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Vorwort: Anfang schon Ende?

Mit welchen Fragen werden Eltern bereits von Kleinkindern konfrontiert? Eine Mutter wollte
ihrer viereinhalbjihrigen Tochter Julia beim Nachfragen tiber Sterben und Tod erklédren, dass
wenn der Mensch stirbt, die Seele in den Himmel kommt. Doch wie sollte sie ihrer Tochter den
kaum vermittelbaren Begriff Seele erkldren? Sie verzichtete darauf, stattdessen sagte sie: ,Du
hast noch eine zweite Julia in dir, und beim Sterben geht die in den Himmel.“ Wahrend eines
Mittagessens lachte die Kleine laut. Von der Mutter nach dem Grund gefragt, antwortete das
Maidchen: ,,Jetzt kann ich die Julia in mir fragen, wenn ich Fragen habe.“

Antworten auf Fragen nach dem Sinn unserer Existenz finden wir in uns. Und Fragen um Ver-
luste sind Fragen um unsere Existenz. Kleinkinder interessieren sich im Fragealter scheinbar
mehrheitlich um Bezeichnungen, zentral sind ihnen aber die Sinnzusammenhénge. Anfang und
Ende sind fiir sie nicht getrennt, wie auch ihre Wirklichkeit einer ganzheitlichen Wahrnehmung
zugdnglich ist. Die Kommunikation erleichtert ihnen ein Bewusstwerden ihrer selbst, und sie
erleichtert einen achtsamen Umgang mit Beziehungen allgemein. Kinder haben - im Gegensatz
zu uns Erwachsenen - einen leichteren Zugang zu den Personlichkeitsbereichen, von denen die
Neurowissenschaften berichten, dass sie iiberwiegend dem Unbewussten angehoren. Kinder
empfinden, spiiren, reagieren organisch, noch fern der Welt rationaler Begriffe und Wertungen.
Sie geben tiber die Organe zu verstehen, wenn das System belastet, auch am Ende ist und Hilfe
braucht. Sie empfinden Verluste im Voraus, wenn Aus- und Fortbildung, Karriere, Spannungen,
Uberforderungen, Illusionen von Kraft und ewig gleichbleibender Jugendlichkeit auf das Ge-
spir, auf Nahe, personlichen Austausch und Beisammensein verzichten lassen.

Mit den Kindern kommen die Eltern auf die Welt. Kinder machen Familien, machen Miitter
und Viter. Kinder spiiren es korperlich, wenn Beziehungen ausdiinnen, emotional hungern.
Sie spiiren auch, wenn sie absterben. Wohin ist dann die Familienseele gegangen? Kinder sind
Ausdruck des familidren Unbewussten, das mit ihnen selbst seinen Anfang nimmt und in jeder
Trennung, jedem Verlust, schon in kleinen Distanzierungen, in jedem Weggang auf Ende, End-
lichkeit von Familie und Beziehungen hindeutet. So sind Kinder Indikatoren fiir Ressourcen,
Entwicklungen und Gefdhrdungen in den einzelnen Lebensphasen von Familien. Mit ihrem
Weggang verweisen sie auf ein unabédnderliches Ende einer Familie und fithren das System
zuriick in die Partnerschaft.

Altern in Partnerschaft und Beenden, erneut geben die Kinder Mitanstdf3e. Sie fithren Familien
und Beziehungen, dies oft auch auf originellen ,,Umwegen, in Beratungs- und Therapieein-
richtungen. Wir haben ein Problem, uns allen geht es nicht gut. Allein finden wir nicht mehr zu
unseren Starken zuriick. In der Wahl von Mittel und Methoden, um sich Ausdruck zu verschaf-
fen, beginnen sie mit dem Korper und seinen Funktionen, spater bedienen sie sich erworbener,
altersentsprechender Ausdruckformen und der Sprache.

In Familienzeichnungen, Rollenspielen sind sie direkt und keineswegs zimperlich. So zeichnete
eine Zweitklasslerin, die wegen Einnédssens mit ihrer Familie in eine Familienberatung kam, alle
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nackt auf ein Zeichenblatt, zwischen den Beinen einen deutlich erkennbaren Urinstrahl. Auf der
Riickseite des Blattes schrieb sie: ,,Die ganze Familie pinkelt.“ In Beratung und Therapie sind
Kinder oft verléssliche Diagnostiker und im dynamischen Beratungs- und Behandlungsverlauf
problemnah und emotional betroffen.

Ich danke den Mitarbeiterinnen des Springer-Verlags Monika Radecki, Sigrid Janke und Bettina
Arndt (Lektorat) fiir die professionelle Begleitung des Buches.

Peter Dold
Kiittigen in der Schweiz, im April 2016
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2 Kapitel 1 - Einleitung

Jedes ordentliche Fachbuch, das Systematik, logische
Begrifflichkeit und Klarheit anstrebt, und die Metho-
den in Einklang mit einer Theorie anbieten will, {ibt
sich in Eindeutigkeit, Abgrenzung, Mess- und Wie-
derholbarkeit. Die nachfolgende Darstellung kann
das nicht. Nach Durchsicht unterschiedlichster sys-
temischer Schulrichtungen der Paar- und Familien-
therapie schliefit man sich am besten Schlippe und
Schweizer (2007, S. 50) an. Sie halten fest, dass zahl-
reiche Varianten von Systemtheorien vorliegen, die
unterschiedliche Schwerpunkte setzen und dement-
sprechend verschiedene Handlungssequenzen vor-
schlagen. Die Autoren verweisen darauf, dass der
Systembegriff schillert und lebende Systeme sich
durch Eigendynamik auszeichnen.

Jede Familie zeigt eine einmalige Entwicklung
und Eigendynamik. Man wird scheitern, wenn man
versucht, einzelne Faktoren zu isolieren und zu
beschreiben, um tiberpriifbare allgemeingiiltige Aus-
sagen treffen zu kénnen; denn schon die sichtbaren
Faktoren sind vielfiltig und die unsichtbaren lassen
eine unbekannte Vielfalt vermuten. In der Familien-
forschung sich auf wenige Faktoren in einer derart
komplexen, ganzheitlichen Einheit zu beschranken,
schief3t gerade in der Vereinfachung am Ziel vorbeti;
aus der Addition von Forschungsteilergebnissen lasst
sich keine Ganzheit ableiten. Es gibt keine zwei ver-
gleichbaren Familien, nur einzelne vergleichbare
Faktoren, deren Aussagewert gering ist. Die Nicht-
Wiederholbarkeit des Moments ist die Wiirze des
Lebens; das Quantifizieren stellt sich spontanem
Leben im System Familie hindernd in den Weg.

Und wie steht es um Begriffe und deren Sinn?
Wozu sind in der Praxis Begriffe wie Grenzen, Sub-
systeme, Struktur, Homdostase nétig, wenn es mehr
als ungeschickt ist, solche Fachausdriicke Familien
gegeniiber zu duf8ern? Warum sollten sich Therapeu-
ten in Supervisionsrunden dieser abstrakten Meta-
sprache bedienen? Nur um eine leblose ,,Kunstspra-
che zu iiben? Das rechtfertigt die Ubung nicht.

Bei der Sichtung unterschiedlicher systemischer
Schulrichtungen - deren Vielfalt beweist schon Krea-
tivitdt im Umgang mit einer komplexen Einheit -
kann man sich des Eindrucks nicht erwehren, dass
es um gegenseitiges Sich-Beweisen geht mit Hilfe von
Experimenten, die engen Kriterien unterworfen sind.
Ergebnis: Zu oft passt sich die so versuchte Verifika-
tion einem eng gefassten Dogma an und nicht dem,

was in einem einzigen Augenblick in einer Familien-
therapiesitzung unvergleichbar, unwiederholbar,
bewegend geschieht. Theoretikern stecken verschie-
dentlich auch die Angste im Nacken, sich an metho-
dische Vorgaben halten zu miissen, was sie daran
hindert, verschiedene Verfahren in der praktischen
Arbeit zu integrieren. In der Praxis geschieht dies
offiziell oder - je nach Furcht vor berufspolitischen
Sanktionen - inoffiziell. Als Praktiker und als Men-
schen wissen wir alle — auch aus eigener Erfahrung -,
dass einen nichts auf der Welt so krank und wiederum
so gesund machen kann wie die Beziehung zum Ehe-
und Lebenspartner und zu Familienangehdorigen.

Griinderpersonlichkeiten der Paar- und Fami-
lientherapie wie Satir, Palazzoli und Guntern sind
nur einige Beispiele dafiir, welcher Befreiungsschlage
es bedurfte, sich von einer vermeintlichen therapeu-
tischen Ubermacht abzugrenzen. Bis heute sind die
Methoden in der Paar- und Familienarbeit tiberwie-
gend verbal ausgerichtet. Dementsprechend orien-
tieren sich die bisher vorliegenden Wirksamkeits-
studien (Sydow et al. 2007, S. 94, 134) an verbalen
Methoden. Dabei ist die Korperlichkeit wesentlich
fiir das Zustandekommen von Beziehungen und fiir
die menschliche Entwicklung und Fortpflanzung.
Es darf keine Paar- und Familientherapieausbil-
dung geben ohne eine Einfithrung in Koérperarbeit
und das Uben von kérperbezogenen Techniken im
Beziehungsverband.

Die Methoden in der Paar- und Familienthe-
rapie sind multidimensional angelegt. Sie schlie-
Ben die Vielschichtigkeit des Individuums und die
Komplexitit des Systems in freifliefSender Form ein
und beriicksichtigen die unterschiedlichen Auspra-
gungsgrade einzelner Lebensdimensionen als Aus-
druck kreativer Gestaltungsfihigkeit des jeweiligen
Systems. Plesse-St. Clair (2011, S. 54f.) entwarf das
Modell eines Methodenrads, um zugleich zu verdeut-
lichen, dass es nicht darum gehen kann, an Metho-
den festzuhalten, sondern fiir die ,natiirliche Bewe-
gung der Lebensenergie® offen zu bleiben. Damit
bleiben Individuen wie Systeme gleichermaf3en auch
offen fiir die inneren Dimensionen, die Ausgangs-
punkt fiir unser Handeln sind.

Wirft man einen Blick zuriick in die Geschichte
der Psychoanalyse und Psychotherapie, ist man
erstaunt dariiber, wie sich Sigmund Freud zur Kor-
perarbeit des renommierten Psychoanalytikers



1.1 - Von der Individualtherapie zur systemischen Revolution

Georg Groddeck, eines seiner glithendsten Vereh-
rer, auflerte. Er schrieb 1921 iiber dessen Kombina-
tion von Psychoanalyse und Koérperarbeit: ,Ware ich
15 Jahre jiinger, so hitte mich kein Teufel abgehalten,
mich Thnen fiir einige Wochen aufs Genick zu setzen
und zu schauen, was fiir Kiinste Sie trieben ... Aber
jetzt, Thnen sage ich es frei heraus und habe sogar
eine Zuversicht, dass Sie’s nicht vorzeitig weitersagen
werden: Im Grunde hat man in den Jahren nur noch
ein Bediirfnis, das nach Ruhe“ (Groddeck und Freud
1974, S.41). Groddeck verfiigte iiber eine feine Wahr-
nehmung, die es ihm ermdéglichte, innere Bewegun-
gen oder Blockierungen tiber den Kérper zu spiiren.

Die Paar- und Familientherapie ist nicht mehr
allzu jung, dennoch auch weiterhin entwicklungs-
fahig und erganzungsbediirftig und steht, was das
Anwenden von kdrperbezogenen Methoden angeht,
an einem spektakuldren Anfang. Die Bewegungen
im Familienleib, im System zu erfahren stellt sich als
Aufgabe. Diese zweite kopernikanische Wende in der
Therapie bezieht auch das ein, was tiber das Sinnfal-
lige hinausreicht, das ewig dauernde Bewusstsein, das
Sinnstiftende im Beziehungsgeschehen. Wenn Hei-
lungen sozusagen logisch erzwungen werden, wenn
ausschliefllich rationale Erklarungsversuche vorge-
nommen und quantifizierbare Behandlungsstrate-
gien angesetzt werden, dann wird genau das vermie-
den, was von Ratsuchenden gesucht, ja ersehnt wird:
das Unerwartete und Geheimnisvolle. Es bleibt in
jeder Familienberatung und Therapie ein Bereich,
der sich weder greifen noch beschreiben lasst. Etwas
geschieht oder ereignet sich. Es wird hier keineswegs
einem Verzicht auf Erkenntnis das Wort geredet,
sondern eher die Bereitschaft gefordert, anzuerken-
nen, dass beim Entschliisseln komplexer Wirkungs-
kreise zum Schluss immer ein Bereich iibrig bleibt,
der unbeschreiblich, wunderbar ist. Therapeuten, die
Anstof8e geben konnten, bleibt nur bewunderndes
Staunen in dankbarer Bescheidenheit.

Sinnsuchend und achtsam mit auftretenden
Ereignissen im Beziehungsleben umzugehen, sich
meditativer Ubungen bedienen, um sich bewusst den
Fragen des Alltags zu stellen, ist eine Zielrichtung
dieses Buches. Es ergibt Sinn, die Lebensphasen einer
Familie korperorientiert zu begleiten, um so auch die
steuernden biologischen Zentren nachhaltig zu ver-
andern und sich den Fragen nach dem Wesen einer
Beziehung zu stellen.

1.1 Von der Individualtherapie zur
systemischen Revolution

Im geschichtlichen Riickblick erinnern wir uns
daran, dass der Weg zum systemischen Ansatz in
der Therapie mit ,kopernikanischer Revolution®
(Guntern 1980, S. 33) in der Psychotherapie, im
Wechsel vom psychoanalytischen zum systemi-
schen Paradigma bezeichnet wurde. Scheinbar
iberrascht sah sich die Individualtherapie einem
vernetzten und sich wechselseitig beeinflussenden
systemischen Arbeiten gegentiber. Doch der Acker
war langst durch verschiedene Pfliige umgebro-
chen. Helm Stierlin (1979, S. 8) konnte nach seinen
Erfahrungen an der Psychiatrischen Klinik Chest-
nut Lodge, USA, schreiben: ,,Ich begann zu erken-
nen, wie wichtig die Familie fiir die Entstehung
und den Verlauf psychiatrischer Storungen ist.“
Als einen Beweis dafiir sah er es an, wenn Ange-
horige einen Schizophrenen aus der Behandlung
nehmen wollen. In Indien hatte man in einem
animistisch orientierten Umgang mit ,, gestor-
ten“ Menschen liangst erkannt, dass Personen, die
von zwei ,Geistern befallen waren - in unseren
Breiten schizophrene Menschen - nur geheilt
werden konnten, wenn die Familien mit in die
»Kliniken“ kamen.

Auf deutschem Boden war Horst-Eberhard
Richter die herausragende Personlichkeit, die iiber
»Patient Familie“ (1970) und ,,Eltern, Kind und
Neurose“ (2012) schrieb und aufgrund einer psy-
chiatrischen Krankheitslehre Familientypologien
(1970, S. 58-115) erstellte. Medizin und Psychiat-
rie, teils noch in enger Verbindung mit dem Uber-
vater Freud, andererseits in Unsicherheit und auf
der Suche nach einer einheitlichen Ausrichtung der
Lehre, befanden sich auf wenig gefestigtem Boden.
Ludewig (1983, S. 78f.) formulierte die Frustra-
tion von Therapeuten {iber die Unzuldnglichkei-
ten individuumzentrierter Therapiemodelle und
definierte ein System in Anlehnung an Dell (1982,
S.30): ,,Die beste Erkldrung fiir die Funktionsweise
eines Systems ist das System selbst — ,,The system
is what it is.”

Beim historischen Riickblick diirfen zwei Berei-
che nicht unerwiahnt bleiben: die Kinder- und
Jugendlichen-Psychotherapie (Dithrssen 1971)
und die Feldforschungen von Kurt Lewin (2012).
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Diese beiden Strome beeinflussten die systemische
Entwicklung nachhaltig: allgemein im praktischen
Umgang mit Familien, zudem in der Grundlagen-
forschung, wenn es um Umgebungseinfliisse auf
Systeme geht.

Therapeutische Interventionen auf Systeme
zeigten zwei Ergebnisse. Wer einen Teil eines
Systems beeinflusst, wirkt auf ein ganzes System.
Eine lineare Sichtweise war damit hinfillig. Zum
Zweiten kann die Verdnderung bei einer Person in
Systemen unterschiedliche Reaktionen auslésen;
wie z. B. bei zwei Personen, die sich auf eine Aus-
bildung in Paar- und Familienberatung vorberei-
teten. In der einen Familie war Freude und Locker-
heit eingekehrt, wiahrend im zweiten System Angst
und Bedenken {iber unkalkulierbare Veranderun-
gen geduflert wurden. Es gibt nicht die Familie. Es
gibt funktionale und dysfunktionale Interaktions-
muster. So werden pathologisierende Krankheits-
modelle in der Systemtherapie weitgehend ausge-
schlossen. Zudem definieren sich Systeme selbst,
indem sie die Wahl fiir Hilfestellung von thera-
peutischen Einrichtungen und Beratungsstellen
treffen.

Die Dominanz der Sprache war in der frithen
systemischen Arbeit eindeutig. Es zeigten sich neue
Begriffe wie: Problemverschreibung, positive Kon-
notation, Umdeutung, paradoxe Intervention usw.
Doch waren die Unterschiede zu progressiven Deu-
tungen oder rekonstruktiven Sinndeutungen (Schel-
ling 1985, S. 31f.) wie in der Psychoanalyse iiblich
unbedeutend. Bald kam es zur Erkenntnis, dass
Interaktionen an emotional gebundene Sprache
gekoppelt sind.

Systemische,Revolution”

Die systemische ,Revolution” erfolgte
gleichzeitig in mehreren Schritten und

an unterschiedlichen Orten und durch
unterschiedliche Griinderpersonlichkeiten:
komplex und variantenreich, dynamischen
Systemen entsprechend. Erziehungsberatung,
neue Wege in der stationdren Behandlung
von Schizophrenen und die Feldforschungen
Lewins sind die drei grof3en Stréme, die zur
systemischen Wende beitrugen.

1.2  Unterschiedliche systemische

Ansatze

Méoglichkeiten zur Ausbildung in Paar- und Fami-
lientherapie entstanden im deutschsprachigen
Europa erst mit dem durch Maria Bosch gegriin-
deten Institut fiir Familientherapie in Weinheim,
und nahmen Schwung auf durch Virginia Satir und
ihre Schiiler, die Ausbildungen und Kurse in Europa
anboten (Jirgens 1983, S. 446). Die systemtheore-
tische Ausrichtung der Ausbildung und spéteren
praktischen Arbeit hatte unterschiedliche Ansitze.
Satir, Napier, Whitaker, Luthman und Kirschen-
baum verwiesen auf eine erfahrungsbezogene und
erlebnisorientierte Richtung. Watzlawick, Minu-
chin, Helay, Palazzoli, Cecchin, Prata vertraten eine
strategisch strukturelle Richtung, wihrend Liber-
man, Mandel und Mandel einen verhaltensorien-
tierten Ansatz verfolgten. Bleckwedel (2015) bringt
einen beschwingten Wind in die Paar- und Fami-
lientherapie, jenseits von bestehende Schulen und
Methoden.

Mit Satir waren es nicht Medizin und Psychia-
trie, sondern die Sozialwissenschaften, die Begeis-
terung in Europa entfachten. Psychologen, Sozial-
arbeiter der mittleren Altersgruppe, jeweils zur
Halfte Ménner und Frauen, bildeten die grofite
Interessengruppe fiir eine Ausbildung in Paar-
und Familientherapie (Jiirgens 1983, S. 447ff.).
Sie arbeiteten nach ihrer Ausbildung meistens in
Beratungsstellen oder in freier Praxis. Dass heute
in Deutschland die Berufsgruppe der Psychologen
in der systemischen Arbeit untervertreten ist, wird
mit dem Verpflichtet-Sein auf klassische Paradig-
mata der evidenzbasierten Forschung einerseits und
berufspolitischen Interessen und Machtanspriichen
auf der anderen Seite begriindet (Kriz 2014, S. 24ff.).
In der Schweiz ist die systemische Therapie durch die
Krankenkassen anerkannt, somit treffen wir auf eine
andere Ausgangslage.

Ungeachtet dessen erfuhr die systemische The-
rapie eine beachtliche Weiterentwicklung, was theo-
retische Ansitze, Arbeitsmethoden und Techniken
anging. Lehrmodelle wurden, so Satir (1978, S. 200),
durchaus nicht als heilig angesehen und Diagnosen
gegeniiber duflerte sie sich kritisch, weil sie festle-
gen und zu sich selbsterfiillenden Prophezeiungen
werden kénnen.
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1.2.1 Vier Therapierichtungen

Vier Therapierichtungen mit mehrschichtigen und
ganzheitlichen Ansétzen werden nachfolgend exem-
plarisch angefiihrt, um beispielhaft auf eine fort-
schreitende Differenzierung in Praxis und Theorie
hinzuweisen.

= Howard Liddle

Es war Liddle (2009, 2010), der den Begrift der multi-
dimensionalen Familientherapie priagte. Im Umgang
mit delinquenten und drogenabhéngigen Jugendli-
chen hat Liddle die Notwendigkeit erkannt, das ganze
Umfeld und seine Einfliisse einzubeziehen und die
Arbeit nicht nur auf die Familie zu beschrénken, die
in die Therapie kommt. Die Jugendlichen dort ver-
stehen zu lernen, wo sie sich aufhalten, gehort zu den
Eckpunkten seiner Methode. Schule, Freizeit, Familie,
die Welt der Regeln und Rechte: Vom Therapeuten
wird Beweglichkeit erwartet und ein flexibles Agieren
in unterschiedlichen Einflusszonen, wobei die empa-
thische Einstellung und die Fahigkeit des Struktu-
rierens Eckpunkte darstellen. Es wird die Frage nach
dem Selbst des Jugendlichen und dem Selbstverstand-
nis der Eltern und deren Lebensgeschichten gestellt.
Liddle nennt es einen Fehler in der Entwicklungsge-
schichte der Familientherapie, den Fokus einzig auf
die Familie zu reduzieren. Vom Therapeuten erwartet
er eine nahezu gleichzeitige Verbundenheit mit allen
Lebensbereichen der Klientel: ein integrativer, viel-
schichtiger, sinnbezogener Ansatz.

= Virginia Satir

Im Lehrmodell Satir (1978, S. 2001f.) wird der grund-
legende Prozess, der in jeder Beziehung stattfindet,
als eine Begegnung zwischen zwei Menschen zu
einem bestimmten Zeitpunkt gesehen. Bewusstsein,
Korper, die sinnenhaften Informationen wie auch
die Interaktion zwischen Geist und Kérper und die
Interaktion mit anderen sozialen Beziehungen sind
zentral. Satir schreibt vom Spiiren und Fiihlen eins
mit dem Leben zu sein. IThr Ansatz ist integrativ, viel-
schichtig und spirituell (1995).

= Yvonne Maurer

Im ganzheitlichen Ansatzin der Psychotherapie von
Maurer (2006, S. 100) werden das eigene Selbst als eine
Ganzheit erkannt und korperliche Erfahrungsiibun-
gen als Schrittmacher gesehen. Den mehrschichtigen,

auch relationalen menschlichen Bediirfnissen wird
Rechnung getragen. Dariiber hinaus wird das multidi-
mensionale Selbstkonzept auch als eine Voraussetzung
fiir die interpersonelle Interaktion im paartherapeu-
tischen Vorgehen genutzt (Maurer 2006, S. 139-157).
Sechs Lebensdimensionen: die psychisch-geistige, die
korperliche, die wesensméf3ig-spirituelle, die soziale,
die rdumliche und zeitliche werden in einem ideali-
sierten hexagonalen Modell als eine Einheit zusam-
mengefasst (Maurer 2004, S. 34-40). Maurer inte-
grierte die spirituelle Lebensdimension schon im
Ansatz ihres ganzheitliches Konzepts (2010, S. 58).

= Sebastian Kneipp
Wenn ein mehrschichtiger Therapieansatz mit
der Anwendung von kaltem Wasser beginnt und
Erndhrung, Bewegung und Heilpflanzen eingesetzt
werden, begegnen wir dem universellen, naturbezo-
genen, integrativen Modell von Kneipp (Fehrenbach
2006), entwickelt im 19. Jahrhundert. Die strukturie-
rende Lebensweise, wobei die innere und die duf3ere
Ordnung gemeint sind, schaftt dem Menschen die
Voraussetzung fiir eine ganzheitliche Gesundheit.
Kneipp geht es um die Inhalte und Ziele des Lebens,
um Lebensfreude und die Aufnahmeféhigkeit fiir
die wesentlichen, die sinngebenden Dinge im Leben.
Kneipp - als ein religioser Mensch - lasst seine Klien-
tel immer auch wissen, dass nur der gldubige Mensch
gesund werden und gesund bleiben kénne. Neben
Wasser, Krautern, Giissen und Heublumensacken
empfiehlt er seinen Patienten, die Seele nicht zu
vergessen. Ohne spirituelle Hilfe kann es nie eine
»gelungene Kneippkur“ geben (Klofat 2009, S. 52).

Vier Beispiele fiir mehrschichtige, ganzheitliche
Ansitze in der Therapie geben zugleich Auskunft tiber
die Lebenskonzepte der Griinderpersonlichkeiten.

Wer sich mit Jugendlichen und ihren Proble-
men auseinandersetzt, Zeuge der sich rasant verdn-
dernden Hirnstrukturen und des entsprechenden,
emotional bestimmten Verhaltens ist, muss in der
Lage sein, ihre schwankende Gefiihlswelt in unter-
schiedlichen Lebensbereichen mitempfindend, sinn-
und haltgebend zu begleiten. Die jungen Menschen
sind, vor allem wenn sie sich in neuen Lebensberei-
chen zu orientieren und zu behaupten versuchen, auf
eine verléssliche und situationsangepasste Empathie
angewiesen. Das lebt Liddle.

Eine Frau, die im ,, Ausbildungsmarschgepack®
das Studium der Sozialwissenschaften tréagt, wird
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im Umgang mit Paaren und Familien die zwischen-
menschlichen Erfahrungen ins Zentrum stellen. Das
Verhalten des Einzelnen wird als eine Antwort auf
das interaktive Zusammenleben in einer Familie ver-
standen. In jhrer Praxis und Theorie integriert Satir
Gesichtspunkte aus den Bereichen des Tanzes, des
Dramas, der Religion, Medizin, Kommunikation,
Erziehung, Sprache, der Verhaltenswissenschaften und
sogar der Physik. Zeit und Ort sind flexibel, nichts ist
»heilig* (keine Dogmen)! Bei Satir ist alles dynamisch.

Ohne sich auf den Korper zu konzentrieren,
lasst sich wohl kaum ein Sportstudium absolvie-
ren. Dabei blieb es aber bei Yvonne Maurer nicht.
Medizin, Psychiatrie, Psychotherapie und Theologie
werden als Disziplinen angegliedert und fithren zu
ihrem multidimensionalen, ganzheitlichen Ansatz
in der Psychotherapie.

Kneipp erkrankt noch wihrend des Studiums
der Theologie an Tuberkulose. Von den Arzten wird
ihm nur mehr eine kurze Lebenszeit vorhergesagt,
als er damit beginnt, zur Winterzeit jede Nacht auf-
zustehen, um im eiskalten Flusswasser zu baden.
Seine Gesundheit verbessert sich, die Lungenkrank-
heit wird geheilt; fiir ihn Anlass, die Anwendung
von Wasserkuren zu differenzieren und auch Men-
schen zugénglich zu machen, die sich keine medizini-
sche Behandlung leisten konnten. Trotz seiner Heil-
erfolge wird er von der Schulmedizin als Quacksalber
gebrandmarkt und rechtlich verfolgt. Auch heute
noch wird in Studien behauptet, dass das Kneippen
bestenfalls zum Kurieren von Krampfadern tauge.
Dabei hatte dieses Genie Kneipp eines erkannt und
stand damit der Traditionellen Chinesischen Medizin
nahe, dass namlich Heilung durch das Stirken der
gesunden Krifte des Organismus unter Einbeziehung
der Natur, der kosmischen Krifte und einer spirituel-
len Einstellung geschieht. Die westliche Medizin ver-
sucht iiberwiegend Krankheiten zu bekdmpfen und
macht damit sogar ihre Erreger resistent. Wenn wir
die Gesundheit unterstiitzen, wird Krankheit ,,alt“
aussehen: eine kostengiinstige und effektive Thera-
pie, die einem organzentrierten Behandeln voraus ist.

1.2.2 Vom Mehrschichtigen zur Einheit

Die vier erwahnten Personlichkeiten, die Multidi-
mensionalitdt in ihren therapeutischen Ausrich-
tungen beanspruchen kénnen, gehen teilweise

davon aus, dass die Aufteilung des menschli-
chen Seins in unterschiedliche Dimensionen eine
didaktische Hilfe fiir die Erfahrbarkeit der person-
lichen oder beziehungsmafigen Einheit sei. Dies
kann sich heute aber auch als irrefithrend erwei-
sen. Die Neurowissenschaften u. a. (Roth und
Stritber 2015, S. 63f.) geben uns eindeutige Hin-
weise z. B. fiir die Einheit oder auch Gleichheit von
Seele und Korper.

Capra (2006, S. 131f.), er zieht einen Vergleich
zwischen ostlichen Weltanschauungen und der
modernen Quantenphysik, betont die Einheit der
Materie. Auf die Einheit in der Interaktion ver-
weist Bauer (2011). Das Sein in und um uns tritt nie
geteilt auf, alles ist gleichzeitig anwesend, alles inter-
agiert gleichzeitig. Interaktion und Kommunikation
und ihre Dynamik in einem Ganzen sind nie vor-
aussagbar. Zudem ist uns die Interaktionswirklich-
keit zum grofiten Teil nicht bewusst. Wir erfassen
im Alltag meist optisch zugéingliche Faktoren und
meinen, darauf eine umfassende Beziehungswirk-
lichkeit aufbauen zu konnen. Dabei ist das Wahr-
nehmen der eigenen Wirklichkeit die entscheidende
Voraussetzung fiir eine Fremdwahrnehmung. Ohne
Selbstwahrnehmung bewegen wir uns auf unsiche-
rem Feld. In der Fremdwahrnehmung treffen wir
wieder auf uns selbst.

Zuriick zur Einheit:

Beispiel 1: Gefiihle sind Kérper

Eine Frau beklagt sich Uber wiederkehrende
Angstgefihle, die ihr unerklarlich sind und ohne
konkreten Grund uberfallsartig auftraten. Ob sie
allein zu Hause sei oder mit anderen zusammen,
in jeder Situation kénne die Angst auftreten. lhr
Wunsch ist der, diese Angst moglichst bald loswer-
den zu kdnnen. AuBBer einem unbestimmten Gefiihl
von Unbehagen wird die Angst als etwas Abstraktes
Nicht-Ich-Zugehdriges wahrgenommen.

Sie:,Ich mochte wissen, woher sie kommt und wie
ich sie beseitigen kann!”

Auf dem Weg zur personlich erfahrenen Wirklichkeit
bietet der Kérper einen idealen Einstieg gerade mit
diesem Gefiihl von Unbehagen.

Berater: ,Wo im Korper spiiren Sie dieses Unbeha-
gen am meisten?”

Sie: (Zeigt mit der rechten Hand auf den oberen
Brustbereich!) ,Hier! Ja, hier! Es ist auch ein Gefiihl
von Enge da.”
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Ihr Atem ist flach, ausschlief3lich im oberen Brust-
bereich sichtbar. Daneben wirken die Augen, der
mimische Ausdruck und die Kopfbewegungen aus-
gesprochen wach. Der Beobachter nimmt einen
vigilen Oberkorper und einen ausdrucksarmen wei-
teren Korper wahr.

Berater: ,Wollen Sie sich einmal auf den Bereich im
Korper konzentrieren, den Sie als unbehaglich und
eng erleben?”

Die Angst erhélt so einen enger umschriebenen
Raum im Korper. Angst und Korper werden ihr als
assoziiert nahegelegt.

Sie tut dies und wartet ab.

Berater:,Die Angst ist jetzt in lhnen!”

Sie:,Sie hat sich aber nicht verandert, sie ist immer
noch da.

Berater: ,Wenn Sie weiter mitmachen wollen, dann
legen Sie die rechte Hand flach auf den Bauch und
die linke dariiber und versuchen langsam in mehre-
ren tiefen Atemziigen in die Hande zu atmen.”

Sie tut das.

Berater: ,Jetzt lassen Sie dem Atem freien Lauf. Es
darf jetzt atmen wie es will.

Sie tut das. lhre Mimik wirkt immer noch ange-
spannt, insgesamt ist sie ruhig.

Berater: ,Wir machen weitere sechs bis sieben tiefe
Atemzige und UGberlassen uns anschlieBend wieder
dem freien Atmen”

Im nachfolgenden Uberpriifen der kérperlichen
Befindlichkeit stellt sie fest, dass sie kalte FuRe
und Beine hat, bis zu den Knien spiirt sie die Kal-
te. Bauch, Handflachen, Arme, der Oberkérper: al-
les ist angenehm warm. In den Schléfen spiirt sie
einen leichten Druck.

Sie:, Ich fiihle mich entspannter.”

Berater:,Und die Angst?”

Sie:,Die ist weg.”

Berater:,Die Angst durfte im Korper Platz nehmen,
wo sie ohnehin zu Hause ist. Die Angst gehort zu
unserer Geflihlsausstattung. Sie ist ein Teil von
uns und kann sehr aufmerksam, umsichtig und
wach sein. In diesen Funktionen sind wir auf sie
angewiesen.”

Neurophysiologisch orientierte Hinweise auf die
Funktionen der Amygdala bei Angst und deren
Vernetzt-Sein im limbischen System sind erle-
bensfern und kénnen bestenfalls bei intellektueller

Abwehr informativ erwahnt werden. Klar ist auch,
dass spezielle Interventionsformen bei Panikatta-
cken und traumatischen Angsterlebnissen ange-
wandt werden miissen. Immer sollte Kérperarbeit
mit dazu beitragen, zum ganzheitlichen Erleben
zu finden.

Beispiel 2: Wir sind Interaktion -
Wechselbeziehung

Eine Frau meldet sich zusammen mit dem Partner
mit dem Hinweis, dass die Situation kritisch sei. Sie
stellt bereits beim Telefonanruf die Fortsetzung der
Partnerschaft in Frage.

Ein korperlich ungleiches Paar: Er ist groBgewach-
sen, sie ist klein und macht beim Erstkontakt einen
gewandten, umganglichen und ausdrucksstarken
Eindruck. Uberschreiten von Grenzen, gegenseiti-
ges Verstdndigen beim Signalisieren von Erschép-
fung, zwischen Fronten zerrieben werden, sind die
zunachst prasentierten Beispiele. Sie finden einver-
nehmlich und vernunftorientiert eine Klarung.

Eine grundlegende Wende in unserem Ge-
sprach tritt zu dem Zeitpunkt ein, als ich den Part-
ner nach seinem Befinden fragte. Er berichtet, er
habe dort Miihe, wo er spontan reagieren oder
handeln solle. Sein Musiklehrer und der Arbeit-
geber vermissen bei ihm eine gewisse Lockerheit.
Mit zwei Gesten setzt er Signale. Einmal wendet er
sich, bevor er mir antwortet, seiner Partnerin zu,
als ob er ihrer Bestatigung beddrfte, dann fuhrt er
mit dem Zeigefinger seiner linken Hand vom Kopf
bis zum Brustraum eine Abwdrts- und Aufwarts-
bewegung durch.

Darauf frage ich ihn erneut nach seinem augen-
blicklichen Befinden. Er sagt, dass er eine Span-
nung im Bauchraum spire. Die Partnerin spirt
ebenso eine Verspannung im Bauchraum. Dies ver-
anlasst ihn dazu, die Warum-Frage an seine Part-
nerin zu stellen.,Warum hast du eine Verspannung
im Bauch?” Bevor es zu einer Antwort kommt, bitte
ich die Partner, sich auf die eigene Verspannung
zu konzentrieren. Dies geschieht, was beiderseits
zu einer Reduktion fuihrt. Doch danach kommt er
vehement auf seine Frage zuriick. ,Warum hast du

eine Verspannung im Bauch?” Es ist fir ihn neu, ra-
tional nicht nachvollziehbar, sogar etwas unheim-
lich, dass beide gleichzeitig Gleiches empfinden
kénnen.



