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% Einleitung

Die beiden Autorinnen, beides Kinder- und Jugendpsychiaterinnen, arbei-
ten seit Jahren als Psychotherapeutinnen - auch tiergestiitzt mit Hunden
und Pferden - und zeigen in diesem Buch ihre Erfahrungen praxisnah mit
vielen Fallbeispielen auf.

Im einleitenden ersten Teil des Buches werden der Stand der Forschung
und die Wirkfaktoren in der tiergestiitzten Psychotherapie erldutert.

Im zweiten Teil werden die wichtigsten Stérungsbilder in der Kinder- und
Jugendpsychiatrie kurz dargestellt.

Praxisorientiert wird im dritten Teil Gber Ausbildung und Anforderun-
gen, Indikationen, Rahmenbedingungen, ethische Grundsatze und Grund-
lagen der Therapieplanung in der tiergestiitzten Psychotherapie mit Kin-
dern und Jugendlichen berichtet. Therapieziele und Interventionen werden
nach Setting, Behandlungsphasen, Alter mit Entwicklungsaufgaben und
Therapierichtungen dargestellt und anhand anschaulicher Fallvignetten zur
Psychotherapie mit Hund und Pferd bei den einzelnen Stérungsbildern ver-
anschaulicht. Das Buch soll einen Einblick des Einbezugs von Pferden und
Hunden in der Psychotherapie bei Kindern und Jugendlichen vermitteln.

In einem Serviceteil am Ende des Buches sind Adressen zu Verbanden und
Ausbildungstragern zur tiergestiitzten Psychotherapie zu finden.

Das Buch richtet sich an

Psychotherapeuten (z.B. Arzte, Psychologen, Sozialpddagogen oder
Heilpraktiker), die Kinder und Jugendliche tiergesttitzt behandeln,
Fachkrafte fiir tiergestiitzte Therapie und Padagogik, die stérungsspezi-
fisches Wissen und Behandlungsmaglichkeiten vertiefen moéchten und
interessierte Fachpersonen, die mit psychisch erkrankten Kindern und
Jugendlichen arbeiten und mehr (iber die Moglichkeiten und Grenzen
der tiergestiitzten Psychotherapie erfahren méchten.
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Abb. 1.1: Assa, Ljufa und Raena (im langjéhrigen Einsatz bei Georgina Brandenberger)

Abb. 1.2: Jade, Yoly, Zoe, Enya, Pearl und Bloom - die Hunde von Diana Ladner

Zur besseren Lesbarkeit haben wir in diesem Buch fir alle Personen die
mannliche Form verwendet. Selbstverstandlich ist die weibliche Form im-
mer mitgemeint.

Was ist der Mensch ohne die Tiere? Waren alle Tiere fort, so stirbe der Mensch
an grofer Einsamkeit des Geistes. Was immer den Tieren geschieht, geschieht
bald auch den Menschen. Alle Dinge sind miteinander verbunden” (Indianer-
Hauptling Seattle 1855).
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An dieser Stelle mochten wir uns herzlich bedanken bei

Marianne Gang (1934—2019), Pionierin des Heilpddagogischen und Thera-
peutischen Reitens in der Schweiz

den Ausbildern in tiergestiitzter Therapie: Wiebke Buff, Barbara Rufer,
Bettina Mutschler, Rainer Wohlfarth, Jan Nijboer und Anette Gomolla

all den Klienten und ihren Familien, die uns ihr Vertrauen geschenkt und
uns in unserer Entwicklung als Psychotherapeutinnen weitergebracht
haben

unseren Praktikanten, die uns in vielen bereichernden Gesprachen un-
sere Arbeit immer wieder reflektieren lieBen

Manuela Loder vom Ernst Reinhardt Verlag fiir die aufmerksame Beglei-
tung und Beratung wahrend des Buchprojektes

unseren Hunden und Pferden, ohne die diese erflillende Arbeit nicht
moglich ware

Abb. 1.3: Veig, Vaenting, Blaer und Toppur — die Pferde von Diana Ladner
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11 Was ist TiergestUtzte Psychotherapie?

Die amerikanische Delta Society definiert Tiergestiitzte Therapie als zielge-
richtete, evaluierte und dokumentierte Intervention, in welcher ein spezifisch
ausgebildetes Tier ein integraler Bestandteil des therapeutischen Prozesses
ist (www.deltasociety.org, 22.01.2018).

Seit den 1960er Jahren fanden Tiere Eingang in die Psychotherapie. Mehr
zufallig entdeckte der Kinderpsychiater Boris Levinson die Wirkung seines
Hundes Jingels bei einem Jungen, der zunachst keine Compliance fiir eine
Psychotherapie zeigte.

Geschichte der tiergestiitzten Psychotherapie

Levinson hat 1962 den Artikel ,The Dog as a Co-Therapist” veroffentlicht
und 1969 sein Buch,Pet-Oriented Child Psychotherapy” Er gilt als Pionier der
tiergestiitzten Psychotherapie. Durch ihn riickten Tiere als therapeutische
Begleiter in das wissenschaftliche Bewusstsein verschiedenster Disziplinen.

Seit Ende der 1990er Jahre hat sich die Bezeichnung ,Animal Assisted Ther-
apy (AAT)” durchgesetzt. Zu AAT gehort aber nicht nur die Psychotherapie
sondern auch Komplementartherapien. Die am meisten in der Psycho-
therapie eingesetzten Tierarten sind Hunde und Pferde (in Bezug auf den
Hund herrscht in der Literatur Einigkeit, dass es sich um die am haufigsten
eingesetzte Tierart handelt, das Pferd als zweithdufigste Tierart wird in der
Mehrheit angegeben, einzelne Autoren nennen allerdings die Katze als
zweithdufigste Tierart).

,Unter TiergestUtzter Therapie werden zielgerichtete Interventionen im Zusam-
menhang mit Tieren subsumiert, welche auf der Basis einer sorgféltigen Situa-
tions- und Problemanalyse sowohl das Therapieziel als auch den Therapieplan
unter Einbezug eines Tieres festlegen. Sie sind auf eine gezielte Einwirkung
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auf bestimmte Leistungs- und/oder Personlichkeitsbereiche, oder auf die um-
fassende Be- und Verarbeitung von konfliktreichem Erleben ausgerichtet. Sie
werden durchgeflhrt von therapeutisch qualifizierten Personen, die je nach
Therapiekonzept das spezifisch trainierte Tier als integralen Bestandteil in die
Behandlung einbeziehen. Ziel der tiergestlitzten Therapie ist die Verhaltens-,
Erlebnis- und Konfliktbearbeitung zur Starkung und Verbesserung der Lebens-
gestaltungskompetenz” (Vernooij/Schneider 2010, 44).

Das psychotherapeutische Setting ist ein Konstrukt, das einen durchaus
wechselnden Einbezug des Tieres beinhalten kann. Der Einbezug ist je nach
Therapierichtung (nondirektive Spieltherapie vs. Gesprachspsychotherapie)
unterschiedlich, aber auch abhangig vom Therapieprozess (Anfang der The-
rapie, mittlere Therapiephase, Endphase/Abschluss/Konsolidierung). Nach
Beate Pottmann-Knapp hat Tiergestiitzte Psychotherapie

,das Potenzial, die Effizienz und Effektivitat des Psychotherapieprozesses zu
steigern, die Dauer der Therapie zu verkUrzen [...]. Tiere beschleunigen und
intensivieren den Beziehungsaufbau und das Urvertrauen, erleichtern die ver-
bale Kommunikation, evozieren implizites Wissen, verdeckte und verdrangte
Erfahrungen, Gefiihle und Muster, entlarven Doppelbotschaften und nicht-
authentisches Verhalten, erlauben den Zugang zu Grundbedurfnissen und Trie-
ben [...]. Alle Tiergestutzten Psychotherapierichtungen und Schulen arbeiten
nach derselben Grundannahme, dass psychische Verdnderungen eines Indivi-
duums im jeweiligen Psychotherapiegeschehen innerhalb von Beziehungen
und eingebettet ins Hier und Jetzt' durch das Erleben oder das Wiedererleben
von Gefiihlen, GefUhlszustdnden und Erfahrung evoziert werden, beziehungs-
weise stattfinden. Tiere existieren ausschlief3lich im Hier und Jetzt und sind ergo
dessen nur im Hier und Jetzt erreichbar. Beziehung, Interaktion und Kommuni-
kation mit ihnen kann also nur im Hier und Jetzt stattfinden. Klient und Thera-
peut sind demnach gezwungen, aus der Erinnerung oder der Fantasie in die
Gegenwart einzutauchen, wo das trianguldre Beziehungsgeschehen alle drei
Beteiligten erfasst und sich neue Arbeitsperspektiven flr die Psychotherapie
erdffnen, die es zu erforschen gilt. Dem Psychotherapeuten stehtin der TGPT als
zusatzliches Arbeitstool die Steuerung der Explikation der dialogisch-analogen
Kommunikation zwischen Mensch und Tier zur Verfigung, die noch weitge-
hend unbeforscht ist” (Pottmann-Knapp 2013, 303f.).
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Patient

Therapeut - > Tier

Abb. 1.4: Beziehungsdreieck

Im Beziehungsdreieck gilt:
Interaktion lauft immer in mehreren Richtungen.
Alle Akteure interagieren miteinander.
Grundlage bildet die Beziehung zwischen Therapeut und Tier.
Der Therapeut dient als Vorbild.

1.2 Stand der Forschung

Die Tiergestutzte Psychotherapie hat sich aus den Erfahrungen von Psycho-
therapeuten heraus entwickelt. So bestand auch die Forschung zunachst aus
Einzelfallberichten.
Ergebnisse aus der Erforschung der Mensch-Tier-Beziehung haben in der
Folgezeit verschiedene Wirkfaktoren benennbar gemacht und belegen posi-
tive Wirkungen von Tieren auf Menschen. Hier muss jedoch bedacht werden,
dass Forschungsergebnisse aus der Heimtierhaltung nicht unbedingt eins
zu eins auf ein psychotherapeutisches Setting libertragen werden kénnen.
Einige Ergebnisse aus der Heimtierhaltung legen jedoch positive Effekte von
Tieren auf die Wirksamkeit in der Psychotherapie nahe.

Frau Pottmann-Knapp hat in ihrem Buch Tiergestiitzte (Psycho)Therapie”
den Forschungsstand zusammengefasst und Effekte tiergestiitzter Psycho-
therapie benannt:

,Eindeutig gezeigt werden konnte die Steigerung von Empathie durch regel-
malSigen Tierkontakt sowie die Nachentwicklung von Mitgefiihl im Menschen
durch AAT. Die Neuropsychologie bestatigt die Erhdhung der Fahigkeiten der
nonverbalen Kommunikation, sowie die Sensibilisierungssteigerung insgesamt,
bei Menschen mit einer Bindung zu einem Tier (erstmals Guttmann et al. 1983
[...]). In der Medizin sind gesundheitsbringende Effekte durch tiergestitzte
Interventionen bestéatigt. Dies umfasst positive Entwicklungen des korperlich-
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motorischen, kognitiven, emotionalen und des sozialen Bereichs wie auch die
Stabilisierung des Herz-Kreislaufsystems und die Stabilisierung von Blutdruck
und Pulsfrequenz (Levinson 1962; Guttmann et al. 1983; Friedmann et al. 2010)"
(Pottmann-Knapp 2013, 2281).

McCulloch erkannte den Zusammenhang zwischen Tierkontakt und dem
neuro-endokrinen Regelmechanismus bei psychosozialen Belastungen.
Tiere helfen, zu den eigenen Gefiihlen zu kommen, und férdern positive,
hormonell gesteuerte Regulationsmechanismen wie Pulsregulierung,
Stressreduktion, Schmerzreduktion, Steigerung des Gliicksgefiihls sowie
Bindungsgefiihle (McCulloch 1983).

,Die vorliegende Arbeit hat ausfihrlich hergeleitet und gezeigt, dass hohere
Tiere, insbesondere geschulte Therapietiere, mit den Menschen mit denen
sie in Kontakt stehen, eine Beziehung eingehen. Beziehung, Interaktion und
Kommunikation zwischen den Spezies Mensch und Tier finden aus denselben
existentiellen Grinden (Bedurfnisbefriedigung) und zu demselben existentiell
notwendigen Zweck — sich zur und innerhalb einer sozialen Organisation mit-
teilend - beim Aufeinandertreffen fortwahrend willkirlich und unwillktrlich
statt. Fr diesen Austausch gibt es artspezifische Kommunikationsmoglichkei-
ten. Menschen wie Tiere sind mit denselben basalen Lern- und Motivations-
strategien sowie denselben Reaktionsmechanismen des endokrinen Systems
ausgestattet, die im Falle der Interaktion mit sich und anderen kommunizieren”
(Pottman-Knapp 2013, 232f.).

Literatur zur Mensch-Tier-Beziehung
Im Artikel ,Human-Animal Relationships: From Daily Life to Animal-Assisted
Therapies” (Grandgeorge/Hausberger 2011) wird darauf eingegangen, dass
Haustiere positive Auswirkungen auf das Wohlbefinden ihrer Besitzer haben
und fir die Entwicklung sozialer Fertigkeiten bei Kindern hilfreich sind. Im
Rahmen Tiergestitzter Therapie wird versucht, diese Effekte auf Patienten
auf der Basis der Mensch-Tier-Interaktion zu tibertragen. Hierfir gibt es Be-
lege, die Datenlage ist aber nicht ganzklar: Es fehlen Studien mit ausreichend
grof3en Patientenzahlen und einem Studiendesign, aus dem das therapeu-
tische Vorgehen ersichtlich ist und auch der Benefit genau benannt wird.
Ebenso muss auf das Wohlergehen der eingesetzten Tiere geachtet werden.
Studien aus der Psychotherapieforschung, die den Anspriichen der mo-
dernen Evidence-Based Medicine gerecht werden, fehlen heute leider immer
noch weitgehend, auch wenn die Zahl der Publikationen deutlich gestiegen
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ist und ein reges Forschungsinteresse herrscht. 2016 und 2017 sind vor allem
Publikationen flr den Einsatz von Therapiebegleittieren bei autistischen
Stérungen und bei Traumafolgestérungen erschienen, die einen positiven
Effekt durch die Integration eines Therapiebegleittieres beschreiben, jedoch
zumeist ohne nachvollziehbar zu machen, was wie wirkt, damit der Effekt
zustande kommt. Das grof3te Problem liegt darin, dass die Studien methodi-
sche Schwachen aufweisen und von mangelnder bis mafiger Qualitat sind.
Die Patientenzahlen sind oft gering oder es fehlen Kontrollgruppen. Ebenso
ist das Vorgehen in der Therapie oft nicht ausreichend nachvollziehbar und
damit nicht replizierbar.

Im Artikel ,Childhood Attachment to Pets: Associations between Pet At-
tachment, Attitudes, Compassion and Human Behaviour”von Hawkins/Wil-
liams (2017) wird die Bindung von Kindern an Haustiere ndher untersucht.
Diese Bindung hat eine wichtige Rolle fiir die soziale, emotionale und
kognitive Entwicklung von Kindern, die psychische Gesundheit, Wohlbefin-
den und Lebensqualitat. Die Studie untersucht Zusammenhdange zwischen
Bindung von Kindern an Haustiere, Flirsorge und Freundschaftsverhalten,
Mitgefiihl und Einstellung gegeniiber Tieren. Es werden ebenso soziodemo-
graphische Unterschiede, insbesondere im Hinblick auf Tierbesitz und Tier-
art, untersucht. Uber eintausend Kinder im Alter von sieben bis zwolf Jahren,
die in Schottland leben, haben einen Fragebogen ausgefiillt. Die Ergebnisse
zeigten, dass die Bindung an Haustiere durch Mitgefiihl und Fiirsorge und
auf das Haustier ausgerichtetes Freundschaftsverhalten ermdéglicht wird
und dass dieses Bindungsverhalten signifikante Vorhersagen in Bezug auf
positives Verhalten gegeniiber Tieren allgemein ermdglicht. Es ergeben
sich Implikationen fiir die Forderung von prosozialem und menschlichem
Verhalten. Wenn Kinder ermutigt werden, sich an der Pflege eines Haustie-
res zu beteiligen, fordert dies die Bindungsbeziehung, was sich wiederum
positiv auf die Kinder (reduzierte Aggressivitat, besseres Wohlbefinden und
Lebensqualitat) und die Tiere (bessere Behandlung) auswirkt. Diese Studie
verbessert das Verstandnis von der Bindung von Kindern zu Haustieren, hat
Auswirkungen fir menschengemale Erziehung (Humane Education) und
fordert sichere emotionale Bindungen in der Kindheit.

Reviews zu Tiergesttitzter Therapie

Verschiedene Tierarten: In einem Review von Kamioka et al. (2014) wurde
die Effektivitat von Tiergestutzter Therapie untersucht. Hier wurden aus den
Jahren 1990 bis 2012 nur elf randomisierte, kontrollierte Studien gefunden.
Sieben davon befassten sich mit psychischen Stérungen und Verhaltens-
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auffalligkeiten. Vorkommende Tierarten waren Hunde, Katzen, Delphine,
Vogel, Kiihe, Hasen, Frettchen und Meerschweinchen. Alle Studien waren
von relativ niedriger Qualitdt und sehr heterogen. Es wurden nur Patienten
tiergestiitzt behandelt, die Tiere gemocht haben. Die Autoren halten fest,
dassin einem solchen Setting Tiergestiitzte Therapie eine wirksame Behand-
lungsmaoglichkeit fiir Patienten mit Depression, Schizophrenie und Suchter-
krankungen sein kann und auf einem ganzheitlichen Ansatz, der Interaktion
mit einem Tier in der Natur, basiert.

In der Metaanalyse ,Animal-Assisted Therapy: a Meta-Analysis” von Ni-
mer/Lundahl (2007) wurden 49 Studien (aus 250 durchgesehenen Studien)
herangezogen, die die Einschlusskriterien erfllt haben. Insgesamt gesehen
zeigten sich moderate EffektgrofB3en fiir Tiergestiitzte Therapie in vier Berei-
chen: Autismus-Spektrum-Stérungen, korperliche Erkrankungen, Verhaltens-
probleme und emotionales Wohlbefinden. Entgegen der urspriinglichen
Vermutung zeigten unterschiedliche Patientengruppen und Studien den
gleichen Benefit. Tiergestiitzte Therapie scheint ein vielversprechender An-
satz in Kombination mit etablierten Interventionen.

Hund: Im Review ,Patient Benefit of Dog-Assisted Interventions in Health
Care: a Systematic Review” halten Lundqvist et al. (2017) fest, dass lediglich
18 Studien die qualitativen Anforderungen erfiillt haben. Hiervon beziehen
sich drei Studien auf kinder- und jugendpsychiatrische Patienten, die im
Rahmen einer Tiergestiitzten Therapie behandelt wurden. In einer Studie
von Schuck et al. (2015) wurden Kinder mit einer ADHS untersucht, eine
weitere Studie (Stefanini et al. 2015) beschaftigt sich mit Jugendlichen mit
einer akuten psychischen Erkrankung. Die letzte Studie erfasst Kinder und
Jugendliche, die aufgrund einer akuten psychischen Erkrankung hospitali-
siert wurden (Stefanini et al. 2016).

Diese Studien zeigen allesamt einen signifikanten positiven Effekt in
Bezug auf die untersuchten Variablen im Vergleich zur Kontrollgruppe. Ver-
bessert haben sich das globale Funktionsniveau, der Schulbesuch sowie
emotionale Symptome und Verhaltensauffalligkeiten (Studien von Stefanini
et al. 2015;2016). In der Studie mit ADHS-Kindern zeigte sich eine deutlichere
Reduktion der Symptome der ADHS im Vergleich zu einer verhaltensthera-
peutischen Behandlung ohneTier.Im Gegensatz dazu zeigen sich in anderen
Studien mit erwachsenen Patienten oder auch einem nicht-therapeutischen
Herangehen zum Teil nur geringe oder keine signifikanten Effekte.

Pferd: Ein weiteres Review beschaftigt sich mit pferdegestiitzter Psycho-
therapie mit Kindern und Jugendlichen (Lentini/Knox 2015). Hier wurden
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47 Studien eingeschlossen und in der Mehrzahl der Artikel positive Effekte
in Bezug auf eine Vielzahl von Symptomen und Stérungen gesehen. Die
meisten Studien beziehen sich auf Risikopopulationen und Patienten mit
Autismus-Spektrum-Stérungen (ASS). Da so viele verschiedene Vorgehens-
weisen gewahlt wurden und unterschiedlichste Patientengruppen behan-
delt wurden, ist es schwer, aus diesen Studien Ableitungen zu treffen, wie
pferdegestiitzte Therapie am besten funktioniert.

Viele Studien zeigten Verbesserungen in Bezug auf Angst, Depression,
Unaufmerksambkeit, soziale Fertigkeiten, Selbstwert, Empathie und Selbst-
regulation. Als Griinde dafiir wurden der aktive Einbezug der Patienten,
korperliche und visuelle Moglichkeit der Nachahmung, unmittelbare Riick-
meldung, Bindung/Oxytocinausschiittung, Flrsorgeverhalten in Bezug auf
das Tier, wirksames Training von Kommunikation/Grenzen/sozialen Fertig-
keiten, Einbezug von Metaphern und Geschichten (um Ahnlichkeiten auf-
zuzeigen und Fertigkeiten zu transportieren), Ermutigung und Erfolg beim
Einsetzen neuer Fertigkeiten sowie ein entspannendes und motivierendes
Therapiesetting genannt. Zusammenfassend sprechen die Autoren der pfer-
degestiitzten Therapie eine vorlaufige empirische Basis zu.

Pferd: Im Review ,Emotional Transfer in Human-Horse Interaction: New Per-
spectives on Equine Assisted Interventions” von Scopa et al. (2019) geht es
um emotionale Abstimmungsprozesse zwischen Mensch und Pferd. Die
Hypothese des emotionalen Transfers legt eine gegenseitige Koordina-
tion der emotionalen Zustande von Mensch und Pferd nahe, die wahrend
einer Interaktion einen Kopplungsprozess durchlaufen. Auch wenn diese
~Kopplung” durch nur wenige existierende Studien zur emotionalen Fein-
abstimmung zwischen Mensch und Pferd unterstiitzt wird, kdnnte sie bei
pferdegestiitzten Interventionen eine Schlisselrolle spielen. Es wird vor-
geschlagen, diese Koordination durch die Uberwachung physiologischer
Variablen (Herzschlagrate und Herzratenvariabilitat) zu messen. Dies wurde
in einer Untersuchung (Lanata et al. 2016) in drei unterschiedlichen Bedin-
gungen gemacht:

Phase 1: Der Mensch sitzt auf einem Stuhl in der Box neben der Box, in
der das Pferd steht.

Phase 2: Das Pferd betritt die Box, in der der Mensch sitzt.

Phase 3: Der Mensch putzt das Pferd.

In der zweiten Phase zeigte sich eine Abstimmung der Herzratenvariabili-
tat, welche in der dritten Phase wieder abbrach. Eine mdgliche Theorie fiir
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diese Variation zwischen den Phasen kann sein, dass das Pferd in Phase 2 die
Freiheit hat, sich zu bewegen, und selbst entscheiden kann, ob es sich dem
Menschen néhern will oder nicht. In Phase 3 wird das Pferd zum Kontakt
mit dem Menschen ,gezwungen’. Diese Wahimdglichkeit ist eine der neuen
Herausforderungen, auch im Rahmen der tiergestiitzten Therapie. Es ist
wichtig, fur das Wohlbefinden der Tiere zu sorgen und ihren emotionalen
Bediirfnissen zu entsprechen.

Aktuelle Studien zur Traumatherapie

Hunde und Pferde: In einem Review von O'Haire et al. 2015,,Animal-Assisted
Intervention for Trauma: a Systematic Literature Review” wurden lediglich
zehn Studien eingeschlossen, die meisten davon mit Hunden und Pferden.
Die Ergebnisse zeigten eine reduzierte depressive Symptomatik, PTBS-Sym-
ptomatik und Angst. Bessere Ergebnisse wurden erzielt, wenn der Hund
sinnvoll integriert wurde, z.B. durch Geschichten, im Vergleich zur blo3en
Anwesenheit (Dietz et al. 2012). Die Autoren bemerkten, dass AAIl nicht gut
definiert ist und einer Verfeinerung der Technik und der Protokollstandardi-
sierung bedarf.

Pferde: Ein weiteres Review beschéftigte sich mit pferdegestiitzter Thera-
pie bei Traumapatienten (,Equine Facilitated Therapy and Trauma: Current
Knowledge, Future Needs”; Staudt/Cherry 2017), neun Studien wurden hier
eingeschlossen, hiervon bezogen sich vier Studien auf die Behandlung von
Kindern und Jugendlichen (Yorke et al 2013; McCullough et al. 2015; Good-
kind et al 2012; Kemp et al. 2014).

In der Studie von Yorke et al. (2013) wurden bei vier Kind-Pferd-Paaren Giber
den Therapieverlauf Werte zu Herzfrequenz und Cortisolspiegel erhoben. Es
zeigte sich nach der zwdlftagigen Intervention eine Korrelation zwischen
Kind-Pferd-Paaren. Die Autoren schlussfolgerten, dass pferdegestitzte The-
rapie besonders flr Kinder mit neurophysiologischen Regulationsproble-
men von Vorteil sein kann.

McCullough et al. (2015) hatten ein Studiendesign mit acht wochentlichen
Therapiestunden mit einem Pferd (elf Kinder/Jugendliche im Alter von 10
bis 18 Jahren). Die pferdegestiitzte Therapie wurde in Anlehnung an die
Objekt-Beziehungs-Theorie und Realitatstherapie durchgefiihrt. Bei neun
von elf Kindern zeigte sich ein signifikanter Abfall der posttraumatischen
Symptomatik.

Goodkind et al. (2012) untersuchten ein achtmonatiges Gemeindeprojekt
fur 18 Kinder und Jugendliche indianischer Abstammung (13 Familien mit
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Kindern zwischen 7 und 17 Jahren). Hier zeigten sich Verbesserungen in
der kulturellen Identitat, bei den Bewaltigungsstrategien, der Lebensqua-
litdt und der sozialen Anpassung. Pferdegestiitzte Therapie wurde in sechs
Sitzungen durchgefiihrt, parallel wurden 21 Sitzungen Gruppentherapie
durchgefiihrt.

Kemp et al. (2014) untersuchten 15 Kinder im Alter von 8 bis 11 Jahren und
15 Jugendliche im Alter von 12 bis 17 Jahren. Alle Patienten wurden zunachst
vollstationar mit wochentlicher nicht naher spezifizierter Therapie behandelt
(fir sechseinhalb Wochen) und erhielten anschlieBend tGber neun bis zehn
Wochen pferdegestiitzte Therapie nach dem EAGALA-Therapieprogramm.
Signifikante Verbesserungen zeigten sich bei Kindern in Bezug auf Depres-
sion, die internalisierenden und externalisierenden Symptome sowie den
Gesamtwert der Child Behavior Checklist (CBCL) - allerdings im Vergleich
vor der pferdegestitzten Therapie zu nach Abschluss der pferdegestiitzten
Therapie, nicht fiir vor der stationdaren Behandlung zu nach der stationdren
Behandlung. Bei den Jugendlichen zeigten sich signifikante Verbesserun-
gen sowohl fur den Zeitraum vor/nach stationdrer Behandlung wie auch
vor/nach pferdegestiitzter Therapie. Nur bei der depressiven Symptomatik
zeigte sich wahrend des stationdren Aufenthaltes keine signifikante Verbes-
serung. Die Verbesserung uiber den Zeitraum der pferdegestiitzten Therapie
war aber signifikant grosser im Vergleich zum Benefit der stationdren Be-
handlung. Es wurde festgehalten, dass pferdegestiitzte Therapie besonders
fur Kinder hilfreich sein kann.

Kendall et al. (2015) haben 15 Studien in ihrem Review ,A Systematic

Review of the Efficacy of Equine-Assisted Interventions on Psychological
Outcomes” untersucht.
Obwohl viele Studien die positiven Effekte pferdegestiitzter Interventionen
auf korperliche Entwicklung und Motorik bestatigen, gibt es wenige Infor-
mationen darlber, wie sich die Beschaftigung mit Pferden, etwa Uber das
therapeutische Reiten oder einfacheren Interaktionen, psychologisch auf
die Klienten auswirkt. Trotz eines gewissen 6ffentlichen Konsenses zu den
positiven Effekten von Pferden, ist dieses Feld bislang mehr oder weniger
unerforscht und basiert in den meisten Fallen lediglich auf Einzelfallberich-
ten. Das wenige empirische Material, was bisher Auskunft (iber positive
Ergebnisse pferdgestiitzter Interventionen gibt, erscheint tendenziell eher
nicht valide und ist meist schwierig zu interpretieren — was auch teilweise
dem nicht allzu prazisen Forschungsdesign geschuldet ist.

Der Zweck dieses Reviews war es, relevante Forschungsergebnisse im
Hinblick auf die psychologischen Effekte pferdgestiitzter Interventionen ab-
zuklopfen und darauf aufbauend Empfehlungen fiir kiinftige Forschungen




