oder bin ich einfach nur zu weit von meinem mir 
vorgegebenen Weg abgekommen und im Dickicht des unvorhersehbaren Le-
bens mit seinen Irrungen und Wirrungen in einer Sackgasse gelandet, aus der 
ich ohne die Hilfe einer Psychotherapie (oder durch Sinnsysteme von der 
Stange, wie sie Religionen bieten) nicht mehr rausfinde?

Im Grunde haben diese Fragen damit zu tun, dass wir als Menschen in 
einem hohen Maß durch das, was uns im Laufe unseres Lebens passiert, form-
bar sind – leider auch verformbar.

Anders als andere Lebewesen auf dieser Erde, sind wir Menschen schließ-
lich „physiologische Frühgeburten“, die viel unfertiger und verletzlicher in 
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diese Welt geworfen werden. Ein Hund, eine Katze, ein Pferd brauchen natür-
lich nach der Geburt auch den Schutz, die Pflege und die Nahrung ihrer El-
tern und ihres Umfeldes – aber sie sind schon bald nach der Geburt in der 
Lage, sich von den Eltern weg zu bewegen und die Welt zu erkunden.

Wir Menschen sind in einem viel höheren Maß unfertig und abhängig von 
einem wohlwollenden direkten Umfeld – sprich: Mutter, Vater, Familie. Wir 
brauchen einen „sozialen Mutterleib“, der uns schützt und uns prägt, formt 
und nachreifen lässt. Dieses Umfeld kann positiv sein, indem es die in uns 
angelegten Fähigkeiten fördert und hilft, sie zu entwickeln, aber wir sind auch 
durch Erziehung und dramatische Lebensereignisse viel gravierender ver-
formbar. Und das trifft natürlich nicht nur für die frühe Kindheit zu, sondern 
diese grundlegende Verletzlichkeit (Vulnerabilität) begleitet uns lebenslang – 
auch wenn wir sie nicht gern wahrhaben wollen.

Wie wir mit den Herausforderungen des Lebens umgehen (lernen), das 
macht unsere psychische Stärke oder Schwäche aus. (Andererseits hat viel-
leicht auch die Entwicklung unseres Gehirns genau mit dieser Sensibilität 
und Verletzlichkeit zu tun, denn unser Gehirn ist eine lebenslange Baustelle, 
die nie fertig wird – aber das ist ein ganz anderes Thema …)

Denn  – je gravierender die alltäglichen Niederschläge, die Verletzungen 
und Verformungen sind, die uns das Leben zumutet und antut (oder die wir 
selbst – z. B. durch Fehlentscheidungen – produzieren), umso näher rückt die 
Suche nach Unterstützung. In der heutigen Zeit ist das meist die Psycho-
therapie. Was früher und in anderen Kulturen eher Priester, Schamanen, 
Medizinmänner oder Gurus waren, sind (zumindest in unserem Kulturkreis) 
heutzutage Psycholog*innen und Psychotherapeut*innen. Diesem relativ jun-
gen Berufsstand werden denn auch von der Allgemeinbevölkerung alle mög-
lichen – mehr oder weniger magischen – Fähigkeiten angedichtet. Sie sollen 
uns helfen, diese alltäglichen Niederschläge zu verstehen, zu verarbeiten, uns 
aus diesem Sumpf des Alltags rausziehen und uns wieder fit machen für den 
Lebenskampf – gerade in diesen unsicheren Zeiten nach einer Pandemie.

Dabei gibt es eine Vielzahl von psychotherapeutischen Schulen, die ganz 
unterschiedliche Wege und Strategien entwickelt haben, um uns zu helfen, zu 
verstehen, wer wir sind, wie wir in diese Situation geraten sind – und wie wir 
wieder rauskommen.

Diese Psychotherapieschulen gehen meistens auf eine Gründerfigur zu-
rück  – mitunter auch auf mehrere. Allerdings: Psychologen und Psycho-
therapeutinnen wissen oft wenig über das Leben von den Gründern der 
Psychotherapieschulen, mit deren Methoden sie arbeiten. Viele wissen nicht 
einmal, wie diese gelebt haben, durch welche Irrungen und Wirrungen sie im 
Laufe ihres Lebens gegangen sind, welche Krisen sie durchlebt und wie sie 
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diese bestanden haben. Welcher Lebensstil ist schließlich daraus erwachsen – 
und was hat dieser Lebensstil zu tun mit der Psychotherapiemethode und der 
Theorie, die sie entwickelt haben? Gibt es da prägnante Ereignisse und Erleb-
nisse – und finden diese ihren Niederschlag in der Entwicklung der Psycho-
therapiemethode (z.  B.  Freud, sein Rachenkrebs und die Postulierung der 
„Destrudo“, Todestrieb, als Gegenpol zur Lebensenergie „Libido“)? Und 
schließlich: Wie sind sie gestorben? Gibt es einen Zusammenhang zwischen 
Lebensstil, Sterbensstil und Psychotherapiemethode?

Denn ohne Zweifel gibt es eine Reihe Psychotherapeuten, Ärzte und 
Psychologen, die der Psychotherapie – dieser im Vergleich zu anderen medizi-
nischen Fakultäten noch ganz jungen Heilmethode – ihren prägenden Stem-
pel aufgedrückt haben. In ganz besonderer Weise sind das natürlich die Grün-
der von Psychotherapieschulen: Sigmund Freud (Psychoanalyse), Alfred Adler 
(Individualpsychologie) oder Carl Gustav Jung (analytische Psychologie). 
Doch auch die Gedanken von Jacob L. Moreno, dem Begründer des Psycho-
dramas, Fritz Perls (Gestalttherapie), Wilhelm Reich (körperpsycho-
therapeutische Verfahren), Karlfried Graf Dürckheim (initiatische Therapie) 
und Nossrat Peseschkian (positive Psychotherapie) ziehen auch heute noch 
ihre Spuren durch den psychotherapeutischen und psychologischen Kosmos. 
So groß ihre Ideen auch waren – in ihrer Zeit verstarben auch die großen 
Psychologen menschlich. Schließlich: Niemand entkommt dem Leben 
lebendig.

Keine Frage: Es gibt Lebensstile, also die individuelle Art und Weise wie 
jemand sein Leben – mehr oder weniger bewusst – gestaltet. Keiner wird be-
zweifeln, dass dieser Lebensstil  – wenigstens zum Teil – willentlich beein-
flussbar ist. Sicher ist dieser Lebensstil nicht durchgängig gleichbleibend, 
hängt mit der Persönlichkeitsstruktur eines Menschen zusammen und ist mit-
unter von Lebensphase zu Lebensphase verschieden – auch abhängig davon, 
was der einzelnen Person im Leben so alles passiert ist („life events“) und wie 
man gelernt hat, damit umzugehen. Allerdings – die Grundmuster bleiben oft 
erhalten.

Aber gibt es auch so etwas, wie einen Sterbensstil, also die vorgeprägte Art 
und Weise, wie jemand stirbt? Und: Kann man ihn willentlich beeinflussen 
oder sind wir diesem Prozess mehr oder weniger ausgeliefert? Und gibt es 
einen Zusammenhang zwischen Lebens- und Sterbensstil? Hat der Lebensstil 
einen Einfluss darauf, wie jemand stirbt? Oder ist er das Ergebnis eines be-
stimmten Lebensstils, für den man quasi die Quittung bekommt?

Mit diesen Fragen habe ich mich seit Mitte der 1980er-Jahre immer wieder 
beschäftigt. Und das fing ganz unspektakulär an. Ich erinnere mich noch ganz 
genau, obwohl es schon eine ganze Weile her ist: Es war an einem für einen 
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Mai ungewöhnlich heißen Sonntag. Wir lagen auf einer Wiese in der Nähe 
eines kleinen Dorfes im hessischen Vogelsberg. Die Bienen summten, die 
Schmetterlinge flatterten, das Bächlein gluckerte idyllisch. Es war fast wind-
still, nur ein paar Schleierwolken verdunsteten leise am Himmel und die 
Sonne brannte. Wir hatten gerade ein kleines Picknick hinter uns, ent-
spannten, lasen und dösten vor uns hin, als meine Partnerin sagte: „Du hast 
da einen merkwürdig unregelmäßigen Leberfleck auf deinem Rücken. Das 
sollte sich mal ein Arzt ansehen.“

Zunächst dachte ich mir nichts dabei, zumal meine Partnerin nur allzu oft 
hypersensibel auf alle möglichen kleinen Veränderungen reagierte und Weh-
wehchen gern übermäßig ernst nahm.

Aber irgendetwas in mir ließ mich nicht in Ruhe. Also ging ich ein paar 
Tage später wirklich zu meinem Hautarzt. Als er bedenklich den Kopf hin- 
und her wiegte und sagte: „Das sieht wirklich nicht gut aus. Das müssen wir 
einschicken“, war ich wie vor den Kopf geschlagen. In dieser Woche, bis das 
Ergebnis der Untersuchung aus dem Labor kam, geriet mein inneres Karussell 
ins Trudeln. Nachts wachte ich schweißgebadet auf und schreckte aus ver-
rückten Träumen auf, mit irgendwelchen absurden Krankheitsverläufen, 
Operationen und Beerdigungen.

Krankheit und Tod war plötzlich etwas, was nicht nur mit den anderen 
Menschen – vor allem den Patienten – zu tun hatte, sondern auch mit mir 
selbst. Die eigene traumwandlerische Sicherheit und das Gefühl der Un-
verletzlichkeit waren verloren gegangen. Nicht nur der berufliche Alltag war 
bleiern geworden, sondern auch das Privatleben war zäh, mühselig und mir 
war ständig leicht schwindelig. Ich hatte das Gefühl, mir wäre ein Bumerang 
gegen den Hinterkopf geknallt und ich hätte eine leichte Gehirnerschütterung. 
Es war wie ein Rendezvous mit meinem Schicksal.

In dieser Zeit hatte ich meine Ausbildung zum Psychotherapeuten schon 
vor einiger Zeit beendet. Und natürlich waren Krankheit, Sterben und Tod 
auch Themen in meiner Selbsterfahrung und Selbstanalyse gewesen, aber das 
hatte plötzlich eine ganz andere Intensität und Ernsthaftigkeit bekommen. Es 
war so, als hätte ich bisher viele theoretische Konzepte über das Schwimmen 
gelernt und auch im Trockenschwimmen ausgiebig geübt – aber plötzlich war 
ich durch dieses Erlebnis ins Wasser geschubst worden und musste jetzt sehen, 
wie ich den Kopf wieder über die Wasserkante bekomme und dabei trotzdem 
mein Ziel nicht aus den Augen verliere und zügig weiter schwimme.

Gerade hatte ich eine kleine Privatpraxis in Frankfurt eröffnet, arbeitete 
aber auch noch als Journalist und Publizist. Und mich interessierte gerade das 
Thema, was denn die wirklichen Unterschiede zwischen den verschiedenen 
Psychotherapieschulen ausmacht – und zwar nicht nur mit welchen Metho-
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den und Techniken sie arbeiten, sondern auch die theoretischen Grundlagen, 
auf denen sie fußen  – also: Philosophie, Menschenbild, Krankheitsbegriff, 
Therapieziele etc.

So kam ich unweigerlich zu den Personen, die die Psychotherapieschulen 
begründeten. Um was für Menschen handelte es sich dabei? Wie kamen sie 
dazu ihre Methode zu entwickeln? Welche Irrungen und Wirrungen haben sie 
im Laufe ihres Lebens durchlaufen? Wie haben sie diese bewältigt? Was davon 
hat seinen Niederschlag in den Psychotherapiemethoden gefunden?

Und ich hatte zu jeder der in diesem Buch vorgestellten Personen und 
ihren Methoden einen speziellen Bezug.

So habe ich mich als Psychologe und Psychotherapeut mit dem Leben und 
Sterben großer Psychotherapeuten beschäftigt, vielleicht mit der (mehr oder 
weniger bewussten) Frage: Was kann ich davon für mich und mein Leben, 
aber auch für meinen Beruf lernen?

Also habe ich Leben und Sterben von Freud, Jung, Adler und anderen 
Psychotherapeuten studiert und habe dort, wo es möglich war, Interviews ge-
macht – mit den Gründern von Psychotherapieschulen (so sie noch lebten), 
mit ihren Kindern und mit engen Schülerinnen und Schülern, die noch 
persönlich mit ihm gearbeitet haben.

Und da kam mir mein zweiter Beruf als Journalist und Publizist zur Hilfe. 
In dieser Zeit habe ich – neben den Buchveröffentlichungen – vor allem für 
verschiedene öffentlich-rechtliche Rundfunkanstalten (Hessischer Rundfunk, 
Südwestfunk, WDR, Deutsche Welle, Radio Bremen  …) gearbeitet und 
hauptsächlich psychologische Themen für Kultur- und Wissenschafts-
sendungen aufbereitet und produziert. So konnte ich für das Thema Tod und 
Sterben der großen Psychotherapeuten mehrere Redaktionen gewinnen und 
dadurch auch Interviews führen mit:

• Karlfried Graf Dürckheim (initiatische Therapie) in Todtmoos/Rütte.
• Alexandra und Kurt Adler (den beiden Kindern von Alfred Adler), die in 

New York praktizierten.
• Marie Louise von Franz, einer direkten Schülerin von C.  G.  Jung, in 

Küsnacht am Zürichsee.
• Hamid Peseschkian, der Sohn von Nossrat Peseschkian, der die positive 

Psychotherapie begründet hat, stand für ein Gespräch zur Verfügung. (Mit 
Nossrat Peseschkian hatte ich selbst fast 10 Jahre Kontakt, was mich auch 
letztendlich bewogen hat – nach all meinen verschiedenen Ausbildungen – 
auch noch die Ausbildung zum positiven Psychotherapeuten abzuschließen, 
sodass ich inzwischen internationaler Mastertrainer der positiven 
Psychotherapie geworden bin.)
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• Da ich neben meiner tiefenpsychologisch-psychoanalytischen Ausbildung 
auch Psychodramatiker bin, wollte ich natürlich Jacob L. Moreno genauer 
kennenlernen. Dazu war Gretel Leutz, direkte Schülerin von Jacob 
L.  Moreno und Leiterin des Moreno-Instituts Überlingen, als 
Interviewpartnerin bereit.

• Und da ich sehr viel gestalttherapeutische Eigentherapie und Selbsterfahrung 
hinter mir hatte, interessierte mich natürlich auch das Leben von Fritz Perls.

• Außerdem bin ich selbst auch Körperpsychotherapeut und Wilhelm Reich 
gilt als der Urvater aller tiefenpsychologisch fundierten körperpsycho-
therapeutischen Verfahren. So war klar, dass ich mich auch mit seinem 
Leben beschäftigen würde.

In der Auseinandersetzung mit den Lebensläufen und der Methode der 
verschiedenen Psychotherapeuten und der Art und Weise, wie sie gelebt haben 
und gestorben sind, stand immer auch die Frage: Was davon habe ich in 
meine psychotherapeutische Arbeit übernommen  – und was ist mir fern-
geblieben? Was an Methoden passt zu mir – und was nicht?

Aber es kam noch etwas hinzu: Ich wollte nämlich herausfinden, ob es 
nicht nur einen Zusammenhang zwischen Lebens- und Sterbensstil gibt, son-
dern, ob auch die Entwicklung der Psychotherapiemethode irgendwie damit 
verknüpft ist …

So ist das Ziel ist dieses Buches, das Wissen über das Leben und Sterben der 
großen Psychotherapeuten zu vermitteln – und was es mit der Entwicklung 
ihrer Psychotherapiemethode zu tun hat.

Und ist die implizite These richtig, dass es einen Zusammenhang zwischen 
dem persönlichen Lebensstil, dem Sterbensstil und der Entwicklung der je-
weiligen Psychotherapiemethode gibt?

Ganz abgesehen davon, ist natürlich die allgemeine Auseinandersetzung 
mit dem Thema Leben, Sterben und Tod etwas, was die meisten von uns – 
ganz unabhängig von irgendwelchen Psychotherapeuten – interessiert (oder 
zumindest interessieren sollte). Zu diesen allgemeinen Fragen gibt es in den 
jeweiligen Übergangskapiteln („Interludium“) den einen oder anderen Ge-
danken. Auch wenn wir es gern verdrängen, lugt dahinter versteckt ja die 
Frage hervor: Wie wird es wohl bei mir sein? Wie werde ich wohl sterben?

Gern lese ich, was Sie darüber denken. Schreiben Sie mir.
Werner Gross
Gelnhausen, im Herbst/Winter 2021
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