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bringung	
   in	
   stationärer	
   Jugend-­‐
hilfe	
  etc…	
  

Die	
   tiefenpsychologischen	
   Er-­‐
kenntnisse	
   verdeutlichen	
   ein-­‐
drucksvoll,	
   wie	
   sich	
   diese	
   Unsi-­‐
cherheiten	
   in	
   frühen	
   Beziehungs-­‐
erfahrungen	
   auf	
   die	
   Entwicklung	
  
der	
   Selbst-­‐	
   und	
   Objekt-­‐	
   (Bin-­‐
dungs-­‐)repräsentanzen	
   auswir-­‐
ken.	
  	
  

C.	
   Pape-­‐Cowan	
  &	
   P.	
   Cowan	
   (USA	
  
seit	
   2000)	
   untersuchten	
   die	
   Si-­‐
cherheiten	
   und	
   Unsicherheiten	
  
von	
   Erwachsenenbindungen	
   und	
  
deren	
  Einfluss	
  auf	
  die	
  Entwicklung	
  
ihrer	
   Kinder.	
   Sie	
   fanden	
   heraus,	
  
dass	
   die	
   inneren	
   Arbeitsmodelle	
  
der	
  Bindung	
  von	
  Müttern	
  und	
  Vä-­‐
tern	
   –	
   in	
   Beziehung	
   zu	
   ihren	
   El-­‐
tern	
  und	
  zueinander	
  als	
  Paar	
  –	
  ei-­‐
ne	
   bedeutsame	
   Rolle	
   in	
   der	
   Ent-­‐
wicklung	
   und	
   im	
   Wohlbefinden	
  
ihrer	
  Kinder	
  spielen.	
  	
  

Das	
   heißt,	
   es	
   entwickeln	
   sich	
  
möglicherweise	
   bei	
   den	
   Kindern/	
  
Jugendlichen	
   wieder	
   (generati-­‐
onsübergreifend)	
   unsichere	
   oder	
  
brüchige	
   eigene	
   Verhaltenswei-­‐
sen,	
   Auffassungen,	
   Interessen	
  
und	
   Normen.	
   Diese	
   Kinder/	
   Ju-­‐
gendlichen	
   ruhen	
   nicht	
   in	
   sich,	
  
sondern	
   sind	
   abhängig	
   von	
   den	
  
Meinungen	
   anderer	
   und	
   leicht	
  
verführbar	
   und	
   manipulierbar.	
  
Das	
  Risiko,	
  eine	
  manifeste	
  psychi-­‐
sche	
   Störung	
   zu	
   entwickeln	
   ist	
  
hoch.	
  	
  

Besonders	
   die	
   Halt	
   gebende	
   Ori-­‐
entierung	
   und	
   sichere	
   Bindungs-­‐
erfahrungen	
   in	
   der	
   Kindheit	
  
scheinen	
  eine	
  der	
  wichtigsten	
  Vo-­‐
raussetzung	
   zu	
   sein,	
   um	
   sich	
   den	
  
phasentypischen	
   Entwicklungs-­‐
aufgaben	
   stellen	
   zu	
   können.	
  Dies	
  
macht	
   die	
   Notwendigkeit	
   deut-­‐
lich,	
   die	
   Bezugspersonen	
   mit	
   in	
  
die	
  Therapie	
  einzubeziehen.	
  	
  

C.	
   Pape-­‐Cowan	
   &	
   P.	
   Cowan	
   ver-­‐
deutlichen	
   in	
  mehreren	
   Interven-­‐
tionsstudien	
  (seit	
  1988),	
  worin	
  die	
  
wesentlichen	
   Ansätze	
   in	
   der	
   Ar-­‐
beit	
   mit	
   den	
   primären	
   Bindungs-­‐
personen	
   liegen.	
   Sie	
   erkannten,	
  
dass	
  durch	
  die	
  Arbeit	
  mit	
   den	
  El-­‐
tern	
   die	
   Chance	
   besteht,	
   die	
   ne-­‐

gativen	
   Spiralen	
   der	
  Übertragung	
  
von	
   Bindungsunsicherheiten	
   und	
  
die	
   psychischen	
   Störungen	
   über	
  
Generationen	
   hinaus	
   zu	
   unter-­‐
brechen.	
  	
  

Hüther	
   beschreibt	
   in	
   vielen	
   Auf-­‐
sätzen	
   und	
   Fernsehbeiträgen	
   die	
  
Notwendigkeit	
   einer	
   haltgeben-­‐
den	
  Umgebung,	
   um	
   der	
   Entwick-­‐
lung	
   einer	
   seelischen	
   Störung	
  
entgegenzuwirken.	
   Er	
   fordert	
  
immer	
   wieder	
   dazu	
   auf,	
   Kindern	
  
und	
  Jugendlichen	
  Orientierung	
  zu	
  
geben	
  und	
   sich	
  mit	
   ihnen	
   zusam-­‐
menzusetzen,	
   ihnen	
   zuzuhören	
  
und	
   gemeinsam	
   mit	
   ihnen	
   nach	
  
Möglichkeiten	
   zu	
   suchen,	
   damit	
  
sie	
   ihre	
   Entwicklungsaufgabe	
   an-­‐
nehmen	
  und	
  bewältigen.	
  	
  

Zu	
  2.	
  

Wie	
   sieht	
   die	
   jugendliche	
   Ent-­‐
wicklungsaufgabe	
  im	
  21.	
  Jahrhun-­‐
dert	
  aus?	
  

Hüther	
   (2008)	
   meint	
   dazu:	
   „Sie	
  
suchen	
   nur	
   mit	
   Vehemenz	
   nach	
  
Halt	
  und	
  Bedeutung.“	
  Jugendliche	
  
suchen	
   den	
   Raum,	
   der	
   ihnen	
   Be-­‐
deutung	
   verschafft.	
   Während	
  
Jungen	
   meist	
   extrovertiert	
   sind,	
  
ziehen	
   sich	
   die	
   Mädchen	
   oft	
   zu-­‐
rück.	
  	
  

In	
   einer	
   Veröffentlichung	
   der	
  
Bundeszentrale	
   für	
   politische	
   Bil-­‐
dung	
  von	
  2009	
  berichtete	
  I.	
  Eißele	
  
von	
   dem	
   Zusammenhang	
   zwi-­‐
schen	
   Erfahrungen	
   Jugendlicher	
  
durch	
   Missachtung	
   und	
   Miss-­‐
handlung	
   und	
   deren	
   Auswirkun-­‐
gen	
   auf	
   die	
   Entwicklung	
   von	
   Em-­‐
pathie	
   und	
   sozialer	
   Kompetenz.	
  
Sie	
  hat	
  den	
  Begriff	
  „Kalte	
  Kinder“	
  
geprägt	
   und	
   beschreibt	
   damit,	
  
wie	
  merkwürdig	
   emotional	
   abge-­‐
schaltet	
  sie	
  wirken.	
  Sie	
  nutzen	
  das	
  
Internet	
   häufiger	
   für	
   Online-­‐	
   als	
  
für	
   Offline-­‐Aktivitäten,	
   d.h.,	
   sie	
  
nutzen	
   Web-­‐Dienste	
   für	
   ihr	
   Be-­‐
ziehungsmanagement.	
  	
  

Dabei	
  haben	
   sie	
  eine	
  enorme	
  Fä-­‐
higkeit	
   entwickelt,	
   sich	
   gewandt	
  
und	
   sympathisch	
   in	
   Erscheinung	
  
zu	
   bringen.	
   Sie	
   sind	
   überflutet	
  
von	
  Medienbildern	
  und	
  sind	
  in	
  ih-­‐
rem	
   Selbsterleben	
   seltsam	
   leer	
  

geblieben.	
   Diese	
   Jugendlichen	
  
sind	
   einer	
   Hektik	
   ausgesetzt	
  
(ständige	
   Erreichbarkeit	
   –	
   mobil	
  
oder	
   online),	
   die	
   sich	
  mit	
   viel	
   Ri-­‐
valität	
   und	
   Unruhe	
   in	
   der	
   Peer-­‐
Group	
  paart.	
  Sie	
  vertrauen	
  einan-­‐
der	
  immer	
  weniger,	
  sprechen	
  von	
  
Freundschaft,	
   aber	
   empfinden	
  
keine	
   Tiefe	
   in	
   den	
   Begegnungen.	
  
Ihre	
   Abgleichmöglichkeiten	
   sind	
  
durch	
   virtuelle	
   Welten	
   geprägt	
  
(z.B.	
  wie	
  lösen	
  Menschen	
  Konflik-­‐
te,	
   wie	
   gelingt	
   Bedürfnisbefriedi-­‐
gung,	
   was	
   wird	
   als	
   erstrebens-­‐
wert	
  dargestellt,	
  was	
  ist	
  erfolgrei-­‐
ches	
   Handeln).	
   Sie	
   kennen	
   kaum	
  
noch	
   angstfreie	
   Gefühlszustände,	
  
sie	
   haben	
   nur	
   noch	
  wenige	
   reale	
  
Erlebnisse	
   und	
   empfinden	
   wenig	
  
Zugehörigkeit	
   zu	
   einer	
   Gruppe.	
  
Ihre	
   Zugehörigkeit	
   ist	
   ihre	
   Ju-­‐
gendkultur	
   bei	
   einem	
   parallelen	
  
Verlust	
   von	
   Familie	
   und	
   damit	
  
verbunden	
  dem	
  Verlust	
  von	
  sozia-­‐
ler	
  Regulierung	
  ihrer	
  Emotionen.	
  	
  

Zu	
  3.	
  

Welche	
   körper-­‐psychotherapeu-­‐
tischen	
   Erfahrungen	
   ermöglichen	
  
Raum	
  zur	
  Selbstentwicklung?	
  

In	
  der	
  KBT	
  schaffen	
  wir	
  therapeu-­‐
tischen	
  Raum	
   zur	
  Differenzierung	
  
der	
   Wahrnehmung	
   und	
   Bewe-­‐
gung	
   und	
   bieten	
   durch	
   die	
   ver-­‐
schiedenen	
   Sinnesqualitäten	
   die	
  
Möglichkeit,	
   sich	
   im	
   Handeln,	
  
Fühlen	
  und	
  Denken	
  umfassend	
  zu	
  
begreifen.	
   Der	
   Körper	
   ist	
   dabei	
  
diagnostisches	
  Mittel,	
  um	
  bei	
  sich	
  
Selbstanteile	
   und	
   seelische	
   Kon-­‐
flikte	
  zu	
  eruieren.	
  	
  

V.	
   v.	
  Weizsäcker	
   (1939)	
  weist	
  auf	
  
das	
   Zusammenwirken	
   von	
  Wahr-­‐
nehmung,	
   Bewegung,	
   Denken	
  
und	
   Sprechen	
   als	
   einen	
   biologi-­‐
schen	
   Akt	
   hin	
   und	
   verdeutlicht,	
  
dass	
   diese	
   Prozesse	
   nicht	
   vonei-­‐
nander	
   getrennt	
   sind,	
   sondern	
  
kreisförmig	
   ineinander	
   greifen.	
  
Wie	
   die	
   Emotionen	
   und	
   Erwar-­‐
tungen	
   auf	
   die	
   Bewegung	
   und	
  
Wahrnehmung	
  einwirken	
  und	
  zu-­‐
gänglich	
  werden,	
   ist	
   im	
  Wesentli-­‐
chen	
   davon	
   abhängig	
   wie	
   sie	
   ge-­‐
deutet	
   werden,	
   d.h.,	
   die	
   Wahr-­‐
nehmung/Bewegung	
   und	
   das	
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Denken/Sprechen	
   werden	
   durch	
  
unsere	
   Emotionen	
   beeinflusst,	
  
ohne	
   dass	
   sich	
   dies	
   dem	
   Men-­‐
schen	
   bewusst	
   erschließt.	
   Die	
  
KBT-­‐Methodik	
   mit	
   ihrem	
   thera-­‐
peutischen	
   Raum	
   ermöglicht	
   den	
  
Jugendlichen,	
   sich	
   in	
   Haltung,	
  
Körperausdruck,	
   Tonus,	
   Atmung	
  
etc.	
   wahrzunehmen	
   und	
   sich	
  
durch	
   die	
   Anregungen	
   zum	
   Be-­‐
wegen	
  zu	
  erleben	
  und	
  sich	
  dies	
  in	
  
der	
   Reflexion	
   zu	
   erschließen.	
   Da-­‐
bei	
   können	
   sie	
   sich	
   in	
   ihren	
   ge-­‐
sunden	
   Persönlichkeitsanteilen	
  
entdecken	
  und	
   ihr	
   Körpererleben	
  
identifizieren	
   und	
   dem	
   eigenen	
  
Geworden-­‐Sein	
   zugänglich	
   ma-­‐
chen.	
  	
  

Bei	
   Jugendlichen	
   in	
   stationärer	
  
Behandlung	
  haben	
   sich	
  oft	
   schon	
  
vielfältige	
   Symptomatiken	
   an	
   die	
  
Stelle	
   von	
   Selbstbewegung	
   und	
  
Selbstwahrnehmung	
   entwickelt.	
  
Die	
  äußeren	
  Anlässe,	
  weshalb	
   sie	
  
in	
  die	
  Klinik	
  kommen	
  (nicht	
  mehr	
  
die	
   Schule	
   besuchen,	
   die	
   Eltern	
  
angreifen,	
   sozialer	
   Rückzug,	
   sich	
  
in	
   irrealen	
   Welten	
   bewegen	
  
usw.),	
   geben	
   meist	
   schnell	
   einen	
  
tieferen	
  Hinweis	
  auf	
   verinnerlich-­‐
te	
  Konflikte	
  und	
  deren	
  individuel-­‐
le	
   Verarbeitungsmechanismen.	
   In	
  
den	
  Übertragungen	
  auf	
  der	
  Stati-­‐
on	
   und	
   im	
   therapeutischen	
   Set-­‐
ting	
   werden	
   diese	
   Konflikte	
   sym-­‐
bolhaft	
   sichtbar	
   und	
   finden	
   auch	
  
ihren	
   körperlichen	
   Ausdruck.	
   Sie	
  
drücken	
   sich	
   möglicherweise	
   in	
  
über-­‐	
   und	
   untersteuertem	
   Bewe-­‐
gungsverhalten,	
   in	
   Ratlosigkeit	
  
und	
   eingeschränkter	
   Exploration,	
  
in	
   Über-­‐	
   oder	
   Untererregung,	
   in	
  
selbstverletzendem	
   Verhalten,	
   in	
  
Somatisierungen	
  wie	
   z.B.	
  psycho-­‐
genen	
   Anfällen	
   oder	
   Lähmungen	
  
aus.	
  

Vor	
  diesem	
  Hintergrund	
  richte	
  ich	
  
die	
   KBT-­‐Angebote	
   auf	
   die	
   folgen-­‐
den	
  Achsen	
  aus.	
  	
  

1. Symbolisierungserfahrungen	
  
2. Arbeit	
   an	
   der	
   Nähe-­‐Distanz-­‐

Regulierung	
  
3. Differenzierung	
   der	
   Körper-­‐

wahrnehmung	
  
4. Explorationsfähigkeit	
  	
  

5. Bewegungsverhalten	
  	
  

Für	
  die	
  konkrete	
  Arbeit	
  heißt	
  das,	
  
dass	
   ich	
  verschiedene	
  therapeuti-­‐
sche	
  Erfahrungsräume	
  ermögliche	
  
und	
  durch	
  eine	
  Halt	
  gebende	
  the-­‐
rapeutische	
   Atmosphäre	
   den	
   Ju-­‐
gendlichen	
   ermutige,	
   in	
   die	
  
Selbstwahrnehmung	
   und	
   –bewe-­‐
gungen	
  zu	
  gelangen.	
  In	
  der	
  Refle-­‐
xionsphase	
   versuchen	
   die	
   Heran-­‐
wachsenden,	
   das	
   Erlebte	
   zu	
   ver-­‐
sprachlichen	
   und	
   sinnhaft	
   zu	
   be-­‐
greifen.	
  Damit	
   dies	
  möglich	
  wird,	
  
benötigen	
   sie	
   einen	
   Resonanz-­‐
körper,	
   der	
   sie	
   ermutigt,	
   sie	
   be-­‐
grenzt	
   und	
   begleitet	
   und	
   zur	
  
Selbstregulation	
   anleitet.	
   In	
   einer	
  
amerikanischen	
  Studie	
  von	
  James	
  
Coan	
   et	
   al.	
   (2009)	
   wird	
   deutlich,	
  
welche	
   große	
   Bedeutung	
   dem	
  
„Hand	
  halten“	
  für	
  die	
  Entwicklung	
  
von	
   nicht-­‐ängstlichem	
   Tempera-­‐
ment	
   und	
   sozialer	
   Nähe	
   für	
   die	
  
menschliche	
  Affektregulierung	
  zu-­‐
kommt.	
  	
  

In	
  der	
  Körperpsychotherapie	
  ken-­‐
nen	
   wir	
   die	
   vielen	
  Möglichkeiten	
  
des	
   Berührens,	
   Bewegens,	
   szeni-­‐
schen	
   Gestaltens,	
   gemeinsamen	
  
Explorierens.	
  	
  

Das	
  heißt	
   für	
  die	
  KBT-­‐Erfahrungs-­‐
räume,	
   dass	
   sich	
   der	
   Therapeut	
  
ermunternd,	
   wohlwollend	
   und	
  
auffordernd	
   dem	
   Jugendlichen	
  
mit	
   dem	
  Ziel	
   zuwendet,	
   Raum	
   zu	
  
schaffen	
   für	
   Selbstbewegungen.	
  
So	
   wird	
   die	
   Möglichkeit	
   geschaf-­‐
fen,	
   verschiedene	
   Sinnesqualitä-­‐
ten	
   wahrzunehmen	
   und	
   sich	
   de-­‐
ren	
   Bedeutungsgehalt	
   zugänglich	
  
zu	
  machen.	
  	
  

Folgende	
   körperpsychotherapeu-­‐
tische	
   Settings	
   werden	
   angebo-­‐
ten:	
  

-­‐ Störungsspezifische	
  Gruppen	
  
-­‐ Themenzentrierte	
  Gruppen	
  
-­‐ Einzeltherapien	
  
-­‐ Familieninteraktionen	
  

Anhand	
   von	
   drei	
   Beispielen	
   wird	
  
auf	
   das	
   praktische	
   Vorgehen	
   ein-­‐
gegangen.	
  

1.	
  Themenzentrierte	
  Gruppe:	
  

Eine	
   Gruppe	
   von	
   Jugendlichen	
  
(sechs	
   Jugendliche	
   zwischen	
   15	
  
und	
  17	
  Jahre)	
  bekam	
  von	
  mir	
  das	
  
Tagungsthema	
   des	
   DAKBT	
   (2009)	
  
zur	
  Selbsterfahrung.	
  	
  

Zum	
   Titel:	
   „Visionen	
   und	
   Werte	
  
schaffen	
  Zukunft“	
  

Erfahrungsraum:	
  Mit	
  den	
  Hockern	
  
umgehen	
   (Anleitung	
   zur	
   Körper-­‐
wahrnehmung	
   und	
   Bewegung),	
  
um	
   dann	
   eine	
   Skulptur	
   aus	
   Ho-­‐
cker	
  und	
   sich	
   selbst	
   zu	
   gestalten.	
  
Assoziationen,	
   die	
   dabei	
   entste-­‐
hen,	
   in	
   den	
   Raum	
   sagen	
   und	
   auf	
  
einem	
  Chart	
  sammeln.	
  	
  

Kognitiver	
   Prozess:	
   Ordnen	
   der	
  
Assoziationen	
   und	
   daraus	
   eine	
  
Geschichte	
  schreiben.	
  

Assoziationen	
   der	
   Gruppenmit-­‐
glieder:	
   (ungeordnete	
   Sammlung	
  
auf	
  dem	
  Chart)	
  

Wenn	
   ich	
   etwas	
   ganz	
   doll	
   will,	
  
dann	
   kann	
   ich	
   es	
   schaffen,	
   hat	
  
was	
   mit	
   Intellekt	
   zu	
   tun,	
   Kanin-­‐
chen,	
  Wärme,	
   kraftlos	
  mit	
   wenig	
  
Angriffsfläche,	
  ich	
  bin	
  eine	
  Schild-­‐
kröte,	
   langsam	
  und	
  alt,	
   sind	
  auch	
  
schnell	
   –	
   eine	
   Killerschildkröte,	
  
Schutzpanzer	
   und	
   eine	
   Last	
   tra-­‐
gen.	
   Kann	
   ich	
   auch	
   nicht	
   abwer-­‐
fen	
   und	
  mich	
   einlassen,	
   hält	
   sich	
  
selber	
  fest,	
  unsicher,	
  fragend.	
  

Geschriebene	
  Geschichte	
  der	
  
Gruppe:	
  

„Auf	
  dem	
  Stuhl	
  rumklettern“	
  

Es	
  war	
   einmal	
   eine	
   kleine	
   Schild-­‐
kröte.	
   Sie	
   wirkte	
   sehr	
   alt	
   und	
  
langsam	
   und	
   hatte	
   mit	
   ihrem	
  
Schutzpanzer	
   eine	
   eigene	
   Last	
   zu	
  
tragen.	
   Eines	
   Tages	
   traf	
   die	
  
Schildkröte	
   ein	
   Kaninchen.	
   Das	
  
kleine	
   Kaninchen	
  war	
   sehr	
   ängst-­‐
lich	
  und	
  unsicher	
  und	
  kauerte	
  sich	
  
in	
  eine	
  Ecke,	
  als	
  es	
  die	
  Schildkröte	
  
sah.	
   Die	
   verkroch	
   sich	
   daraufhin	
  
sofort	
   in	
   ihren	
   Panzer	
   und	
   hielt	
  
sich	
  in	
  ihm	
  selber	
  fest.	
  Beide	
  woll-­‐
ten	
   wenig	
   Angriffsfläche	
   bieten,	
  
da	
   sie	
   zu	
   kraftlos	
   für	
   eine	
   Ausei-­‐
nandersetzung	
  waren,	
  obwohl	
  sie	
  
sich	
   nach	
   Wärme	
   sehnten.	
   Nach	
  
einiger	
   Zeit	
  wagte	
   das	
   Kaninchen	
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einen	
   Blick	
   auf	
   die	
   Schildkröte	
  
und	
   bemerkte,	
   dass	
   sie	
   alt	
   und	
  
langsam	
  war.	
   Erfreut	
   rief	
   es	
   aus:	
  
„Oh,	
  du	
  bist	
  ja	
  nur	
  eine	
  Schildkrö-­‐
te!	
   Du	
   kannst	
   mir	
   ja	
   gar	
   nichts	
  
tun!“	
   Verletzt	
   und	
   verärgert	
  
fauchte	
   die	
   Schildkröte:	
   „Ich	
   bin	
  
gar	
  nicht	
   so	
   schwach	
  wir	
   ich	
  aus-­‐
sehe!	
   Ich	
   bin	
   eine	
   schnelle	
   Killer-­‐
schildkröte.	
  Also,	
  versuch	
  ja	
  nicht,	
  
mich	
  anzugreifen.“	
  	
  

„Ich	
  will	
   dich	
   gar	
  nicht	
   angreifen.	
  
Ich	
   habe	
   viel	
   zu	
   sehr	
   Angst,	
   ver-­‐
letzt	
  zu	
  werden.“	
  sagte	
  das	
  Kanin-­‐
chen.	
   Da	
   erkannten	
   das	
   Kanin-­‐
chen	
  und	
  die	
  Schildkröte,	
  wie	
  un-­‐
nötig	
   es	
   eigentlich	
  war,	
   sich	
   dau-­‐
ernd	
   zu	
   verstecken.	
   Also	
   be-­‐
schlossen	
  die	
  beiden,	
   ihren	
  „Pan-­‐
zer“	
   abzuwerfen	
   und	
   sich	
   aufei-­‐
nander	
  einzulassen.	
  	
  

Während	
  sie	
  sich	
  so	
  unterhielten,	
  
kam	
  eine	
  Ameise	
   vorbei,	
   die	
   sich	
  
für	
   intellektuell	
   hielt.	
   Sie	
  war	
   auf	
  
einem	
   Kongress	
   für	
   Ameisen	
   ge-­‐
wesen	
   und	
   beschloss	
   nun,	
   den	
  
beiden	
   Tieren	
   etwas	
   über	
   Zu-­‐
kunftsvisionen	
   zu	
   erzählen.	
   Frü-­‐
her	
  hätte	
  es	
  die	
  beiden	
  bestimmt	
  
eingeschüchtert,	
   doch	
   während	
  
sie	
   sich	
   aneinander	
   festhielten,	
  
fühlten	
  sie	
  sich	
  sicher.	
  

„Wenn	
   ich	
   etwas	
   ganz	
   doll	
   will“,	
  
erklärte	
   das	
   Kaninchen,	
   „dann	
  
schaffe	
   ich	
   es	
   auch!“.	
   „Aber	
   mit	
  
einem	
   guten	
   Freund	
   an	
   meiner	
  
Seite,	
   ist	
   es	
   viel	
   einfacher.“	
   Die	
  
Schildkröte	
  stimmte	
  dem	
  zu.	
  	
  

In	
  eindrucksvoller	
  Weise	
   konnten	
  
die	
   Gruppenmitglieder	
   über	
   die	
  
Wahrnehmungs-­‐	
   und	
   Bewe-­‐
gungsarbeit	
  mit	
   dem	
  Hocker	
   ihre	
  
Empfindungen	
   in	
   Worte	
   fassen	
  
und	
   sich	
   zugänglich	
   machen.	
   Sie	
  
tauschten	
   sich	
   über	
   ihre	
   Ängste	
  
aus,	
   sie	
   hinterfragten	
   ihre	
   Wün-­‐
sche	
  für	
  die	
  Zukunft	
  und	
  sprachen	
  
über	
  Freundschaft.	
  	
  

In	
   vielen	
   weiteren	
   Therapie-­‐
stunden	
   knüpften	
   sie	
   für	
   sich	
  
selbst	
   an	
   die	
   Inhalte	
   und	
   ihre	
   Er-­‐
kenntnisse	
  an.	
  	
  

Körperpsychotherapeutische	
  Ein-­‐
zelbehandlung	
  (ein	
  Beispiel):	
  

Ein	
   männlicher	
   Jugendlicher	
  
(14	
  Jahre)	
   auf	
   unserer	
   geschlos-­‐
senen	
   Intensivstation	
  entwickelte	
  
eine	
   antisoziale	
   Persönlichkeits-­‐
entwicklungsstörung.	
   Wir	
   konn-­‐
ten	
   ihn	
  nicht	
  mehr	
   in	
  der	
  Gruppe	
  
führen,	
   da	
   er	
   immer	
   häufiger	
   zu	
  
gewalttätigen	
   Übergriffen	
   neigte.	
  
Im	
  Team	
  kam	
  es	
  immer	
  wieder	
  zu	
  
Abstoßungstendenzen,	
   da	
   er	
   be-­‐
leidigte,	
  angriff	
  und	
  nur	
  im	
  1	
  zu	
  1	
  
geführt	
   werden	
   konnte.	
   Immer	
  
wieder	
   waren	
   wir	
   alle	
   gefordert,	
  
uns	
  auf	
  ihn	
  einzulassen,	
  eine	
  halt-­‐
gebende	
   Umgebung	
   zu	
   schaffen,	
  
damit	
   er	
   versuchen	
   konnte,	
   sich	
  
zu	
  beruhigen	
  und	
  wir	
  durch	
  unser	
  
Verhalten	
   nicht	
   noch	
   mehr	
   be-­‐
drohliche	
   neuronale	
   Aktivierung	
  
auslösten.	
   Durch	
   sein	
   Verhalten	
  
fragte	
   er	
   unbewusst	
   immer	
   wie-­‐
der	
  unsere	
  inneren	
  Arbeitsmodel-­‐
le	
  ab	
  und	
  begann	
  jede	
  Stunde	
  mit	
  
Entwertung	
  und	
  Ablehnung.	
  Viele	
  
Einzelstunden	
   Körperpsychothe-­‐
rapie	
   mussten	
   auf	
   der	
   Station	
  
stattfinden,	
   da	
   er	
   seine	
   Umge-­‐
bung	
   nicht	
   verlassen	
   konnte.	
   Ge-­‐
meinsame	
   Symbolisierungserfah-­‐
rungen	
   (mit	
   Kuscheltieren,	
   mit	
  
Spielsteinen	
   etc.)	
   ermöglichten	
  
ihm	
   langsam,	
  ein	
  Bild	
  von	
  sich	
  zu	
  
entwerfen	
   und	
   in	
   die	
   Beziehung	
  
zu	
  kommen.	
  	
  

Wir	
   schafften	
   es	
   immer	
   öfter,	
  
dass	
   er	
   die	
   Station	
   verlassen	
  
konnte.	
   Im	
  Rahmen	
  des	
  Sommer-­‐
festes	
   wollte	
   er	
   ein	
   Lied	
   vortra-­‐
gen.	
   Er	
   explorierte	
   über	
   viele	
  
Stunden	
  an	
  den	
   Instrumenten	
   im	
  
Therapieraum	
  und	
  nutzte	
   die	
   Ka-­‐
raoke-­‐Anlage	
   zum	
   singen.	
   Er	
  
schrieb	
   folgenden	
   Text	
   für	
   sein	
  
Lied:	
  

Die	
   Liebe	
   macht	
   den	
   Wert,	
   die	
  
Liebe	
  macht	
  den	
  Wert	
  

Der	
  Bus	
  bleibt	
  stehen.	
  
Die	
  Menschen	
  bleiben	
  stehen.	
  
Die	
   Einsamkeit	
   ist	
   rübergekom-­‐
men.	
  
Die	
   Menschen	
   bleiben	
   stehen,	
  
bewegen	
  sich	
  nicht	
  mehr.	
  

Es	
  ist	
  die	
  Einsamkeit,	
  die	
  die	
  Men-­‐
schen	
  würgt.	
  
Es	
   ist	
   die	
   Einsamkeit,	
   die	
   sie	
   blu-­‐
ten	
  lässt,	
  bis	
  ihre	
  Liebe	
  stirbt.	
  
Dann	
   ist	
   es	
   vorbei,	
   dann	
   ist	
   es	
  
vorbei.	
  
Aber	
   es	
   gibt	
   ein	
   zweites	
  Mal,	
   ein	
  
zweites	
  Mal.	
  
Die	
   Liebe	
   macht	
   den	
   Wert,	
   sie	
  
wird	
  das	
  Herz	
  bluten	
  lassen.	
  
Dann	
  wird	
  das	
  Paar	
  glücklich.	
  
Der	
   Bus	
   fährt	
   weiter,	
   die	
   Men-­‐
schen	
   bewegen	
   sich,	
   laufen	
   wie-­‐
der.	
  
Das	
   Paar	
   ist	
   bis	
   ans	
   Ende	
   glück-­‐
lich.	
  
Die	
   Liebe	
   macht	
   den	
   Wert,	
   die	
  
Liebe	
  macht	
  den	
  Wert.	
  

Der	
   Symbolebene	
   des	
   Textes	
  
kann	
   entnommen	
   werden,	
   dass	
  
es	
   um	
   „Stehenbleiben“	
   und	
   die	
  
Frage	
   „geht	
   es	
   noch“	
   geht.	
   Die	
  
Einsamkeit	
   und	
   die	
   fehlende	
   el-­‐
terliche	
   Liebe	
   und	
   Fürsorge	
   hat	
  
dazu	
   beigetragen,	
   dass	
   er	
   angst-­‐
voll	
  anflutet	
  und	
  für	
  sich	
  und	
  sei-­‐
ne	
   Umgebung	
   eine	
   Gefahr	
   dar-­‐
stellt.	
   Über	
   das	
   Lied	
   konnte	
   er	
  
seinen	
  inneren	
  Gefühlen	
  von	
  Ver-­‐
zweiflung	
   und	
   Angst	
   Ausdruck	
  
verleihen	
   und	
   er	
   begann	
   immer	
  
öfter	
   von	
   sich,	
   seinen	
  Wünschen	
  
und	
   Bedürfnissen	
   zu	
   erzählen.	
   Er	
  
hat	
   sich	
   eine	
   Chance	
   für	
   ein	
  
„zweites	
   Mal“	
   (Beziehungserfah-­‐
rung)	
   gegeben.	
   Im	
   Text	
   verweist	
  
er	
  unbewusst	
  darauf,	
  dass	
  nur	
  die	
  
Liebe	
   den	
   Unterschied	
   in	
   der	
  
menschlichen	
   Begegnung	
   her-­‐
stellt.	
  Er	
  präsentierte	
  sein	
  Lied	
  auf	
  
dem	
   Sommerfest	
   und	
   erfuhr	
   da-­‐
für	
  große	
  Anerkennung.	
  	
  

An	
   einem	
   warmen	
   Sommertag	
  
wünschte	
  er	
  sich	
  so	
  sehr,	
  in	
  einen	
  
Baum	
  zu	
  klettern.	
  Da	
  ich	
  mit	
  Top–
Rope-­‐Sicherung	
   (1)	
   (beim	
   Baum-­‐
klettern	
   und	
   im	
   Hochseilgarten)	
  
arbeite,	
   war	
   ich	
   mir	
   sicher,	
   dass	
  
ich	
  ihn	
  über	
  das	
  Sicherungsseil	
  so	
  
beruhige,	
   dass	
   er	
   ins	
   Explorieren	
  
kommen	
   könnte.	
   Er	
   hat	
   eine	
  	
  
Stunde	
   gebraucht,	
   um	
   von	
   der	
  
Leiter	
  in	
  den	
  Baum	
  zu	
  gelangen.	
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(1:	
   Top-­‐Rope-­‐Sicherung:	
   Durch	
   eine	
   Per-­‐
son	
  mit	
  einem	
  Sicherungsseil	
  gesichert)	
  

Immer	
   wieder	
   kämpfte	
   er	
   mit	
  
Angstanflutung	
   und	
   wurde	
   am	
  
gesamten	
   Körper	
   steif.	
   Er	
   konnte	
  
seine	
   Füße	
   nicht	
   anheben,	
   er	
  
konnte	
   mit	
   seinen	
   Händen	
   nicht	
  
mehr	
   zufassen.	
   Er	
   weinte	
   und	
  
weinte	
   und	
   kämpfte	
   mit	
   seiner	
  
Verzweiflung.	
   Über	
   die	
   Resonanz	
  
des	
   Therapeuten	
   und	
   durch	
   das	
  
deutlich	
   spürbare	
   Sicherungsseil	
  
wurde	
   eine	
   haltgebende	
   Bezie-­‐
hungserfahrung	
   Realität.	
   Schritt	
  
für	
   Schritt	
   beruhigte	
   er	
   sich	
   und	
  
schaffte	
   es,	
   in	
   den	
  Baum	
   zu	
   klet-­‐
tern.	
   Für	
   den	
   restlichen	
   Tag	
   war	
  
er	
  zugewandt	
  und	
  zufrieden.	
  	
  

Zu	
  4.	
  
Wie	
   können	
   die	
   primären	
   Bin-­‐
dungspersonen	
   in	
   die	
   Körperpsy-­‐
chotherapie	
   mit	
   eingebunden	
  
werden?	
   Erste	
   konzeptionelle	
  
Überlegungen.	
  
	
  

Wie	
  schon	
  eingangs	
  erwähnt,	
   fin-­‐
den	
  wir	
   bei	
   vielen	
   Eltern	
   unserer	
  
Patienten	
  oft	
  unsichere	
  Bindungs-­‐
typen.	
   Diese	
   wirken	
   sich	
   auf	
   die	
  
Interaktion	
   mit	
   den	
   Kindern	
   und	
  
mit	
  dem	
  Partner	
  aus,	
  d.h.,	
  die	
  ak-­‐
tuellen	
  Beziehungsqualitäten	
  sind	
  
von	
   Unsicherheiten,	
   Abbrüchen,	
  
Trennungen	
  und	
  Familiengeheim-­‐
nissen	
   geprägt.	
   Darüber	
   hinaus	
  
sind	
   Jugendliche	
   vielfältigen	
   neu-­‐
en	
   Familienformen	
   (Patchwork,	
  
lesbische	
   Mütter,	
   alleinerziehen-­‐
de	
  Väter	
  und	
  Mütter)	
  ausgesetzt.	
  	
  

R.	
  Ahlheim	
  (aus	
  3.	
  Aufl.	
  2009	
  Hopf	
  
et.	
  al.)	
  führt	
  in	
  ihrem	
  Aufsatz	
  „Die	
  
begleitende	
   tiefenpsychologisch	
  
fundierte	
   Psychotherapie	
   der	
   Be-­‐
zugspersonen“	
  folgendes	
  aus:	
  

Gibt	
   es	
   schon	
   in	
   einer	
   Stufe	
   des	
  
präverbalen	
   Affektaustausches	
  
eine	
   unsichere	
   Eltern-­‐Kind-­‐Inter-­‐
aktion,	
   sollte	
   die	
   therapeutische	
  
Intervention	
   in	
   der	
   Eltern-­‐Kind-­‐
Arbeit	
   auf	
   eine	
   Unterstützung	
  
und	
  Stärkung	
  der	
  elterlichen	
  Posi-­‐
tionen	
   abzielen.	
   Ziel	
   jeder	
   Arbeit	
  
mit	
  den	
  Eltern	
  ist	
  es	
  dabei,	
  die	
  el-­‐
terlichen	
   Fähigkeiten	
   und	
   Fertig-­‐
keiten	
  zu	
  stabilisieren	
  und	
  zu	
  ver-­‐
bessern	
   und	
   auf	
   „Verordnungen“	
  
und	
  Beratungen	
  zu	
  verzichten.	
  	
  

Es	
  gilt	
  dabei,	
  stets	
  den	
  Erwachse-­‐
nen	
   anzusprechen	
   und	
   nicht	
   die	
  
regressiven	
  Wünsche	
   von	
   Vätern	
  
und	
   Müttern	
   zu	
   behandeln.	
   Die	
  
Kinder	
   benötigen	
   ihre	
   Eltern	
   als	
  
Erwachsene	
   und	
   in	
   der	
   gemein-­‐
samen	
   Arbeit	
   könnte	
   es	
   darum	
  
gehen,	
  die	
  Eltern	
  zur	
  respekt-­‐	
  und	
  
wohlwollenden	
   Haltung	
   gegen-­‐
über	
   ihren	
   Kindern	
   anzuleiten	
  
und	
   ihnen	
   miteinander	
   Raum	
   zu	
  
geben,	
  die	
   gegenseitigen	
  Emotio-­‐
nen	
  auszudrücken	
  und	
  zu	
  evaluie-­‐
ren.	
  Hatte	
  das	
  Kind	
  in	
  der	
  Familie	
  
bisher	
  die	
  Aufgabe,	
  bei	
  den	
  Eltern	
  
das	
   narzisstische	
   Gleichgewicht	
  
herzustellen,	
   kann	
   es	
   sinnvoll	
  
sein,	
   ein	
   getrenntes	
   Setting	
   her-­‐
zustellen.	
  Auch	
  hier	
  gilt	
  die	
  Regel,	
  
die	
  elterlichen	
  Ressourcen	
  zu	
  för-­‐
dern.	
  	
  

Besonders	
  schwierig	
  erscheint	
  die	
  
Arbeit	
  mit	
   strukturell	
  weniger	
   in-­‐
tegrierten	
   Eltern.	
   Das	
   Risiko	
   des	
  
Abbruchs	
   der	
   Therapie	
   für	
   das	
  
Kind	
  ist	
  recht	
  hoch,	
  da	
  besonders	
  
die	
  hohe	
  Kränkbarkeit	
  bei	
  den	
  El-­‐
tern	
  ein	
  Risiko	
  für	
  die	
  therapeuti-­‐
sche	
  Interaktion	
  darstellt.	
  

Beispiel:	
  

Wir	
   hatten	
   eine	
   Jugendliche	
   auf	
  
der	
   Intensivstation	
  mit	
  psychoge-­‐
nen	
   Anfällen.	
   Nach	
   erhobener	
  
Anamnese	
   stellte	
   sich	
   die	
   Frage,	
  
ob	
   es	
   ein	
   Familiengeheimnis	
   ge-­‐
ben	
   könnte.	
   Vor	
   diesem	
   Hinter-­‐
grund	
   fand	
   eine	
   gemeinsame	
  

körperpsychotherapeutische	
   Fa-­‐
milieninteraktion	
  mit	
  Mutter	
   und	
  
dem	
  jugendlichen	
  Kind	
  über	
  meh-­‐
rere	
  Stunden	
  statt.	
  

Phase:	
  Symbolisierung	
  

Thema:	
   „Was	
   ist	
   in	
   eurer	
   Familie	
  
los?“	
  	
  

Bald	
  wurde	
  deutlich,	
  dass	
  der	
  Va-­‐
ter	
  seit	
  vielen	
  Jahren	
  mit	
  epilepti-­‐
schen	
   Anfällen,	
   ausgelöst	
   durch	
  
einen	
   Diabetes	
   mellitus,	
   das	
   Fa-­‐
milienleben	
   prägte.	
   Mutter	
   und	
  
Kind	
  erzählten	
  sich	
  über	
  die	
  Sym-­‐
bolisierungsarbeit,	
   Arbeit	
   mit	
  
Kindheitsfotos	
   und	
   durch	
   Berüh-­‐
rungserfahrungen,	
   wie	
   es	
   ihnen	
  
miteinander	
   und	
   mit	
   der	
   Krank-­‐
heitssituation	
   in	
   der	
   Familie	
  
erging.	
   Im	
   Anschluss	
   an	
   die	
   KBT-­‐
Stunden	
   fanden	
   immer	
   kurze	
  
Nachgespräche	
  mit	
  der	
  Mutter	
  al-­‐
leine	
  statt.	
  Dort	
  vertraute	
  sie	
  uns	
  
an,	
   dass	
   ihre	
   Tochter	
   aus	
   einer	
  
Samenspende	
   entstanden	
   sei,	
  
weil	
   ihr	
   Mann	
   durch	
   die	
   chroni-­‐
sche	
   Erkrankung	
   unfruchtbar	
   ge-­‐
worden	
   war.	
   Beide	
   Kinder	
   der	
  
Familie	
   seien	
   aus	
   einer	
   Samen-­‐
spende,	
   aber	
   sie	
   könne	
   es	
   der	
  
Tochter	
   nicht	
   sagen,	
   sie	
   habe	
   zu	
  
große	
  Angst,	
  ihren	
  Partner	
  zu	
  ver-­‐
letzten	
   und	
   die	
   starke	
   Bindung	
  
zwischen	
   ihm	
  und	
   seiner	
   Tochter	
  
zu	
   irritieren.	
  Es	
   folgten	
  noch	
  eini-­‐
ge	
   Stunden	
   zwischen	
  Mutter	
  und	
  
der	
  jugendlichen	
  Tochter	
  mit	
  dem	
  
Thema,	
   die	
   fast	
   18-­‐jährige	
   Toch-­‐
ter	
  im	
  Ablösungsprozess	
  zu	
  unter-­‐
stützen.	
  Die	
  Jugendliche	
  hielt	
  lan-­‐
ge	
  an	
  ihrer	
  Oralität	
  fest,	
  löste	
  sich	
  
nicht,	
  zeigte	
  sich	
  antriebsarm	
  und	
  
zeigte	
  nur	
  wenig	
  Selbstbewegung.	
  
Die	
   Interaktion	
   war	
   oft	
   geprägt	
  
von	
  Vorwurf	
  und	
  Entwertung.	
  Der	
  
Verlauf	
   machte	
   uns	
   klar,	
   dass	
   es	
  
notwendig	
   wurde,	
   den	
   Vater	
   mit	
  
in	
   die	
   Therapie	
   zu	
   integrieren	
  
(durch	
   die	
   bisherigen	
   Therapie-­‐
einheiten	
   mit	
   der	
   Mutter,	
   war	
  
schon	
   auf	
   der	
   Paarebene	
   ein	
  Ge-­‐
spräch	
   über	
   die	
   Samenspende	
   in	
  
Gang	
   gekommen).	
   Ich	
   ging	
   mit	
  
Vater	
   und	
   Tochter	
   in	
   den	
   Hoch-­‐
seilgarten.	
   Durch	
   die	
   Herausfor-­‐
derung	
  der	
  Höhe	
   (8	
  m)	
  wird	
   eine	
  
fremde	
   Situation	
   erzeugt,	
   die	
   die	
  

!



Bewegung	
  ist	
  Begegnung	
  

Dalhoff,	
  A.:	
  Bewegung	
  ist	
  Begegnung	
   	
   Konzentrative	
  Bewegungstherapie	
  2011;	
  33,	
  Heft	
  42:	
  21-­‐27	
   26	
  

frühen	
   Bindungserfahrungen	
  
sichtbar	
  werden	
  lässt.	
  

	
  
Die	
   Jugendliche	
   entwickelte	
   sich	
  
mit	
  Hilfe	
  der	
   Top-­‐Rope-­‐Sicherung	
  
durch	
   den	
  Vater	
   kontinuierlich	
   in	
  
der	
  Selbstbewegung.	
  Er	
  ermutigte	
  
sie	
   und	
   traute	
   ihr	
   etwas	
   zu.	
   Die	
  
beiden	
   arbeiteten	
   zwei	
   Stunden	
  
miteinander	
   und	
   tauschten	
   sich	
  
untereinander	
  aus.	
  

Ich	
   begleite	
   die	
   Prozesse	
   im	
  
Hochseilgarten,	
   indem	
   ich	
   ergän-­‐
zende	
   Fragen	
   anbiete,	
   wie	
   z.B.	
  
(die	
   Patientin	
   hat	
   viel	
   mit	
   ihrer	
  
Angst	
   zu	
   kämpfen):	
   „Was	
   würde	
  
Papa/Mama	
   dir	
   oben	
   sagen,	
   was	
  
du	
  für	
  dich	
  tun	
  kannst,	
  um	
  dich	
  zu	
  
beruhigen?“	
   Der	
   Vater	
   darf	
   kei-­‐
nen	
   Vorschlag	
   machen,	
   sondern	
  
es	
   werden	
   verinnerlichte	
   Objekt-­‐
bilder	
   angestoßen	
   und	
   verbali-­‐
siert.	
  Manchmal	
  spiegele	
  ich	
  auch	
  
Körperreaktionen	
   wie	
   z.B.	
   „Dein	
  
Fuß	
  geht	
   schon	
  hoch“	
  oder	
  „dein	
  
Arm	
  reicht	
  schon	
  nach	
  links“	
  usw.	
  
Der	
   Therapeut	
   wird	
   ergänzend	
  
mit	
   zum	
   Sicherer	
   neben	
   Vater	
   o-­‐
der	
  Mutter,	
  gibt	
  Resonanz,	
  Empa-­‐
thie	
  und	
  stellt	
  Fragen.	
  

Über	
  den	
  Vater	
  entsteht	
  die	
  reale	
  
Bindungssituation,	
   und	
   über	
   die	
  
Errichtung	
   eines	
   dritten	
   Pols	
  
schaffe	
   ich	
  eine	
  trianguläre	
  Situa-­‐
tion,	
  die	
  die	
  Objektbilder	
  der	
   frü-­‐
hen	
   Kindheit	
   zur	
   Selbstberuhi-­‐
gung	
   und	
   Loslösung	
   in	
   der	
   Ge-­‐
trenntheit	
   aktiviert.	
   Dieses	
   Set-­‐
ting	
   ermöglicht	
   einen	
   Erfah-­‐
rungsraum,	
   die	
   eigene	
   Ablösung	
  
zu	
   konkretisieren	
   und	
   eine	
   ver-­‐
besserte	
   Selbstkonstanz	
   zu	
   errei-­‐
chen.	
  	
  

Da	
  die	
  Patientin	
  dysfunktional	
   an	
  
ihren	
   Vater	
   gebunden	
   war	
   (wir	
  
vermuteten,	
   dass	
   sie	
   von	
   der	
   Sa-­‐
menspende	
   wusste),	
   stieß	
   ich	
  
durch	
   die	
   Hochseilgartenarbeit	
  
bei	
   ihr	
   erste	
   Ideen	
   an,	
   den	
  Vater	
  
als	
   sicherndes	
   Objekt	
   für	
   ihre	
  
Selbstbewegung	
   in	
   der	
   Ablösung	
  
anzufordern,	
  ohne	
   in	
  der	
  Oralität	
  
appellativ	
   anfordernd	
   dysfunk-­‐
tional	
   an	
   ihn	
   gebunden	
   zu	
   ver-­‐
bleiben.	
  	
  

Die	
   Eltern-­‐Kind-­‐Arbeit	
   im	
   Hoch-­‐
seilgarten	
   wird	
   auf	
   Video	
   aufge-­‐
zeichnet	
   und	
   anschließend	
   mit	
  
den	
   Familien	
   besprochen.	
   Dieses	
  
geschieht	
  nach	
  den	
  Prinzipien	
  der	
  
Videoauswertung	
   nach	
   George	
  
Downing.	
   Interaktionsmuster,	
  
Verhalten,	
  gemeinsame	
  Ideen	
  zur	
  
Problembewältigung,	
   Ressourcen	
  
beim	
   Jugendlichen	
   und	
   in	
   der	
  
Familie	
   sind	
   dabei	
   die	
   wesentli-­‐
chen	
  Ansatzpunkte	
  der	
  Reflexion.	
  	
  

Die	
   Jugendliche:	
   „Ich	
   habe	
   eine	
  
Idee	
   dazu	
   bekommen,	
   mich	
   den	
  
Herausforderungen	
   des	
   Unbe-­‐
kannten	
  zu	
  stellen“.	
  

Der	
   Vater:	
   „Meine	
   Tochter	
   kann	
  
viel	
  mehr,	
  als	
  ich	
  gedacht	
  habe“.	
  	
  

Ich	
   leite	
   Eltern	
   und	
   Jugendliche	
  
im	
   Hochseilgarten	
   dazu	
   an,	
   sich	
  
etwas	
   zuzutrauen,	
   sich	
   zuzu-­‐
muten,	
   genau	
   zu	
   beschreiben,	
  
was	
   sie	
   benötigen,	
   um	
   in	
   die	
  
Selbstbewegung	
  kommen	
  zu	
  kön-­‐
nen	
   und	
   dabei	
   die	
   Grenzen	
   zu	
  
spüren	
  und	
  sich	
  bei	
  Erwachsenen	
  
Hilfe	
   zu	
   holen.	
   Dabei	
   wird	
   der	
  
Schwerpunkt	
   auf	
   den	
   Individua-­‐
tions-­‐	
   und	
   Ablösungsprozess	
   ge-­‐
legt	
  und	
  darauf	
  geachtet,	
  dass	
  die	
  
Patienten	
   in	
  der	
  Getrenntheitser-­‐
fahrung	
   nicht	
   in	
   eine	
   bedrohlich	
  
neuronale	
  Aktivierung	
  gelangen.	
  	
  

Exkurs:	
  	
  

Die	
  RTC-­‐Studie	
  von	
  Prof.	
  Dr.	
  med.	
  
Mehl	
   et	
   al.,	
   Klinik	
  Wollmarshöhe	
  
2009	
   (Klinik	
   für	
   Psychosomatik	
  
und	
   Psychotherapie)	
   bietet	
   wis-­‐
senschaftliche	
   Erkenntnisse	
   über	
  
die	
   Wirkung	
   von	
   Hochseilgarten-­‐
arbeit	
   auf	
   die	
   Verbesserung	
   von	
  
psychopathologischen	
   Phänome-­‐

nen.	
  Er	
  hat	
  von	
  2005	
  bis	
  2007	
  an	
  
247	
   erwachsenen	
   Patienten	
   eine	
  
prospektive	
   kontrollierte	
   Evalua-­‐
tionsstudie	
   im	
   Hochseilgarten	
  
durchgeführt.	
   Dabei	
   fand	
   er	
   her-­‐
aus,	
   dass	
   sich	
   die	
   Parameter	
  
Angst,	
   depressive	
   Verarbeitung	
  
und	
   Selbstwirksamkeit	
   durch	
   die	
  
Arbeit	
   im	
  Hochseilgarten	
  deutlich	
  
verbesserten.	
  

Unsere	
   vierjährige	
   praktische	
   Er-­‐
fahrung	
   in	
   der	
   Hochseilgartenar-­‐
beit	
   mit	
   Familien	
   bestätigt	
   diese	
  
Ergebnisse,	
   wobei	
   unser	
   Haupt-­‐
augenmerk	
  auf	
  der	
  Gestaltung	
  ak-­‐
tueller	
   Beziehungen	
   und	
   den	
   zu-­‐
grunde	
   liegenden	
   eigenen	
   Bin-­‐
dungserfahrungen	
   sowie	
  der	
   Ent-­‐
stehung	
   von	
   psycho-­‐pathologi-­‐
schen	
  Symptomen	
  liegen.	
  	
  

Durch	
   die	
   Erzeugung	
   einer	
   frem-­‐
den	
   Situation	
   werden	
   die	
   Eltern	
  
sowie	
  ihre	
  Kinder	
  auf	
  sich	
  zurück-­‐
geworfen.	
   Ein	
   Jugendlicher	
   mit	
  
einer	
   Zwangsstörung	
   sagte	
   kürz-­‐
lich:	
   „Hier	
   oben	
   kann	
   ich	
   mal	
  
nichts	
  kontrollieren,	
  hier	
  muss	
  ich	
  
meinen	
   Eltern	
   einfach	
   mal	
   ver-­‐
trauen“.	
  	
  

Prof.	
   Bauer	
   (2005)	
   und	
   andere	
  
Hirnforscher	
   schreiben,	
   dass	
   Bin-­‐
dungs-­‐	
   und	
   Beziehungserfahrun-­‐
gen	
  auch	
   rein	
  biologisch	
  betrach-­‐
tet	
   werden	
   können,	
   da	
   alle	
   per-­‐
sönlichen	
   Erfahrungen	
   im	
   Gehirn	
  
als	
   neurobiologische	
   Verschaltu-­‐
ngen	
   verankert	
   werden.	
   Diese	
  
Netzwerke	
  werden	
  immer	
  wieder	
  
in	
   bewährter	
  Weise	
   genutzt,	
   und	
  
besonders	
   in	
   Stresssituationen	
  
greifen	
  wir	
   auf	
   unsere	
   vorhande-­‐
nen	
  neuronalen	
  Verschaltungen	
  /	
  
Strukturen	
  zurück.	
  	
  

D.h.	
   durch	
   die	
   Bewegungs-­‐	
   und	
  
Wahrnehmungsarbeit	
   im	
   Hoch-­‐
seilgarten	
   und	
   die	
   damit	
   verbun-­‐
dene	
   emotionale	
   Verstörung	
  
werden	
   zunächst	
   die	
   vertrauten	
  
Verschaltungen	
  abgerufen.	
  Durch	
  
die	
   Erfahrungsarbeit	
   werden	
   die-­‐
se	
   dann	
   zugänglich	
   und	
   ermögli-­‐
chen	
  den	
  Einstieg	
  in	
  eine	
  korrigie-­‐
rende	
   Erfahrung.	
   Wenn	
   es	
   also	
  
gelingt,	
   über	
   die	
   Top-­‐Rope-­‐
Sicherung	
   eine	
   Beziehungskons-­‐

!



Bewegung	
  ist	
  Begegnung	
  

Dalhoff,	
  A.:	
  Bewegung	
  ist	
  Begegnung	
   	
   Konzentrative	
  Bewegungstherapie	
  2011;	
  33,	
  Heft	
  42:	
  21-­‐27	
   27	
  

tanz	
   und	
   Vertrauen	
   herzustellen,	
  
kann	
  der	
  Jugendliche	
  in	
  die	
  Explo-­‐
ration	
   seiner	
   Umwelt	
   gelangen.	
  
Über	
   die	
   Arbeit	
   an	
   den	
   Bezie-­‐
hungserfahrungen	
  mit	
   den	
   Eltern	
  
und	
   Jugendlichen	
   entsteht	
   die	
  
Chance,	
   dass	
   es	
   zur	
   Entwicklung	
  
von	
  neuen	
  Verschaltungen	
  /	
  Net-­‐
zen	
  kommt	
  und	
  sich	
  die	
  Interakti-­‐
onen	
   innerhalb	
   der	
   Familie	
   ver-­‐
ändern.	
  	
  

Es	
   gibt	
   auch	
   Eltern,	
   die	
   es	
   ableh-­‐
nen,	
   in	
   die	
   Erstsicherung	
   zu	
   ge-­‐
hen.	
   Sie	
   schaffen	
   es	
   in	
   dieser	
  
fremden	
   Situation	
   nicht,	
   die	
   Ver-­‐
antwortung	
   für	
   ihr	
   Kind	
   zu	
   über-­‐
nehmen.	
  Manchmal	
  wird	
  es	
  ihnen	
  
erst	
  dadurch	
  bewusst,	
  dass	
  sie	
  die	
  
elterliche	
  Verantwortung	
  auch	
  im	
  
Alltag	
   nicht	
   mehr	
   übernehmen	
  
können,	
  und	
  sie	
  sind	
  dann	
  bereit,	
  
einen	
   Antrag	
   auf	
   stationäre	
   Ju-­‐
gendhilfemaßnahme	
   zu	
   stellen	
  
(§27	
  und	
  34	
  SGB	
  VIII).	
  Manchmal	
  
wünschen	
  sie	
  sich	
  auch	
  mehr	
  An-­‐
leitung	
   und	
   therapeutische	
   Be-­‐
gleitung,	
   um	
   ihre	
   elterliche	
   Ver-­‐
antwortungsübernahme	
   zu	
   ver-­‐
bessern.	
  	
  

Zusammenfassung:	
  

Die	
   Durchführung	
   der	
   Top-­‐Rope-­‐
Sicherung	
   im	
   Hochseilgarten	
  
durch	
   die	
   primären	
   Bindungsper-­‐
sonen	
   ermöglicht	
   im	
   Erleben	
   der	
  
Jugendlichen	
   und	
   der	
   Eltern	
   eine	
  
Erkenntnis	
   zu	
   eigenen	
   Bindungs-­‐
mustern	
   und	
   zu	
   neuen	
   Erfahrun-­‐
gen.	
  

Ausblick:	
  

Jede	
   neue	
   Beziehungserfahrung	
  
erzeugt	
   emotionale	
   Verstörung,	
  
birgt	
  aber	
  auch	
  die	
  Chance,	
  einen	
  
Zugang	
   zum	
   eigenen	
   Geworden-­‐
Sein	
   zu	
   entwickeln	
   und	
   ein	
   inte-­‐
griertes	
   Empfinden	
   zu	
   bekom-­‐
men.	
   Die	
   heutige	
   Zeit	
   erfordert	
  
von	
  Kinder-­‐	
  und	
  Jugendtherapeu-­‐
ten	
   kreative	
   Ideen,	
   um	
   unsere	
  
„emotional	
   abgeschalteten“	
   Her-­‐
anwachsenden	
   zu	
   erreichen.	
   Die	
  
stille	
   Präsenz	
   des	
   Therapeuten	
  
(auch	
  in	
  gewaltvollen	
  und	
  schwie-­‐
rigen	
  Situationen)	
  fordert	
  von	
  den	
  
Jugendlichen	
   eine	
   Reaktion	
   auf	
  
das	
   Beziehungsangebot.	
   Wenn	
  
ein	
  Kontakt	
  möglich	
  geworden	
  ist,	
  
beginnt	
   die	
   lange	
   Arbeit	
   an	
   der	
  
Ermutigung,	
   ihrer	
  Bestätigung,	
  an	
  
der	
  Freude,	
  am	
  Ausdruck,	
  den	
  ei-­‐
genen	
   Grenzen,	
   Haltungen,	
   der	
  
Hinwendung	
  und	
  Abwendung.	
  Bei	
  
all	
  diesen	
  Qualitäten	
  liegt	
  das	
  Au-­‐
genmerk	
   auf	
   dem	
   Ausdruck	
   und	
  
der	
  Wahrnehmung	
  eigener	
  Affek-­‐
te	
  und	
  Gefühle.	
  Die	
  Konzentrative	
  
Bewegungstherapie	
  bietet	
  mit	
  	
  ih-­‐
ren	
  Paradigmen	
  und	
  den	
  vielfälti-­‐
gen	
   methodischen	
   Möglichkeiten	
  
eine	
   gute	
  Voraussetzung,	
   um	
  mit	
  
Jugendlichen	
   und	
   ihren	
   primären	
  
Bindungspersonen	
   therapeutisch	
  
zu	
  arbeiten.	
  	
  

Die	
   therapeutische	
  Arbeit	
  mit	
   Ju-­‐
gendlichen	
   ist	
   so	
   lohnenswert,	
  
weil	
   ihre	
   Identitätsentwicklung	
  
noch	
   nicht	
   abgeschlossen	
   ist.	
   Sie	
  
fordern	
   uns	
   heraus	
   und	
   sind	
   da-­‐
bei	
  so	
  dankbar	
  und	
  ehrlich,	
  wenn	
  
man	
  sie	
  aushält.	
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