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Einleitung

Ich habe fast 25 Jahre in der Erziehungsberatung gearbeitet und fast 20 Jahre davon mich
bemilht, meinen Arbeitsstil nach dem l6sungsorientierten Ansatz auszurichten. Deshalb habe
ich das Beduirfnis, von meinen praktischen Erfahrungen und Uberlegungen zu berichten. Wie
weitreichend und wie wertvoll das ist, was ich berichten kann, missen die Leser entscheiden.
Wahrscheinlich sind es nur einige Bausteine zu einer Idsungsorientierten Erziehungsberatung.
Ich schreibe kein Lehrbuch — das kann ich nicht. Solche gibt es auch schon.

Ich mochte (iber die Anwendung l6sungsorientierten' Arbeitens in der Erziehungsberatung
schreiben, vor allem praxisorientiert.

Manchmal erlebte ich bei Kollegen?, dass sie I6sungsorientierten Ideen durchaus
aufgeschlossen gegenuberstehen. Aber sie benutzten diesen Ansatz wie einen
Werkzeugkoffer. Bei passender Gelegenheit holten sie ein Werkzeug heraus und benutzten
es. Wenn es gut funktionierte, prima. Wenn es nicht so gut funktionierte, legten sie es beiseite
und arbeiteten wieder in ihrer herkdmmlichen Form.

Ich finde es schade, wenn der I6sungsorientierte Ansatz als eine Sammlung von Techniken
angesehen wird. Ich halte ihn fir ein eigenstandiges Therapiekonzept.

Ich halte den lésungsorientierten Ansatz im Grundsatz, also als Gerippe, um es mal so
auszudrlcken, fir den besten therapeutischen Ansatz, den ich kenne. Wobei er im Einzelnen
— was das Fleisch am Gerippe angeht - durchaus ergénzungsfahig oder -bedurftig ist.

Seit ich begonnen habe, l6sungsorientiert zu arbeiten, hat sich meine Sichtweise des
Idsungsorientierten Ansatzes verandert: Die Grundsatze |0sungsorientierten Arbeitens halte
ich fir immer wichtiger und wertvoller. Einzelne Techniken verlieren fir mich etwas an
Bedeutung.

Was ich im Folgenden beschreibe, ist sicherlich auch eine spezielle Variante, die mit meiner
Person zu tun hat. Es bleibt dem Leser tUberlassen, sich die Aspekte herauszusuchen, die ihm
etwas sagen.

Der folgende Text ist in mehrfacher Hinsicht unvollstéandig. Ich schreibe Uber die Dinge, bei
denen ich glaube, dass ich etwas Sinnvolles mitteilen kann, Bereiche, in denen ich Erfahrung
habe oder mit denen ich mich spezieller beschaftigt habe. Andere Themen, bei denen ich mir
unsicher vorkomme, lasse ich einfach aus. Deshalb spreche ich auch von ,Bausteinen®.
Andere haben sicherlich schon andere Bausteine gefunden oder werden sie finden und so
kann die Entwicklung weitergehen.

Immer wieder neu komme ich seit Jahren in Situationen, wo ich denke, dass ich nur sehr
unvollstandig und unvollkommen l6sungsorientiert arbeite. Das geschieht, wenn ich eine
Tagung oder einen Workshop besuche oder etwas lese.

So auch, als ich mich Ende 2012 und Anfang 2013 mit AuRerungen des BRIEF-Instituts néher
befasste. Fast hatte ich den Impuls, ich sollte erstmals den I6sungsfokussierten Ansatz richtig

L Ich benutze meist das Wort ,I6sungsorientiert” und nicht ,,I6sungsfokussiert”, weil es in der deutschen
Sprache haufiger benutzt wird. Wenn man Kaimer (1999) folgt, dann auch deshalb, weil ich bewusst eine
,Erweiterung” oder ,Verwasserung” des losungsfokussierten Ansatzes vertrete.

2 Ich benutze die mannliche und weibliche Form bunt gemischt.
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lernen, bevor ich es wage, daruber zu schreiben. Da mag was dran sein. Auf der anderen
Seite denke ich schon, dass ich etwas mitzuteilen habe, gerade was den Bereich der
Erziehungsberatung angeht.

Das Buch ist auch noch aus einem anderen Grund unvollstandig. So wie ich es als wesentlich
fur den I6ésungsorientierten Ansatz halte, die Aufmerksamkeit des Klienten auf die Bereiche zu
lenken, die maoglicherweise besonders relevant fur die Zielerreichung sind, und andere
Bereiche einfach links liegen zu lassen, so tue ich dies entsprechend, wenn ich mich hier Gber
I6sungsorientiertes Arbeiten auliere. Ich werde jedoch einige Ausnahmen machen, wo ich
versuche, Bricken zu schlagen zu anderen Denkweisen und dies eigens diskutiere.

Das hangt auch mit meiner Person und meiner Entwicklung zusammen. Ich habe sehr andere
Therapieformen kennengelernt und vielleicht kann ich gerade deshalb auch gut Bezug
nehmen zu anderen Ansatzen.

Ich werde mich zu Themen &auf3ern in einer Weise, die nicht ,wissenschaftlich® ist. Ich will
erlautern, wie ich das meine und warum ich mir das erlaube.

Ich bin Praktiker und wurde nicht daflir bezahlt, wissenschaftliche Literatur zu recherchieren.
Deshalb schreibe ich davon, wie ich meine Erfahrungen und mein Wissen verarbeite. Ich muss
das so machen, anders ist es flr mich nicht mdglich. Und ich denke, es ist legitim, in dieser
Weise zu schreiben. Meiner Meinung nach kommen Praktiker in der Fachliteratur viel zu wenig
vor, als es ihrer Bedeutung entspricht.

Es ist ja nicht so, dass der Fortschritt im Wesentlichen aus der Wissenschaft kame.

Wenn Praktiker Artikel in Fachzeitschriften lesen, so entsteht m. E. oft folgende kommunikative
Struktur:

Die wissenschaftlich tatigen Autoren erldutern, dass auf dem Gebiet X vieles unklar ist. Sie
sagen, sie haben sich auf diesem Gebiet X kundig gemacht und berichten dartber detaillierter.
Sie beschreiben dann eine bestimmte Untersuchung, die sie vorgenommen haben und
berichten deren Ergebnisse. Das Fazit lautet meist: Einiges haben wir herausgefunden, das
ist jetzt klar, aber noch viel mehr bleibt weiterhin unklar und muss noch weiter erforscht
werden. Aber auch wenn so vieles noch unklar ist, sollte doch jeder wissen: Auf diesem Gebiet
praktisch zu arbeiten, erfordert eine Menge spezialisiertes Wissen.

Wie reagieren Praktiker darauf? Den meisten vergeht die Lust, solche Artikel Gberhaupt zu
lesen, sie lesen zunehmend weniger. Wenn sie es doch lesen, so bleibt Ubrig: Oje, da sehe
ich mal wieder, wie wenig Ahnung ich habe. Wenn mir solch ein Problem begegnet, da musste
ich dies und jenes noch mal nachlesen oder vielleicht ware es doch besser, die Leute zur
Spezialambulanz XY zu schicken. Das ware vielleicht verninftiger.

Vielleicht ist nachvollziehbar, dass es nicht so einfach ist, gestarkt, mit mehr
Selbstbewusstsein und Kompetenz aus diesem Lese- und Verarbeitungsprozess
herauszukommen. Und tendenziell wird das Spezialistentum geférdert. Und welche
Auswichse und Nachteile dieses mit sich bringt, das kénnen wir ja aus dem medizinischen
Bereich schon deutlicher sehen.

Aus diesen Grinden nehme ich mir heraus, mich auch zu Dingen zu aufRern, die ich nicht in
diesem Sinne ,wissenschaftlich” begrinden kann, als kleines Gegengewicht zu dieser
vorherrschenden Praxis.

Dazu kommt, dass Praktiker in der Regel zu allen moglichen relevanten Themen eine Meinung
oder einen Standpunkt haben, auch zu Themen, wozu sie ihre Meinung oder ihren Standpunkt
nicht immer sehr fundiert begrinden kénnen. In der praktischen Arbeit sind sie aber oft
gefordert, etwas zu sagen. AuRerdem gibt es Standpunkte oder Haltungen, die sich nicht
,wissenschaftlich“ begrinden lassen und die sehr wohl Einfluss auf den Beratungsprozess
haben. Meines Erachtens macht es Sinn, solche Standpunkte oder Haltungen zum Ausdruck
zu bringen. Das geschieht vielfach in Gesprachen unter Kollegen oder bei Fallbesprechungen.
Ich will dies manchmal hier auch in diesem Buch tun. Ich bitte dies so zu verstehen, dass ich
damit etwas ausdricklich formuliere, was in der wissenschaftlichen Literatur oft vermieden
wird, aber in der Praxis von grofder Relevanz ist.

Ein Paradox
Die Situation ist paradox. Ich schreibe ein Buch und eine zentrale Botschaft von mir ist: Lies
nicht so viele Fachblcher oder mach nicht so viele Fortbildungen!
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Genauer: Nimm Deine eigenen Erfahrungen wichtig und lass Dir nicht dauernd einreden,
Du musstest dieses und jenes noch wissen oder lesen oder lernen und nur dann warst Du
ein guter Berater oder Therapeut.

Ich habe nichts dagegen, wenn Du Fachbucher oder Zeitschriften liest. Aber lies sie nicht
aus einem schlechten Gewissen heraus oder weil Du denkst, Du misstest das, sonst
wlrdest Du nicht gut arbeiten kénnen.

Ich selber habe auch viele Fortbildungen gemacht, viele Blicher gelesen und Zeitschriften.
Und trotzdem ist es eine zentrale Aussage von mir: Lass Dir nicht dauernd suggerieren,
dass Du da auch noch hinmusstest, dass Du das auch noch wissen oder lesen misstest,
wenn Du qualifiziert oder kompetent sein willst.

Vielleicht ist diese Aussage nur gemeint fir Menschen, die so ahnlich ticken wie ich. Mag
sein. Und nicht fur solche, die sich eh einbilden, sie hatten es nicht nétig, noch etwas dazu
Zu lernen.

Das ist nun mal die Schwierigkeit beim Schreiben eines Textes. Eigentlich machen
Aussagen immer nur Sinn in einem bestimmten Kontext. Und ich kenne meine Leserinnen
nicht.

Aber dieses Problem kann ich nicht I16sen.

Vielleicht wird es spater in einer konkreteren Weise deutlich, was ich meine.

Ein zentrales Anliegen, dieses Buch zu schreiben, liegt flr mich darin:

Losungsfokussiertes Arbeiten ist einfacher fiir die Klienten und auch einfacher fiir uns
Berater.

Davon bin ich Uberzeugt. Naturlich erfordert es erst mal Mihe, etwas Neues zu lernen und
sich umzustellen. Und die Arbeit selbst wird auch dann nicht einfach leicht.

Aber indem ich lI6sungsorientiert arbeite, raume ich eine Menge unnétiger Erschwernisse flr
die Klienten beiseite. Und flir mich selbst ist es vom Konzept her einfacher und einheitlicher.
Und ich muss nicht Uber alles Mogliche Bescheid wissen, um gut arbeiten zu kdnnen. Ich muss
mich nicht inkompetent fihlen, wenn ich dies und jenes nicht wei. Denn am wichtigsten ist
es, zu wissen, wie ich den Beratungsprozess mit den Klienten gestalten kann.

Unterschiedliche Formulierungen

Dieser Text ist manchmal redundant, manches wiederholt sich. Die Wiederholungen geben
sich den Anschein, als ob sie keine waren. Anders formuliert: Es sind Beschreibungen, die
sich durch Worte, Begriffe oder Metaphern oder im Stil unterscheiden, aber ahnliches
aussagen. Ich tue dies absichtlich, weil Menschen sich durch unterschiedliche Worte,
Begriffe oder Metaphern oder Stile auch unterschiedlich angesprochen fuhlen und ich
mochte moglichst verschiedene Menschen ansprechen. Und ich halte es fur sinnvoll,
zentrale Aussagen in sehr unterschiedlicher Form oder von unterschiedlichen Blickwinkeln
darzustellen.

Ich sage dies als Warnung, damit Sie nicht enttauscht sind und denken: Das ist doch fast
genau dasselbe, was er vorher auch schon geschrieben hat!

Ein Uberblick iiber den Inhalt.

Im ersten Hauptteil A geht es um die Gestaltung von Beratungsprozessen. Angesichts der
Vielfalt der Menschen, die sich an die Erziehungsberatung wenden, wird dafir pladiert, dass
Berater sich Uberwiegend als Generalisten verstehen sollten. Es wird Position bezogen zu den
Begriffen ,Beratung“ und ,Therapie“ und es wird gegeniber einem sehr strikten Verstandnis
I6sungsfokussierten Arbeitens ein eher ,erweitertes® Verstandnis I0sungsorientierten
Arbeitens als fur die Erziehungsberatung besser passend empfohlen. Des Weiteren wird ein
spezifisches Verstandnis des Beratungsprozesses dargelegt und wie darin die Aspekte,
Verstandnis fur die Klienten zu zeigen (pacing) und die Strukturierung in Richtung der
erwlnschten Zukunft der Klienten (leading) miteinander verwoben sind. Danach wird die Art
des Umgangs mit Geflihlen dargelegt, die sich im Iésungsorientierten Ansatz deutlich von
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anderen Therapieansatzen unterscheidet. Die Haltung zum Diagnostizieren und der Umgang
mit schon vorhandenen Diagnosen werden erortert.

Es folgen Ausfuhrungen zum Umgang mit speziellen Gruppen von Klienten bzw. speziellen
Problemlagen: Eltern mit méglicherweise eingeschrankter Erziehungsverantwortung, Umgang
mit unfreiwilligen Klienten, Beratung mit Migranten, Umgang mit traumatisierten Menschen und
Trennungsberatung.

Im zweiten Hauptteil B werden Bezlge zu ahnlichen und anderen Ansatzen erortert.

Es wird eine spezielle Idee zur differentiellen Wirksamkeit des I6sungsorientierten und des
problemorientierten Arbeitens dargestellt, Beziige zu Marte Meo werden diskutiert. Dann wird
der Frage nachgegangen, inwieweit der l6sungsorientierte Ansatz als ein allgemeiner
Beratungsansatz - ahnlich der Idee einer “Allgemeinen Psychotherapie® - angesehen werden
kann. Dabei wird Bezug genommen auf Konzepte von Grawe, Haken und Schiepek, Beyebach
und Morejon und S. D. Miller.

In einem dritten Hauptteil C werden institutionelle, persdnliche und politische Aspekte
erortert. Es werden Argumente angeflhrt, weswegen |6sungsorientiertes Arbeiten besonders
zur Erziehungsberatung passt, es kommen Erfahrungen und Uberlegungen beim Ubergang
zum lésungsorientierten Arbeiten zur Sprache und politische Motive, die mich selber zu dieser
Arbeitsweise brachten. Danach kommen Ausfihrungen, wie man den Ansatz auf die eigene
Person zur Qualitdtsentwicklung und Gesunderhaltung anwenden kann. Hindernisse, den
I0sungsorientierten Ansatz sich zu eigen zu machen, werden erortert.
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A) Die Gestaltung von Beratungsprozessen

1.) Mit wem arbeiten wir?

Unser Hauptauftrag in der Erziehungsberatung besteht darin, eine Entwicklung zum Wohl von
Kindern zu ermoglichen in Situationen, in denen diese gefahrdet oder blockiert ist oder infrage
steht.

So arbeiten wir mit Kindern, die ihr Leiden oder ihre Probleme schildern und darlegen kénnen.
Aber auch mit Kindern, vor allem kleineren Kindern, die dies nur in ihrem Verhalten zeigen
konnen. Oder mit Kindern, die Probleme nur in ihrer Umwelt erleben, die Lehrerin, die sie nicht
mag, die Klassenkameraden, die sie piesacken. Oder mit Kindern, die gar keine Probleme
sehen, die nur mitgekommen sind, weil die Eltern es wollten.

Wir arbeiten mit Eltern, die besorgt sind wegen ihres Kindes oder mit Eltern, die erbost sind
uber ihr Kind. Oder der Vater ist erbost und die Mutter besorgt oder die Mutter besorgt und der
Vater sieht Uberhaupt kein Problem.

Wir arbeiten mit getrenntlebenden Elternteilen, die sich mit dem anderen Elternteil streiten.
Wir arbeiten mit Migrantenfamilien.

Wir arbeiten mit Jugendlichen.

Wir arbeiten mit Eltern, die mit ihren Kindern kommen, weil die Schule sie schickt oder das
Jugendamt. Eltern die vom Gericht geschickt wurden, um Begleiteten Umgang zu erhalten.
Und man kénnte noch viele andere aufzahlen und die vielfaltigsten Erwartungen anfihren, die
an uns herangetragen werden.

Jede Familie ist anders, jeder Mensch ist anders. Jede Familie hat ihre eigene Kultur, ihre
eigene Geschichte, eigene Gewohnheiten, eigene Uberzeugungen und eine ein klein wenig
eigene Sprache. Und auch innerhalb einer Familie gibt es oft noch zusatzlich Unterschiede
und Eigenarten.

Unsere Aufgabe ist es, uns auf immer neue Menschen mit eigenen Kulturen, Sprachen,
Gewohnheiten, Uberzeugungen usw. einzustellen und herauszufinden, was sie wollen, wohin
sie wollen und wie das gehen kdnnte, dass sie dahin kommen.

Es ist nahe liegend, wenn Erziehungsberater sich als Generalisten verstehen, vielleicht als
Generalisten mit Abstrichen und Vorlieben?, als Berater, die sich auf sehr unterschiedliche
Menschen, Familien oder Systeme mit unterschiedlichen Problemen und Ldsungswegen
einstellen kénnen. Und es ware gut, wenn sie ein Konzept haben, das dazu passt.

Meines Erachtens passt das I6sungsorientierte Konzept dazu hervorragend.

3 mit Abstrichen und Vorlieben” soll heiBen, dass wir Menschen sind, die ganz normalerweise manches besser
kénnen und manches nicht so gut und denen manche Menschen mehr liegen als andere.
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2) Eine visuelle Beschreibung losungsorientierten
Arbeitens in der Erziehungsberatung

Ich will beschreiben, auf welche Bereiche die Beraterin die Aufmerksamkeit des Klienten
lenkt und in welcher Reihenfolge. Dies ist eine Beschreibungsmaoglichkeit unter vielen.

Hier wird die Agenda der I6sungsorientierten Beraterin beschrieben. Die Klienten haben
naturlich nicht die gleiche Agenda. Die konkrete Beratung als Kooperation ist demnach nicht
mit der Agenda der Beraterin identisch. Das sollte beachtet werden.

Das gesamte Feld
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Die Klienten berichten von ihren Problemen. Die
Beraterin akzeptiert das.
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Wenn das nur schwer geht, wird sie fragen, woran
sie merken wurden, dass es besser ist

Gibt es Beispiele in der Gegenwart, wo es
gelegentlich schon etwas besser ist?

13



14

Welche Menschen aufRerhalb der Familie helfen
lhnen und in welcher Weise?
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Fruhere Erfolge:
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Zum Abschluss der Sitzung fasst die Beraterin

zusammen, was die Klienten schon tun, damit

es besser wird und schlagt vor, dies weiter zu
tun und fugt vielleicht noch etwas hinzu
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3.) Beratung und Therapie — ein integratives Modell

1.) Der rechtliche Rahmen und seine Interpretation

Im relevanten Gesetz steht: ,Hilfe zur Erziehung umfasst insbesondere die Gewahrung
padagogischer und damit verbundene therapeutische Leistungen“ (SGB VIII § 27, (3)).
Erziehungsberatung (ausdricklich benannt im § 28 SBG VIII) gehért zu den Hilfen zur
Erziehung.

Laut Gesetz ist Erziehungsberatung ,Beratung“ und kann mit therapeutischen Leistungen
verbunden sein.

In einem neuen ausflhrlichen Grundsatzpapier der Bundeskonferenz Erziehungsberatung
(bke) (2012) heifdt es - sehr vorsichtig und auf Konsens bedacht formuliert: ,Fur Erziehungs-
und Familienberatung ist kennzeichnend, dass die Beraterinnen und Berater (ber
therapeutische Zusatzqualifikationen verfligen mussen. Dies ist durch die Grundsétze fiir die
einheitliche  Gestaltung der Richtlinien der Lénder fir die Foérderung von
Erziehungsberatungsstellen der Jugendminister und —senatoren (Grundsatze 1973)
vorgegeben worden. Sie haben in der gesetzlichen Vorgabe, dass die Fachkrafte mit
Lunterschiedlichen methodischen Ansatzen vertraut” sein missen (§ 28 Satz 2 SGB VIlI) ihren
Niederschlag gefunden.... Wenn im Rahmen der Erziehungsberatung psychotherapeutische
Interventionen eingesetzt werden, ...dann orientiert sich dies — dem Auftrag der Jugendhilfe
gemal — am Wohl des Kindes und an der Erziehungsfahigkeit der Eltern.”

An anderer Stelle hat Menne (2006), der langjahrige Geschéaftsfiihrer der Bundeskonferenz fur
Erziehungsberatung, dies in folgender Weise sehr differenziert und fundiert naher ausgefuhrt.
Er geht in die (psychoanalytisch gepragte) Geschichte der Erziehungsberatung und legt dar,
wie ab 1970 sehr viele Erziehungsberatungsstellen entstanden sind und sich auch eine klarere
professionelle Praxis herausgebildet hat, die auch wiederum in Grundsatzen flr Richtlinien
ihren Niederschlag gefunden hat. Ein psychotherapeutisches Verstandnis trat in den
Vordergrund. Menne legt genau dar, dass Psychotherapie allgemein nicht identisch ist mit
heilkundlicher Psychotherapie nach gesetzlicher Grundlage. Auch die Beschreibung von
Erziehungsberatung als Beratung kann nicht als Gegensatz zu Psychotherapie gesehen
werden, da ,personenbezogene Beratung” in ihren Methoden sehr viele Ahnlichkeiten mit
Psychotherapie hat.

Eine andere Moglichkeit der Differenzierung ware, Erziehungsberatung von Psychotherapie
von den Problemen her abzugrenzen, um die es geht. Aber auch das flhrt nicht weiter, weil
Probleme immer auch unter unterschiedlichen Blickwinkeln und eingebettet in unterschiedliche
Kontexte betrachtet werden kénnen. Auch Probleme, die aus der Perspektive der Heilkunde
als krankheitswertige Stérungen angesehen werden kdénnen, werden innerhalb der
Erziehungsberatung unter dem Gesichtspunkt betrachtet, ob hier ein erzieherischer Bedarf
vorliegt.

Menne meint, man kdnne Erziehungsberatung unter dem Paradigma der Supervision sehen.
Eine Mutter (oder ein Vater) tragt ,eine Fallkonstellation aus ihrer eigenen Praxis als
Erziehende vor und beschreibt die Grenzen, an die sie in ihrem Verstandnis des Kindes
gelangt ist.“ Ein anderer Aspekt ist, dass Erziehungsberatung Eltern unterstutzt, auch wenn es
um die Paarbeziehung geht oder um Trennung. Sie unterstitzt die Ratsuchenden, insofern sie
Eltern sind und bezogen auf ihre Erziehungsaufgabe. Die Beratung im Internet, die sich
inzwischen etabliert hat und die eine Intervention innerhalb von 48 Stunden verlangt, zeigt an,
dass es sich um eine Intervention in die aktuelle Situation der Familie hinein handelt.
Rechtlich bezieht sich Erziehungsberatung auf die Erziehung, wenn diese nicht mehr dem
Wohl des Kindes entspricht. Sie erfordert weder die Feststellung eines Defizits oder eine
Gefahrdung beim Kind noch eines Defizits oder eines Verschuldens bei den Eltern. ,Es reicht
aus, dass eine Situation gegeben ist, in der eine Erziehung, die dem Wohl des jungen
Menschen entsprechen wirde, nicht realisiert werden kann, in der — paraphrasiert — ein
erzieherischer Bedarf (§ 27 Abs. 2 SBG VIII) vorliegt. Jugendhilfe nimmt hiermit die Interaktion
zwischen Kindern und Eltern in den Blick. Wiesner (2005) fuhrt in einem Gutachten aus:
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.Leistungen der Kinder- und Jugendhilfe sind daher an die Eltern in Bezug auf ihre Kinder
adressiert.”

»~Wenn also die Probleme des Kindes vorrangig Krankheitswert haben und ein erzieherischer
Bedarf in den Hintergrund tritt, ist Heilkunde zustandig; wenn aber der erzieherische Bedarf im
Vordergrund steht, setzt die Jugendhilfe mit ihren Unterstitzungsmalnahmen an — auch wenn
den Phanomenen, die ein Kind zeigt, Krankheitswert zugeschrieben werden kénnte.*
,Erziehungsberatungsstellen missen also klaren, ob die Eltern, die zu ihnen kommen, einen
erzieherischen Bedarf haben, der sich aus der interaktiven Situation dieser Familie ergibt. Aber
ihr Auftrag ist auch auf diese Klarung begrenzt; er schlief3t die Diagnose einer seelischen
Erkrankung nicht ein. Von der Einrichtung muss nur verlangt werden, dass sie die Grenzen
ihrer eigenen Zustandigkeit erkennt.”

Auch wenn wegen erheblicher Eigenproblematik eines Elternteils ,psychotherapeutische
Interventionen in einem engeren Sinne notwendig“ werden, so richten sich diese ,nicht auf
eine ,Heilung® einer Stérung, sondern sie zielen auf die Wiederherstellung der elterlichen
Erziehungskompetenz.“ ,Ebenso kommen psychotherapeutische Interventionen bei Kindern
und Jugendlichen in Betracht, wenn ihre Problemlagen sich so verfestigt haben, dass eine
Beratung von Eltern und sozialem Umfeld allein nicht ausreicht, oder wenn akute
Problemlagen sich so zuspitzen, dass das Kind selbst eine direkte Hilfestellung braucht. Die
therapeutische Arbeit mit dem Kind wird dann in der Regel mit einer intensiven Elternarbeit
verbunden sein. Dabei zielen die Interventionen auf beiden Ebenen, beim Kind und beim
Erziehenden, wiederum darauf, die Interaktion zwischen beiden so zu verbessern, dass die
Eltern ihre erzieherische Verantwortung allein Gbernehmen kénnen.*

,ES ist also nicht die Methode, die den Unterschied zwischen Erziehungsberatung und
Psychotherapie konstituiert; ebenso wenig eine mit Objektivitatserwartungen Uberfrachtete
Diagnose. Es ist das Ziel (Hervorhebung von mir), auf das unter Verwendung des
methodischen Instrumentariums der Psychotherapie in der Erziehungsberatung hingearbeitet
wird, das die Differenz zu heilkundlicher Therapie markiert: namlich ... die Ausrichtung auf eine
gelingende Erziehung®.

Im Weiteren meint Menne, Erziehungsberatung habe sich von einer engen Anlehnung an
psychotherapeutische Schulen zunehmend gelést und es sei eine eigene Professionalitat
entstanden, von der aus gesehen eine Unterscheidung von heilkundlicher Psychotherapie und
nicht-heilkundlicher Psychotherapie miRig sei.

Soweit die Ausfuhrungen des langjahrigen Geschéaftsfihrers der Bundeskonferenz far
Erziehungsberatung.

Ich betrachte diese als mafgeblich fur die Interpretation des rechtlichen Rahmens. Insofern
Menne dabei auch Ausfihrungen macht zum fachlichen Selbstverstéandnis, denke ich, ist er
bemiht, konsensorientiert zu formulieren, also so, dass viele oder die meisten
Erziehungsberater sich darin wiederfinden.

Demgegeniber kann ich es mir erlauben, auch Beschreibungen zu entwickeln, die vielleicht
am Rande oder jenseits des Mainstreams liegen.

2.) Ideen zu Beratung und Therapie aus lI6sungsfokussierter Sicht

Das, was ich hier schreibe, ist - im Unterschied etwa zu den referierten Ausflihrungen von
Menne - fur den Diskurs unter Praktikern gedacht und nicht zur Argumentation gegenuber der
Offentlichkeit, Geldgebern und Politikern.

Wenn ich meine Arbeit mit Klienten betrachte und reflektiere und mit Kolleginnen bespreche,
so ist fur mich die Unterscheidung von Beratung und Therapie Uberflissig. Deshalb méchte
ich auch im Folgenden diese beiden Begriffe willklrlich so verwenden, als ob sie austauschbar
waren.

Ich moéchte jedoch einige Ausflihrungen dazu aus einem l6sungsfokussierten Blickwinkel
machen.
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(1.)Ein puristisches oder sehr konsequentes Verstandnis I6sungsfokussierter
Therapie

Das Therapiemanual des BRIEF-Instituts London, genannt BRIEFER (George et al. 2011),
stellt m.E. in einer sehr umfassenden, konsequenten und Uberzeugenden Art
|6sungsfokussierte Therapie dar. Noch einmal verkirzt kbnnte man danach I6sungsfokussierte
Therapie so beschreiben:

Der Therapeut fragt nach den Zielen, dem Wunder oder der gewiinschten, besseren Zukunft
(,preferred future®). Er lasst sich diese moglichst detailliet beschreiben und auch die
LAusnahmen® (vom Problem), die jetzt schon da sind oder die ,Beispiele” (fur die bessere
Zukunft), die schon da sind. Er unterstreicht diese ,Beispiele®, fasst sie zusammen und
bestarkt damit den Klienten, weiter in diese Richtung zu gehen.

Darin besteht die Therapie im Wesentlichen. Und dazu bendtigt der Therapeut keine Theorie
Uber die Persodnlichkeit, Uber Stérungen u. a. Solches Wissen ware eher hinderlich, hinderlich
daflr, gut zuzuhoéren, prasent zu sein, das wirklich wichtig zu nehmen, was der Klient sagt.
Dazu passt der Satz, der Steve de Shazer zugeschrieben wird: ,Wenn Dir eine Interpretation
in den Sinn kommt, so setze dich in eine Ecke und warte ab, bis der Anfall vorbei ist* (so
ahnlich mandlich uberliefert).

Man kénnte sagen, der Therapeut findet die Hinweise, was er in jeder einzelnen Sequenz des
Gesprachs als nachstes sagt oder fragt, ausschlieRlich in dem, was der Klient sagt — im
Rahmen des skizzierten Gesamtkonzepts.

Vom Klienten gesehen: Die Orientierung fir den Klienten, wie er sein Ziel erreicht, ergibt sich
ausschliellich aus dem, was er selber sich sagen hoért, aus dem, was der Therapeut dazu
aullert, was dieser unterstreicht und was der Therapeut weiter fragt, was ihm dazu selber
wieder einfallt, zu sagen usw.

Man konnte denken, was in diesen beiden letzten kleinen Absatzen gesagt wurde, stellten
Zirkelschlisse dar. Wenn man Uber diese Zirkelschlisse hinausdenkt, kommt man zu dem
Punkt, dass gerade in einem solche Dialog Neues entsteht (oder zumindest entstehen kann)
und dass dies wohl das Wertvollste darstellt, insofern es den einzigartigen Weg erdffnet, den
der Klient zu seiner bevorzugten Zukunft gehen kann.

Um das noch einmal zu verdeutlichen: Im strengen Sinn betrachtet brauche ich als
I6sungsfokussierter Therapeut diese ganzen vielfaltigen Theorien, die man uns in unserer
Ausbildung hat angedeihen lassen, die Fortbildner, Blcher- und Artikelschreiber Uberall
anbieten, nicht. Ich mache vielmehr meinen Kopf leer und hére auf den Klienten.

Wobei dies nicht bedeutet, dem Klienten einfach zu folgen, wohin er geht, was er erzahlen will,
sondern es bedeutet, mit jeder meiner Aussagen und Fragen sowohl den Klienten, in dem,
was er sagt, anzuerkennen und den Prozess zu lenken, den Klienten einzuladen, mehr Gber
seine gewlnschte Zukunft und was davon schon in der Gegenwart erkennbar ist, zu sprechen,
damit dies wirklicher werden kann.

(2.) Notwendige Erweiterungen

Ich personlich betrachte es als Grenzfall, ausschlieRlich so vorgehen zu kénnen. Ich vermute,
auch diejenigen, die das sehr streng so vertreten (insbesondere z.B. de Shazer [teilweise],
Korman, die Kollegen vom BRIEF-Institut) werden sicherlich auch ihre Erfahrungen mit
einflieRen lassen in das, was sie sagen und fragen. Aber vielleicht bin ich auch nicht mutig
genug oder habe mir den lésungsfokussierten Ansatz noch nicht ausreichend zu Eigen
gemacht.

Fur mich als Mitarbeiter einer Erziehungsberatungsstelle kommt zweierlei hinzu:

1. Ich - und wohl alle Kollegen - tragen nun mal eine Menge Wissen aus der Psychologie,
Padagogik, aus anderen Therapierichtungen usw. und aus unseren langjahrigen
Praxiserfahrungen in uns und wie gehen wir damit um? Mussen wir das alles
vergessen, wenn wir [dsungsfokussiert arbeiten wollen?
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2. Der Auftrag unserer Einrichtungen und die Erwartungen der Klienten erfordern in
gewisser Weise, auch solches Wissen einzubeziehen.

zu 1:

Lésungsfokussiertes Arbeiten erfordert m. E. tatsachlich, sich in hohem Malde umzustellen und
dieses ganze Wissen und viele gelernte Gewohnheiten in den Hintergrund zu stellen. Es
erfordert viel Disziplin, sich auf die Aspekte zu konzentrieren, die nach dem I6sungsorientierten
Verstandnis von Beratung wichtig sind. Denn diese unterscheiden sich fundamental vom
Vorgehen anderer Therapierichtungen.

Wenn mir solches Wissen in den Sinn kommt und es sich nahtlos in das Gesprach integrieren
lasst, so verwende ich es in dem Mal3e, in dem es passt. Wenn es mich vom guten Zuhdren
abhalt oder mich auf andere Wege fuhrt (z.B. Fragen zu stellen, um eine Diagnose zu klaren,
die mir in den Sinn gekommen ist), dann lege ich diese Gedanken beiseite und denke in einer
Pause oder nach dem Gesprach darlber nach oder spreche mit Kollegen dariber, wie ich
damit sinnvoll umgehe, bevor ich die Klienten erneut sehe.

zZu 2:

Wenn man die ublicherweise benutzte Unterscheidung von ,Beratung“ und , Therapie“ doch
noch einmal verwendet, kdnnte man sagen: Je mehr oder je schneller ich solches Wissen in
das Gesprach einflieRen lasse, umso eher handelt es sich dann um das, was man
ublicherweise ,Beratung“ nennt. Je eher ich solches Wissen nur zurtickhaltend und nur dann,
wenn ich mir sehr sicher bin, dass es genau zu diesen Klienten, ihren Erwartungen und genau
in diese Situation passt, einbringe, umso eher wirde ich von ,Therapie“ sprechen. Am meisten
ZurUckhaltung ist wohl angebracht, wenn es sich um ,erfahrene Klienten® (Duncan u.a. 1998)
handelt

(3.) Vor- und Nachteile dieser ,,Erweiterung“ des l6sungsfokussierten Ansatzes

Nachteile

Es besteht die Gefahr, dass damit einem
technischen Verstandnis des
Idsungsorientierten  Ansatzes Vorschub
geleistet wird: Man probiert mal eine
Methode daraus aus und legt sie auch
wieder beiseite, wenn sie nicht direkt
~Klappt®. Der Gesamtansatz wird
maoglicherweise gar nicht richtig verstanden.
Der Berater |auft Gefahr, nicht geduldig und
hartnackig genug den Klienten Fragen zu

Vorteile

Ohne diese ~Erweiterung“ oder
,verwasserung“ wurden viele Kollegen in der
Erziehungsberatung den Iésungsorientierten
Ansatz von vorneherein ablehnen oder ihn
vielleicht nur fur eine kleine Zahl von Klienten
als brauchbar ansehen.

Der Berater kann ein einheitliches und
umfassendes Verstandnis seiner Arbeit

entwickeln. Wenn er es passend halt, sein
Erfahrungswissen in die Beratung einflieen
zu lassen, so kann er dies tun ohne innerlich

stellen, bis deren eigene ,Beispiele” oder
+Ausnahmen* zur Sprache kommen. Er wird
vielleicht recht schnell mit eigenen ldeen

auf einen  vollig anderen  Ansatz | kommen. Damit unterfordert er

umschwenken zu mussen. moglicherweise die Klienten oder wird in
seiner Arbeit schematisch.

Der Berater kann auf diese Weise | Dem Berater bleibt moglicherweise die

wertschatzend mit seiner seitherigen Arbeit,
seinem angesammelten Wissen und seiner
seither erworbenen  Kompetenz  und
Erfahrung umgehen.

eigentliche Starke des I6sungsfokussierten
Ansatzes verborgen: die Offenheit fur die
eigenen Moglichkeiten der Klienten, deren
Ressourcen und Fertigkeiten, gerade auch
in besonders schwierigen Situationen.

Der Berater muss nicht alle Jahre sein
Konzept andern, weil wieder etwas Neues auf
den Markt gekommen ist, von dem er denkt,

Menschen haben oft ein immer
wiederkehrendes Bedlrfnis nach Neuem.
Das kann dazu fiihren, dass sie, wenn sie
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er musste es sich aneignen und das sei etwas
vollig Neues. Er kann vielmehr in Ruhe
entscheiden, was er sich Neues aneignen
modchte oder auch nicht und wie er dieses
Neue in sein seitheriges Konzept integrieren
kann. Denn er weil: die wichtigsten
Handlungsmdglichkeiten hat er schon,
namlich, wie er die besten Moglichkeiten der
Klienten zur Sprache und in Aktion bringen
kann.

nicht Neues dazulernen, das Gefiihl
entwickeln, veraltet und erstarrt zu sein. Es
ist deshalb wichtig, auch wenn man
Uberzeugt ist, einen Grundansatz gefunden
zu haben, von dem man glaubt, ihn nie
wieder aufgeben zu mussen, dann trotzdem
Neues und Vertrautes immer neu
auszubalancieren.

Es erscheint in gewissem Umfang
unausweichlich, dass sich im Verlauf der
Entwicklung und Etablierung eines Ansatzes
Differenzierungen ergeben, wie in
bestimmten Kontexten oder bei bestimmten
Problemkonstellationen in besonderer Weise
vorzugehen ist. Teilweise mag die
Hervorhebung dieser Besonderheiten
Ausdruck eines Geschafts sein, wie man
seinen Marktwert erhdht oder sich an das
etablierte (Gesundheits-)System anpasst.
Teilweise scheint es aber auch in der Sache
selbst zu liegen. So ist es wohl kein Zufall,
dass im Rahmen der systemischen Therapie
auch ein 2. Band eines Handbuchs entstand
(Schweitzer, J. & A. von Schlippe 2004), der
sich  speziellen  Problemkonstellationen
widmet. Auch in der Entwicklung des
I6sungsfokussierten Ansatzes ist dies zu
beobachten, wenn man sich die
verschiedenen Kapitel von Handblchern zum
|I6sungsfokussierten  Arbeiten  anschaut
(Miller et al. (1996); Franklin et al. (2012)).

Es besteht das Risiko, dass bestimmte,
besonders innovative  Aspekte des
I6sungsfokussierten  Ansatzes in  den
Hintergrund treten.

Angebote flir bestimmte Gruppen werden
damit erleichtert. Denn dies setzt voraus,
dass Menschen mit ahnlichen Problemen
zusammengefasst werden oder zumindest
Menschen, von denen man annimmt, dass
sie vor ahnlichen Herausforderungen stehen,
die sie bewaltigen wollen (oder sollen?). Auch
die Entwicklung von praventiven Gruppen
wird damit erleichtert (z.B. Familie und
Nachbarschaft (FuN).

Die innovativen |Ideen, dass keine
Problembeschreibung vorliegen muss, um
therapeutisch zu arbeiten, dass man sich
ganz auf die spezifischen Beschreibungen
dieser Klienten einstellt, wo sie hinwollen
und welcher Weg genau fir sie passt und
dann auch von ihnen gegangen wird — diese
Ideen laufen Gefahr, relativiert zu werden.

Es macht Sinn, Wissen um spezifische
aulRere institutionelle Kontexte
einzubeziehen. Damit kénnen Hindernisse
aus dem Weg geraumt werden, Nachteile fur
Klienten (und auch die Arbeit des Beraters)
vermieden werden.

Es macht  Sinn, Schnittstellen  zu
andersartigen Aufgaben klarer zu sehen
(Feststellung von Kindeswohlgefahrdung,
Einleitung zusatzlicher Hilfen oder
MalBnahmen) — ohne sein Grundkonzept
vollig beiseitelegen zu missen.
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2.) Die Beobachtung des praktischen Arbeitens von Steve de Shazer und
die Kybernetik 1. und 2. Ordnung

Als ich Mitte der 90iger Jahre den l6sungsorientierten Ansatz kennenlernte — zuerst mit Hilfe
von Bulchern -, war ich zuerst verwirrt dartiber, wie unterschiedlich er beschrieben wurde und
auch, wie er sich zu den Ideen der Kybernetik 1. und 2. Ordnung verhalt. Dabei war mir dartiber
hinaus auch nicht recht klar, was man tut, wenn man sich entsprechend einer Kybernetik 2.
Ordnung verhalt.

Liest man z.B. de Shazer’s Buch ,Der Dreh® (1989b), so gewinnt man den Eindruck, dass es
sich um ein Konzept handelt, das nahezu ausschliellich die Interaktion zwischen Klient und
Therapeut fokussiert und dem Therapeuten Anweisungen gibt, was er tun soll, je nachdem,
welche Reaktionen er vom Klienten erhalt.

Bezogen auf den damaligen Diskussionsstand im systemischen Bereich, kbnnte man den
Eindruck gewinnen, de Shazer halt nichts von zirkularer Kausalitat, sondern vertritt eindeutig
einen linearen Standpunkt, indem er Hinweise gibt, was der Therapeut tun kann in der
Erwartung, dass er damit beim Klienten etwas bewirkt. Instruktive Interaktion scheint somit
mdglich und selbstverstandlich gegeben.

Die Dynamik innerhalb einer Familie, sonst im systemischen Feld als wichtig erachtet,
interessiert gar nicht und Einflisse eines erweiterten Kontextes werden auch nicht eigens
behandelt. Sie kommen nur insofern vor, als der Klient davon erzahlt. Es scheint aber, dass
sie nicht eigens vom Therapeuten als relevante Aspekte erachtet werden.

Der Ansatz erscheint von daher strikt als eine Anleitung fur den Therapeuten, wie er auf den
Prozess, der sich zwischen ihm und dem Klienten abspielt, Einfluss nehmen kann. Er scheint
rein prozessorientiert.

Liest man dann das folgende Buch von de Shazer ,Das Spiel mit den Unterschieden (1992),
so erfahrt man viel Uber die Kybernetik zweiter Ordnung, die er vertritt und er scheint sie noch
radikaler als manche andere zu vertreten, indem er immer wieder betont, man misse die
Grenze um Klient und Therapeut ziehen, d.h. den Therapeuten miteinschlieRen. Steht das
nicht in vélligem Gegensatz zu dem, was er in ,Der Dreh” schreibt? Wo er dort doch ausfihrt,
wie der Therapeut jeweils passend so intervenieren kann, damit er den Prozess optimal
vorantreibt?

Liest man manche Fallbeispiele, so vor allem in de Shazer's Buch ,Wege der erfolgreichen
Kurztherapie® (1989a), so sieht es aus, als ob irgendwie auch spezifisches Erfahrungswissen
und dementsprechende Vorschlage zum Tragen kommen.

Es kam mir schwierig vor, dies alles in einen koharenten Zusammenhang zu bringen.

Bei mir klarte sich einiges, als ich 1996 die Gelegenheit hatte, in einer Workshopreihe de
Shazer zu erleben und beobachten konnte, wie er Klientengesprache durchfiihrte.

Mir kam dabei die Idee, de Shazer tauschte sich selbst etwas, wenn er meinte (1992), man
musse die Grenze radikal um Klienten und Therapeuten ziehen, oder anders ausgedruckt, den
Klienten als eigenes System zu betrachten, getrennt vom Therapeuten, ginge gar nicht.

De Shazer machte namlich nach meiner Beobachtung beides:

Er sal} mit dem Klienten zusammen und sprach mit ihm und indem er in Kontakt mit ihm war
und ihm genau zuhodrte, ist es sinnvoll, die Grenze als um beide gezogen zu betrachten oder
sie zusammen als ein Interaktions- oder Sprachsystem zu betrachten. Es geschah das, was
de Shazer als ,das Passen entwickeln“ bezeichnete.

Er richtete sich dabei jedoch nicht nur nach dem Klienten im Sinne eines Joining oder Pacing,
sondern er lotete praktisch das gemeinsame Sprachsystem nach Erweiterungsmaoglichkeiten
aus: Er stellte schwierige und ungewohnliche Fragen, lenkte die Aufmerksamkeit in bestimmte
Richtungen, streute ldeen oder alternative Sichtweisen ein und sondierte damit, welche
Sichtweisen der Klient genauer hatte oder fur welche er sich aufnahmebereit zeigte, er
sondierte Handlungsbereitschaften, er versuchte, von einer Stabilitatserzahlung zu einer
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progressiven Geschichte zu kommen usw. Er arbeitete somit aktiv an der Veranderung dieses
gemeinsamen Sprachsystems.

Gleichzeitig versuchte er dabei, den Klienten zu verstehen, er versuchte, seinen (des Klienten)
Lésungsfilm sich vorzustellen (so eine Aussage von ihm in einem Workshop), er war damit
zumindest mit seiner bewussten Aufmerksamkeit primar mit dem Klienten beschaftigt und nicht
(oder weniger) mit der Beziehung zwischen sich selbst und dem Klienten.

Wenn er dann rausging und eine Pause machte, so zog er ganz praktisch eine Grenze
zwischen sich und dem Klienten und er dachte flr sich oder mit Kollegen Uber den Klienten
nach. Er Uberlegte sich Antworten auf folgende Fragen, die er auch uns Workshopteilnehmern
gab (de Shazer (1995): Was will der Klient? Was kann er? Was muss der Klient tun, damit er
zu seinem Ziel kommt? Das waren alles Fragen, die die Grenze um das Klientensystem legten.
Und de Shazer entwickelte in der Pause eine Abschlussintervention, die dazu passte.

Er wusste dabei natlrlich und bertcksichtigte dies auch, was sich zwischen ihm und dem
Klienten vorher abspielte. Er wusste, dass sein ganzes Wissen Uber den Klienten subjektiv
und von ihm und dem Klienten gemeinsam im Gesprach vorher konstruiert wurde. Aber er
schien dann doch auch zu denken, als ob der Klient von ihm abgetrennt ware und Uberlegte
offensichtlich, welche seiner Tendenzen oder Mdglichkeiten er durch eine
Abschlussintervention unterstitzen konnte.

Indem de Shazer dann die Abschlussintervention gab, schien er sich auf ein Systemmodell
des Klienten zu beziehen, was gewisse erkennbare RegelmaRigkeiten an sich hat, auf das er
bei einem Verhaltensvorschlag baute.

Indem er das Ganze als ein Experiment erklarte, dessen Ausgang er nattrlich nicht weil3,
wechselte er anscheinend zu einem Systemmodell, nach dem der Klient als System
grundsatzlich nicht véllig erkennbar und deshalb immer fiir Uberraschungen gut ist.

Und indem er die Dinge, eingebettet in Komplimente, so formulierte, dass sie sich fur den
Klienten aus dem vorhergehenden Gesprach unmittelbar einleuchtend ergaben, rekurrierte er
auf das System, das er gemeinsam mit dem Klienten bildete und sprach aus, was innerhalb
dieses Systems maoglich und passend schien.

Das hie3 fur mich, in dem, was de Shazer tat, pendelte er zwischen verschiedenen
Systemmodellen und Wahrnehmungspositionen hin und her.

Erkenntnistheoretisch ging er sicherlich davon aus, dass er nichts Uber das Klientensystem
losgeldst von ihm selbst wissen konnte, dass er als Gesprachspartner mit dazugehorte. Aber
dann tat er wiederum so, als ob er das System des Klienten fir sich betrachten kénnte und
aulderte sich auch entsprechend.

Das Besondere an dem skizzieten Handlungsmodell — so versuchte ich den
I6sungsorientierten Ansatz zu verstehen - scheint mir zu sein, dass es verschiedenes
ermdglicht:

1. Die Therapeutin kann/darf zielgerichtet handeln/sprechen.

2. Sie kann Erfahrungswissen in die therapeutische Situation einflie3en lassen.

3. Sie respektiert den Klienten als eigenstandig und fiir Uberraschungen gut.

4. Somit stellt es ein Modell fur die Integration von Prozess- und Erfahrungswissen dar, fur die
Integration von Aspekten der Kybernetik 1. und 2. Ordnung.

Sehr wichtig scheint mir zu sein, dass der Therapeut sich immer nur im Rahmen des Zieles
des Klienten bewegt.

Damit entfallt die oft vielschichtig erdrterte Problematik, ob der Therapeut den Klienten oder
ein System verandern kann oder nicht oder ob er ein System nur ,verstéren®kann oder ob dies
durch Ausubung von Macht geschieht oder ob Macht nur als eine wegzulegende, schadliche
Metapher anzusehen ist usw. Diese ganzen schwierigen Fragestellungen und entsprechenden
Erorterungen (z.B. Themenheft Macht (4)1986 von Z. f. system. Ther.) erlbrigen sich, dennin
diesem Modell hat der Therapeut tUberhaupt nicht den Anspruch, den Klienten zu verandern,
sondern er hilft ihm nur dabei, die Veranderung zu erreichen, die dieser selbst will.



24

Cecchin (2002) kritisierte, dass Therapeuten immer verandern wollten. Er meinte, da
fehle der ,Respekt vor den Menschen, die sich eben so organisieren.” Er sei mit seinen
Kollegen dann zu etwas anderem Ubergegangen: ,Das, worum es hier geht, war, dass
wir einfach damit begonnen haben, die Art und Weise, wie sie sich organisieren, zu
bewundern und sie nicht zu verandern suchten.” ,Wir mussen einmal geheilt werden von
der Idee, Menschen zu verandern. Und dann werden sie sich paradoxerweise vielleicht
andern.”

Meines Erachtens reprasentierte Cecchin den oft bei Therapeuten vorherrschenden
Diskurs, sich vielfaltig Uber eigene Ziele und Wertvorstellungen auszulassen, statt sich
mit dem zu beschéftigen, was die Klienten wollen oder wie Therapeuten herausfinden
konnen, was Klienten wollen. Wenn Klienten keine Anderung wollen, so ist es sicherlich
respektlos, sie verandern zu wollen. Wenn sie aber eine bestimmte Veranderung wollen,
so sollte ein Therapeut dies auch aufgreifen und ihnen dabei helfen und nicht einfach
.die Art und Weise, wie sie sich organisieren, bewundern.”

Der Therapeut handelt zielgerichtet im Rahmen des Sprachsystems, das die therapeutische
Situation ausmacht, indem er bestimmte Fragen stellt und damit die Aufmerksamkeit auf
bestimmte Aspekte lenkt, die er fir relevant halt. Der Therapeut ist verantwortlich fir sein
Sprechen/Handeln. Und er respektiert jede Antwort oder AuRerung des Klienten, was auch
immer der sagt, als dessen Beitrag, dorthin zu kommen, wohin er will.

Der Klient tut und sagt, was er fir richtig halt in diesem Zusammenhang, lasst sich anregen
oder beeinflussen oder redet tber die Dinge, Uber die er reden will und in der Art, wie er will
oder kann oder wie es ihm wichtig ist. Er ist verantwortlich fir sein Sprechen und Handeln.
Der Therapeut wiederum ist frei darin, bestimmte Aspekte dessen, was der Klient sagt,
hervorzuheben oder mit einer Bemerkung oder Frage weiterzufihren und andere Aspekte zu
ignorieren.

Das Gesamte, das entsteht, ist von beiden hervorgebracht.

Da das Handeln des Therapeuten dem Ziel des Klienten verpflichtet ist, aulerdem von
Respekt gegenlber dessen eigenen Willen getragen ist, kann es Machtprobleme oder
Widerstand oder dergleichen gar nicht geben. Zumindest vom Konzept her nicht. Naturlich
kann es das in der Praxis geben, denn der Therapeut ist ein Mensch mit begrenzten
Madglichkeiten.

Das Ziel des Therapeuten, dass im Gesprach so etwas wie ein Drehbuch fir den Losungsfilm
des Klienten entsteht, ist definitionsmaliig auch das Interesse des Klienten, denn er will ja sein
Ziel erreichen; es ist ja seins.

Als weitere Nachteile von Zielgerichtetheit wird oft genannt, dass sie Bewertungen von
besser/schlechter enthalt oder dass vom Therapeuten Druck ausgelbt wird, das Ziel zu
erreichen. Diese Nachteile verschwinden, wenn man beachtet, dass die Bewertungen der
Klient trifft und er ist es auch, der sein Ziel erreichen will, nicht der Therapeut. Der hilft nur
dabei und er richtet sich auch nach dem Tempo, das der Klient flir angemessen halt und er
sucht auch mit dem Klienten, genau den Weg herauszufinden, den der Klient passend findet.
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(1.) Der abwechselnde Gebrauch der Kybernetik 2. und 1. Ordnung

Der Berater wechselt zwischen der Kybernetik 2. und der Kybernetik 1. Ordnung:

(1.)Kybernetik 2. Ordnung oder die Klientin als komplexes, instabiles
System

Es gibt einen duBeren Rahmen, der in der Ausrichtung auf die Losung/das Ziel besteht. Der
Therapeut ist ausschlieRlich daran interessiert, was die Klientin will, was ihre Ziele sind. Er
bietet Kooperation an, ihr zu helfen, dorthin zu kommen. Er bewegt sich nur innerhalb dieses
Rahmens und vergewissert sich, wenn nétig, immer wieder neu darlber. Innerhalb dieses
Rahmens hat er dann eine Menge Handlungsfreiheit, Ungewohnliches zu fragen,
ungewohnliche Vergleiche anzustellen, ungewohnliche Zusammenhange herzustellen, auch
ungewohnliche Dinge zu tun oder vorzuschlagen. Legitimation ist immer, dass es dazu dient
oder dienen konnte, der Klientin zu helfen, zu ihrem Ziel zu kommen.

Auch wenn die Klientin ihr Ziel gar nicht benennen kann, so schlief3t dieser Rahmen ein, ihr zu
helfen, es zu finden. Er schlief3t auch ein, bei der Formulierung des Ziels zu helfen, so dass
es als Erreichbares formuliert werden kann.

Dies ist ein Rahmen, bei dem es Sinn macht, die Grenze um Klientin und Therapeut zu legen.
Weiter gibt es einen inneren Rahmen, bei dem der Berater die Grenze um die Klientin zieht.
Der Therapeut hat Respekt vor der Klientin und behandelt sie als jemanden, die das Recht
und die Macht hat, eigene Ziele zu setzen und zu handeln, wie auch immer sie will. Und dazu
gehort, dass die Klientin es ist, die die Dinge tun muss, die zu ihrem Ziel fihren und der
Therapeut kann dabei nur behilflich sein. Der Therapeut akzeptiert die Klientin als Menschen,
uber den er nie vollstdndig Bescheid wissen kann und der deshalb grundsatzlich flr
Uberraschungen gut ist. Er hat die Einstellung, dass die Klientin grundsétzlich die Fahigkeiten
hat, ihre Ziele zu erreichen und dass sie Hilfe braucht, z.B. ihre Ressourcen zu entdecken oder
ihre Fahigkeiten neu zu organisieren (Das ist keine Aussage darlber, dass es so ,ist, sondern
eine Aussage Uber eine sinnvolle Annahme oder Einstellung).

Dies ware etwa das, was mit Kybernetik zweiter Ordnung gemeint ist und in diesem Bild sieht
der Berater die Klientin als instabiles, komplexes System (im Sinne von Kruse, 1996).
Bildlich kdnnte dies folgendermalen dargestellt werden:

Ausrichtung auf die Losung/das Ziel

/ Der Berater /

hat folgende Haltungen oder
Einstellungen gegentber dem

Der Klient \
hat das Recht und die Macht,

eigene Ziele zu setzen. Der

Klienten: ;
. . Klient muss selbst handeln, um
Er akzeptiert und respektiert, was . . .
. seine Ziele zu erreichen. Er hat
der Klient

sagt. Er zeigt seine Bereitschaft, das Potential, seine Ziele zu

dem Klienten bei der Erreichung err.elchen.. Er handglt nach )
: . seinem eigenen Willen und ist
seiner Ziele zu helfen.

\ \deshalb gut far Uberraschungen.//

Der Berater bietet dem Klienten an, ihm zu helfen, sein Ziel zu erreichen
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(2.)Kybernetik 1. Ordnung oder die Klientin als komplexes, stabiles
System

Der Therapeut versucht herauszufinden, wie die Klientin funktioniert, insbesondere natrlich,
wie sie Lésungen findet, Fortschritte erreicht oder bei sich anerkennen kann, wie sie
Ausnahmen herstellt oder wahrnimmt und dergleichen. Er fragt entsprechend, benutzt dabei
sein Erfahrungswissen, um Fragen auszuwahlen und er verwendet, was er dann von der
Klientin verstanden hat, flr Vorschlage gegenulber der Klientin. Er fUhlt sich in diesem Sinne
als Experte angesprochen und er macht Vorschlage, die Dinge anders zu betrachten oder
Neues zu tun, wie er denkt, dies wirde der Klientin helfen, ihrem Ziel ndher zu kommen.
So formuliert, sieht der Berater die Klientin im Sinne der Kybernetik 1. Ordnung als komplexes,
stabiles System.

Dazu gibt es auch auBere Kontexte, in denen sich Berater und Klient bewegen und wortber
sie Wissen haben. Da gibt es Regeln, Mdglichkeiten, Einschrankungen, Dinge, an die man
sich halten muss, um keine Nachteile zu erleiden. Manche Kontexte gelten nur flr den
Klienten, manche nur fir den Berater, andere sind fur beide Seiten relevant. Es gibt
unterschiedliches Wissen dartiber. Bei manchen Dingen, die der Berater vielleicht weil3, der
Klient aber nicht, ist es nitzlich, wenn der Berater dem Klienten dieses Wissen weitergibt. Es
gibt auch Wissen, das der Klient hat und es ware nitzlich, wenn der Berater es auch erfahrt,
damit er besser weil3, woran sich der Klient halten muss, um keine Nachteile zu erleiden oder
auch, welche Moglichkeiten es fur ihn gibt.

Beispiele fiir die Bedeutung auBerer Kontexte:

- Erziehungsberatung hat den grundlegenden Auftrag, das Wohl des Kindes im Auge zu
haben. Es kann im Extremfall vorkommen, dass die Mutter (oder der Vater) ein Ziel beschreibt,
das nicht dem Wohl des Kindes entspricht.

- Eine Familie wird vom Sozialdienst des Jugendamtes geschickt. So wichtig die Ziele der
Familie sind, ich muss als Berater auch beachten und dies mit den Klienten besprechen, was
das Jugendamt fiir Ziele hat und ich muss die Regeln der Kooperation, die zwischen meiner
Institution und dem Jugendamt festgelegt sind, beachten.

- Eltern werden im Trennungskonflikt vom Gericht an die Beratungsstelle verwiesen. Ich muss
beachten, was der Vater, die Mutter und die Kinder fiir Ziele haben. Dazu muss ich auch etwas
wissen Uber das familiengerichtliche Verfahren, z.B. dass dies gehalten ist, die Eltern zu
unterstutzen, einvernehmlichen Regelungen fir den Umgang mit den Kindern zu erreichen
und dass auch ich als Mitarbeiter einer Beratungsstelle dem verpflichtet bin. Dariber hinaus
gibt es noch viele Einzelheiten dieses Feldes (rechtliche Bestimmungen, mdgliche
Kooperationspartner usw.), die ich beachten muss.

- Die Schule empfiehlt einer Familie, sich in Erziehungsberatung zu begeben. Auch hier gibt
es einen Rahmen, wie Schule und Beratungsstelle miteinander umgehen, vielleicht
formalisierte Kooperationsformen oder traditionell gewachsene, ungeschriebene Erwartungen,
die zu beachten sinnvoll sind.

- Eine Mutter, Migrantin mit wenig Deutschkenntnissen, scheint nicht zu wissen, wo und unter
welchen Bedingungen sie einen Sprachkurs besuchen kann. Es kann sinnvoll sein, ihr mein
Wissen mitzuteilen.

- Eine Mutter will Nachhilfe fur ihren Sohn finanziert bekommen Uber das Bildungspaket. Sie
ist entsetzt darlber, dass auf dem Papier der Schule steht, dass die Versetzung ihres Sohnes
gefahrdet ist. Ich teile der Mutter mit - was ich weil3 -, dass die Nachhilfe Uber das
Bildungspaket nur dann finanziert wird, wenn die Lehrerin dies so bescheinigt. Wahrscheinlich
hat sie dies so geschrieben, damit sie die Finanzierung erhalt, ansonsten bekame sie diese
nicht. Das wusste die Mutter nicht.

- USW.USW.
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/ Berater und Klienten bewegen sich in auBeren Kontexten mit eigenen \
GesetzmaRigkeiten, Regeln, Erwartungen und Zwangen.

Der Berater
versucht herauszufinden, wie der
Klient/das Klientensystem
funktioniert, wie des Klienten
Lésungsfilm aussehen konnte. Er
bringt sein Erfahrungswissen ein
und macht dem Klienten
entsprechende Vorschlage.

/Der Klient/das KIientensystem\
hat bestimmte Eigenarten,
funktioniert in einer bestimmten
Weise.

N J

. /

Wirde ich nur nach der Kybernetik 1. Ordnung verfahren, so wirde ich die Klienten behandeln,
wie wenn sie Dinge oder Maschinen waren: Ich untersuche, was kaputt ist, was nicht
funktioniert, was ich da entdecke und sage, wie es repariert werden muss bzw. tue es. Ich
habe das Wissen und die Autoritdt und die Klienten haben dem zu folgen, wenn sie das Ziel
erreichen wollen.

2.) Wann Kybernetik 2. und wann Kybernetik 1. Ordnung?

Ich denke, Kybernetik 2. Ordnung ist die einstellungsmaRige Grundlage der Wahl und sie sollte
je nach Bedarf mit Aspekten der Kybernetik 1. Ordnung angereichert werden. Mir ist bewusst,
dass diese Formulierung sehr allgemein und dadurch fast nichtssagend ist. Der Vorteil, so zu
denken besteht darin, dass ich mein vorhandenes Wissen und die Erwartungen von Klienten,
etwas Bestimmtes von mir zu erfahren, in Bezug setzen kann mit einer Haltung des Respekts
gegenlber den  Zielen, Entscheidungen und Fahigkeiten  der  Klienten.
Ein weiterer Vorteil dieses Denkens besteht darin, dass ich bei so vielen verschiedenen
Klienten, Problemen und Zielen, nicht denken muss, dass ich Uber alles Bescheid wissen
musste. Ich nehme einfach bei Bedarf das, was ich weif3 und kann und wenn ich von etwas
nur wenig oder nichts weil3, so ist es eben so. Dann nehme ich ,nur® das, was ich von den
Klienten erfahre und ,weil}“, dass dies das Wertvollste ist.

Ein Beispiel:

Eine Mutter kommt in die offene Sprechstunde, sie will sich lieber nicht fir eine Beratung
anmelden, sondern einfach mal reinschnuppern — also eine Situation, die sicherlich
ublicherweise als Beratung anzusehen ist und nicht als Therapie.

Sie schildert Probleme mit ihrem Sohn. Ich gebe ihr — probeweise - einige Verhaltenstipps und
schreibe die auf ein Kartchen und gebe ihr dies mit. Dabei fliet naturlich eine Menge
Erfahrungswissen von mir ein, auch eine vorlaufige Situationseinschatzung dartber, um was
fur ein Problem es sich handeln konnte. Ich handle viel auf Verdacht, weil ich es nicht sehr
genau weild. Ich sage dies auch, ich wurde ihr einfach mal so einen Standardvorschlag geben,
ich ware mir nicht so sicher, ob er passt. Sie mdge es ausprobieren, aber nur das was passt.
Den Rest soll sie einfach wegtun, in den Mdlleimer werfen. Sie kann ja selber sehen, wie viel
es ihr mit ihrem Sohn hilft. Wenn es nicht genug hilft, so kann sie auf mich zuriickkommen,
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sich bei uns anmelden und dann hatten wir auch mehr Zeit, genauer zu schauen, was notig
ist.

Dabei habe ich, auf mein Modell zurickkommend, ihr Ziel zumindest in Umrissen erfasst. Ich
habe auch wahrgenommen, dass sie selber etwas tun will. Ich habe ihre Problemschilderung
eingeordnet und ihr einige oft nitzliche Verhaltenstipps mitgegeben. Dabei war ich Experte
und behandelte sie entsprechend der Kybernetik 1. Ordnung, ich handelte als jemand, der
weil}, was hilft. Ich habe aber offen Uber den Kontext geredet, dass das vielleicht voreilig ist,
weil ich ja so wenig weil}, dass meine Vorschlage vielleicht unpassend sind, ich habe sie
ausdriucklich aufgefordert, von ihrem Recht Gebrauch zu machen, meine Vorschlage zu
ignorieren, wenn sie unpassend sind und habe einen Weg offengelassen, sich erneut an mich
zu wenden, wenn dies alles ihr nicht gentigend weiterhilft. Naturlich habe ich sie auch bestatigt,
dass es gut war, herzukommen und dass es gut ist, dies erneut zu tun, wenn die Problematik
nicht zufriedenstellend geldst wird.

Mit diesem Modell im Kopf, kann man m.E. sehr gut und flexibel Schwerpunkte setzen, wie sie
in der konkreten Situation passen und man braucht sich nicht unnétig Gedanken dariber zu
mache, ob man jetzt Therapie oder Beratung macht.

4.) Beratungsverstandnis

1.) Vor dem ersten Gesprach

Wenn Familien sich an die Erziehungsberatung wenden, so stehen sie oft unter Druck oder
sind in Not. Dieser Druck, diese Not, kann mehr im innerfamiliaren Bereich liegen, sie kann
aber auch kombiniert sein mit Anstd3en von aufden. Auf jeden Fall entsteht eine Situation, wo
,Wwas passieren muss“, wo es nicht einfach so weitergehen kann.

In der Regel handeln Familien in solch einer Situation sofort. Sie reden anders miteinander,
sie streiten anders, sie fuhren neue Regeln ein, Eltern drohen, es wird gemacht, was die
Lehrerin gesagt hat oder auch etwas anderes, man verfallt in Resignation oder Apathie oder
was auch immer.

Familien warten nicht auf einen Beratungstermin, bevor sie handeln. Zum Glick!

Das, was Familien tun, wirkt unterschiedlich. Einige |6sen ihre Probleme selbst, andere finden
zumindest vortibergehende Lésungen oder Teilldsungen oder Anséatze zu einer Losung. Bei
anderen fuhren die neuen Handlungen zu einer Verscharfung des Problems oder sie erzeugen
damit zusatzliche Probleme. Oder es ergibt sich eine Mischung aus erfolgreichen und
destruktiven Handlungen. Manche Familien flihlen sich auch einfach ohnmachtig, wissen gar
nicht, was sie tun kdnnen. Oder verschiedenen Familienmitglieder handeln unterschiedlich und
im Effekt problemverscharfend, vielleicht aber auch positiv erganzend oder einander
kompensierend.

2.) Das erste Gesprach

Wenn ich somit die Familie zum ersten Mal sehe, so haben sie, was die Losung ihres Problems
angeht, schon etwas gemacht oder irgendwie reagiert.

Ich verstehe meine Beratungsarbeit so, dass ich die Familie in ihren Bemihungen
unterstiitze, ihre Probleme zu lI6sen oder ihr Ziel zu erreichen. Deshalb versuche ich
mich danach richten zu richten, was sie von mir brauchen.

Manchmal kann ich sie einfach in dem bestarken, was sie schon machen.

Manchmal kann ich einen guten Ansatz, den sie schon gemacht haben, im Gesprach
herausarbeiten, flige aber noch etwas hinzu, was sie noch mehr oder noch anders tun kénnten.
Manchmal komme ich im Gesprach zu dem Ergebnis, dass sie vielleicht besser etwas anderes
tun sollten als das, was sie spontan angefangen haben. Zumindest probeweise.
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Manchmal muss ich der Familie (immer auch mitgedacht: einzelne Familienmitglieder, denn
es geht nicht immer allen Familienmitgliedern gleich) erst einmal Verstandnis
entgegenbringen, dass das Problem fiir sie so grof3 oder schwer ist, dass sie nicht glauben,
auch nur irgendetwas Sinnvolles tun zu kénnen. Dann kann ich ihnen vielleicht empfehlen,
etwas genauer zu beobachten oder Uber etwas Bestimmtes besonders nachzudenken. Und
einen neuen Termin anbieten.

3.) Die zeitlichen Abstande der Sitzungen

Die traditionelle Auffassung besteht oft darin, das Beratungssystem mit seinen zeitlichen
Gesetzmaligkeiten im Vordergrund zu sehen und zu erwarten, dass die Familien, wenn sie
denn was wollen, sich da einpassen. Es ist halt so. So arbeiten wir. Und wir haben gute
Grunde, das so zu tun. Oder auch: Wir kdnnen nicht anders. Unsere Mdglichkeiten sind eben
begrenzt.

Ich finde demgegenuber, dass es meine Aufgabe ist, mich auch hinsichtlich der erlebten
Dringlichkeit auf die Familie einzustellen - so gut ich kann.

Zum Beispiel meint die Familie: es muss dringend etwas passieren. Natlrlich kann es
manchmal sinnvoll sein, darauf hinzuwirken, dass nicht alles jetzt in 3 Tagen geldst werden
kann, dass es besser ist, genauer hinzugucken und sich Zeit zu lassen, und dann lieber das
,Richtige“zu tun. Aber ich sollte mich Uberprutfen: Denke ich das jetzt, weil ich nicht so schnell
bin oder keine zeithahen Termine zur Verfligung habe - oder ist es wirklich im Sinne der
Familie oder des Kindes oder eben in dieser Problemkonstellation angebracht? Ist es nicht
besser, sich dieser im Moment vorhandenen Energie- und Handlungsbereitschaft
anzuschlieen —wenn ich es moglich machen kann? Familien haben ihren eigenen Rhythmus.
Auch Problemkonstellationen kdnnen ihren eigenen Rhythmus haben. Und Beratung ist umso
wirksamer, je besser sie sich auf diese inharente Dynamik einstellt.

Kollegen mit systemischer Ausbildung haben oft gelernt, einige Wochen bis zum nachsten
Termin verstreichen zu lassen. Das mag in manchen Fallen sinnvoll sein, in anderen nicht.
Ich denke eher, es ist winschenswert, die Klienten mdglichst bald in eine Verfassung zu
bringen, dass sie das Gefuhl haben, sie konnen etwas tun, ihr Ziel zu erreichen, sie haben
Moglichkeiten, sie ergreifen diese auch, sie sind auf dem Weg. Dann wirkt die Zeit gut: Sie
sammeln Erfahrungen und Selbstbewusstsein, ihr Leben auf die Reihe zu bekommen und das
Problem oder das Leiden ist dabei, geringer zu werden.

Mag sein, dass das schon nach einem Erstgesprach der Fall ist, andere Familien brauchen
dazu langer. Dann macht es keinen Sinn, sie aus Prinzip einige Wochen warten zu lassen.
Es kann wichtig sein, die einen Klienten in ihrer Dringlichkeit zu verlangsamen und bei anderen
Familien, die dazu neigen, die Dinge laufen lassen, bis alles noch viel schlimmer ist, sich etwas
einfallen zu lassen, damit sie in die Gange kommen. Aber solange ich keine speziellen
Hinweise habe, dass der Umgang mit der Zeit bei dieser Familie ungtinstig oder unproduktiv
ist, gehe ich davon aus, dass ihr Umgang mit der Zeit angemessen oder zumindest in einem
normalen Rahmen ist. Und dann sollte ich dies akzeptieren. Vielleicht denke ich, ich muss
diese Familie bremsen, weil sie genau in die falsche Richtung geht und ich kann sie nicht so
schnell in eine glnstigere Handlungsrichtung lenken. Dann ist aber nicht das schnelle Handeln
der Familie unangemessen, sondern es ist ungunstig, dass es nicht zu gelingen scheint, sie
schnell dazu zu bringen, in eine andere, gunstigere Richtung zu handeln. Dann ist das
Bremsen meinerseits eine ,Notbremse®, weil ich sehe, wie das Erforderliche und das
Machbare so weit auseinanderklaffen.

Daraus ergibt sich, dass ich mich dem Zeiterleben der Familie oder des Problemsystems
(manchmal gehdrt ja bspw. eine Lehrerin auch dazu) anpasse, so gut ich kann. Es geht also
nicht darum, dass sich die Familie oder das Problemsystem dem Hilfesystem und dessen
Regeln anpasst, sondern dass sich das Hilfesystem, der Berater, dem auf bestimmte Ziele
gerichteten Handeln der Familie (oder anderer beteiligten Personen) unterstitzend anpasst.
Die Familie ist es, die auf ihre Ziele hin handelt, so gut sie es kann, und Unterstitzung braucht
und Beratung ist eine mdgliche Unterstltzung.
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Eine sehr basale Anpassung an das Hilfesystem ist schon nétig: Die Klienten mussen in der
Lage sein, in die Beratungsstelle zu kommen und auch zu vereinbarten Terminen. Und
naturlich bin ich auch mit meinen Terminmoglichkeiten eingeschrankt. Was ich hier
verdeutlichen mdéchte, ist, dass ich von den Klienten nur so viel Anpassung verlangen sollte,
wie unbedingt nétig ist.

4.) Wahl der passenden Settings

Glucklicherweise sind wir in der Erziehungsberatung sehr frei in der Wahl der Settings. Das
sollten wir auch im Interesse der Klienten nutzen.

Schon vor dem ersten Gesprach bei der telefonischen Terminvereinbarung kann ich fragen,
wer ihrer/seiner Meinung nach zum ersten Gesprach dabei sein sollte. Bei Riickfragen, ich sei
doch der Fachmann und wisste das doch wohl besser, kann ich sagen: ,Auch wenn ich
Fachmann bin, so weil} ich ja wenig Bescheid Uber Ihre Familie und worum es |hnen geht.
Wahrscheinlich wissen Sie besser, was gut ware.“ Dabei kann ich auch hinzuflgen, dass wir
in dem ersten Gesprach dann immer noch besprechen kénnen, wer dann in vielleicht
folgenden Gesprachen dabei sein sollte. Wenn die Klientin wirklich unsicher ist und von mir
als Fachmann wissen will, was besser ist, so kann ich auch einen Vorschlag machen. Ich
mdchte ja nicht schon am Telefon, noch vor einem ersten face-to-face-Kontakt, ein Problem
daruber mit der Klientin konstruieren. Also sage ich, was ich nach meinem geringen Wissen
oder vorlaufigen Eindruck am passendsten finde.

Grundsatzlich sollte zu einer Sitzung kommen, wer etwas beizutragen hat zur Lésung des
Problems. Darlber kann es aber die vielfaltigsten Meinungsverschiedenheiten geben. Fur
Folgesitzungen besteht die Mdglichkeit, dies gegen Ende der Sitzung zu besprechen. Die
Abwagung sollte erfolgen zwischen dem, was die Klienten fir richtig halten und dem, was
meiner Erfahrung nach am sinnvollsten ware. Dartber spreche ich offen und die Entscheidung
kann in dem Bewusstsein getroffen werden, dass sie nur fur die nachste Sitzung gilt. Es
besteht ja kein Zwang, sich festzulegen z. B. nur mit dem Kind zu arbeiten, sondern man kann
mal einen Termin mit dem Kind extra machen und dann weitersehen. Auch umgekehrt muss
ich mich nicht festlegen, hier waren nur Elterngesprache sinnvoll, sondern ich kann mal ein
Gesprach ohne die Kinder vorschlagen und dann sehen wir weiter. Und so gibt es viele
Varianten.

Man sollte auch daran denken, dass ich im Verlauf einer Sitzung das Setting wechseln kann.
Wenn ich das Geflhl habe, es ware glnstiger, jetzt mal eine Zeitlang mit dem Kind extra zu
sprechen, so kann ich ansprechen, ob das jetzt moglich ware und es dann tun. Wenn ich
unsicher bin, dass das Kind méglicherweise gar nicht viel mit mir reden will, so kann ich die
Eltern bitten, in der Nahe zu bleiben, ich wirde sie dann wieder rufen, wenn ich wieder mit
ihnen sprechen will.

Dieser Wechsel in der Sitzung ist viel flexibler und damit effektiver, als immer eine ganze
Sitzung in einem einzigen Setting zu planen.

5.) Terminplanung

Ich frage die Klienten, wann sie den nachsten Termin mit mir haben wollen, in welcher Woche.
Damit betone ich ihre Autonomie, dass sie einschatzen kdnnen, wann sie meine Unterstutzung
wieder brauchen. Ich erlautere dies auch: ,Wir sollten uns nicht unnétig oft treffen, aber den
Termin auch nicht zu spat ausmachen, dass es dann ungunstig ist. Ich wirde mich gerne nach
dem richten, was sie so im Gefiuhl haben.“ Ich gehe nicht davon aus, dass die Klienten immer
am besten wussten, was genau flr sie gut ist. Aber ich nehme eine Haltung ein, dass sie es
wahrscheinlich besser wissen als ich.

Wenn sie ganz enge Termine wollen, so mache ich das, soweit es mir terminlich mdglich ist.
Indem ich sie darin ernst nehme, machen sie ihre eigenen Erfahrungen, z.B. dass es genau
richtig war. Oder auch, dass es gar nicht nétig war und dann werden sie sicher beim nachsten
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Mal einen grofReren Abstand wahlen. Dann haben sie daraus gelernt. Ich lasse sie bei jeder
Terminvereinbarung jeweils wieder neu entscheiden. So kdnnen sie erneut daraus lernen.
Damit lernen Klienten, ihren Unterstitzungsbedarf besser einzuschatzen. Das halte ich
praventiv fur auerordentlich wertvoll.

Es gibt die Auffassung, mit dieser Praxis wirde ich die Klienten verwdhnen. Ich denke, so wie
ich arbeite, tue ich das nicht, denn ich helfe ihnen bei ihrer Veranderungsarbeit. Insoweit mir
das gelingt, fordere ich die Klienten schon so, wie es fur sie machbar ist und das hat nichts mit
Verwdhnen zu tun.

Ausnahmen sehe ich bei Kindern. Die kénnen oder diurfen noch nicht eigenstandig
entscheiden, sondern da bestimmen mehr die Eltern. Bei Kindern halte ich auch
RegelmaRigkeit fur nétig, entsprechend den Erfahrungen anderer Therapierichtungen.

Bei Jugendlichen liegt es fur mich so in der Mitte: sie sollen selber bestimmen, aber sie sollen
oder mussen auch bertcksichtigen, was Eltern, Schule oder andere erwarten. Ich muss dafur
sorgen, dass sie sich mit diesen Erwartungen auseinandersetzen.

Und ich sorge auch fur die Riickkopplung im Gesprach mit den Eltern oder anderen Personen,
entweder allein oder mit dem Jugendlichen zusammen, Rickkopplung dartber, wie weit die
Beratung gediehen ist und wann sie beendet werden kann.

Bei Eltern sollten Ausnahmen gemacht werden, wenn Eltern sehr chaotisch sind in ihrem
Leben oder zur Vernachlassigung und Gleichgultigkeit neigen. Auch da ware es am besten,
ahnlich wie bei Jugendlichen, eine kontrollierende Instanz ins Spiel zu bringen und flr die
Auseinandersetzung mit dieser Instanz zu sorgen.

5.) Orientierung auf Ziele und Losungen

Die Orientierung auf Ziele und Lésungen ist auf Seiten des Beraters grundlegend, durchzieht
die Gesprache von Anfang bis zum Ende. Was aber tatsachlich gesprochen wird, bestimme
ich als Berater natirlich nicht allein.

Fiur die Klienten ist das Vorbringen von Problemen so etwas wie die Eintrittskarte fur
Erziehungsberatung. Hatten sie keine Probleme, so hatten sie auch keinen Anspruch auf
Erziehungsberatung. Also fuhlen sie sich verpflichtet, Probleme zu berichten oder zumindest
zu berichten, dass andere Menschen Probleme sehen und sie deshalb hier sind, vielleicht die
Lehrerin, das Jugendamt oder wer auch immer. Um den Klienten zu zeigen, dass ich ihre
Anliegen ernst nehme, sie auch als Menschen ernst nehme, auch aus Hoflichkeit, hére ich
somit zu.

Ich frage auch nach, aber nicht, weil ich die Eigenart des Problems md&glichst vollstandig
erfassen oder verstehen mdchte. Sondern ich frage nach, damit die Klienten sich in ihrem
Anliegen und in der Bedeutung oder Grdlde ihres Problems verstanden fihlen. Ich mdchte,
dass die Klienten sich mdoglichst gut verstanden flhlen, damit wir eine geeignete
Zusammenarbeit finden kénnen.

Ich wirde die Grenze zwischen problemorientierter und I6sungsfokussierter Arbeitsweise so
beschreiben: Lésungsfokussierte Arbeitsweise ist nicht daran erkennbar, dass nicht Uber
Probleme gesprochen wird, sondern daran, dass das Reden Uber Probleme nicht vom Berater
intendiert oder vertieft wird, damit er die Probleme besser versteht. Vielleicht wird auch die
Grenze zum problemorientierten Arbeiten Uberschritten, wenn der Berater das weitere Reden
Uber Probleme zuldsst, obwohl ein Ubergang zum Sprechen Uber Ziele, Ausnahmen usw.
schon mdglich ware, ohne den Klienten vor den Kopf zu stol3en, zu verargern oder ihn
herabzusetzen.

Sobald als moglich frage ich somit danach, wo es hingehen soll.

Sobald als mdglich heifdt fir mich: ohne den Klienten zu briskieren oder irgendetwas zu tun,
was die zukunftige Zusammenarbeit beeintrachtigt.

Wann das moglich ist, muss ich letzten Endes ausprobieren. Natirlich benutze ich meine
Erfahrung und Intuition dabei, da aber jeder Mensch anders ist, bleibt genau genommen nur
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das Ausprobieren. Die Kollegen vom BRIEF-Institut sprechen davon, dass sie die Klienten
,einladen®, Uber die von ihnen angestrebte Zukunft zu sprechen.

Ich lasse Klienten nicht immer ausreden. Am Anfang sicherlich schon und meist auch im
weiteren Verlauf der Beratung. Aber es gibt auch Ausnahmen. Beispielsweise kdnnen
Menschen derart in ihrem Reden Uber Probleme gefangen sein, dass eine deutliche
Unterbrechung und eine Frage in eine andere Richtung notig sind. Wenn ich jedoch merke,
dass jemand dann zutiefst gekrankt ist und anfangt, sich zurtickzuziehen, so muss ich mich
wiederum Korrigieren.

In einem Mehrpersonen-Setting darf ich auch nicht zulassen, dass eine Person die andere
entwurdigend behandelt, egal, ob ein Ehepartner den anderen oder ein Elternteil ein Kind oder
auch ein Jugendlicher einen Elternteil. Dazu spater mehr.

Zusammenfassend gesagt, gehe ich nicht so vor: Zuerst muss ich das Problem verstehen,
dann geht es an die Ldsung.

Ich gehe auch nicht so vor: Zuerst finde ich Ziele heraus, dann geht es dran, diese zu
realisieren. Sondern diese beiden Aspekte sind ineinander verwoben, gehen ineinander Uber.
Viele systemische Kollegen halten es fur ungemein wichtig, zuerst ,den Auftrag zu klaren®.
Dieser Begriff hat Nachteile, deshalb will ich ihn nicht verwenden. Wenn ich zur Autowerkstatt
gehe, gebe ich einen Auftrag. Die Autowerkstatt hat dann die Verantwortung, den Auftrag
auszuflihren und mir das Auto repariert und funktionsfahig zu Gbergeben. Jede Kollegin weil},
dass es absurd ware, Uber die Therapiesituation so zu denken. Trotzdem bemerke ich immer
wieder, dass beim Sprechen Uber Auftrage im Rahmen von Therapie Kollegen ein bisschen
was von dieser Denkart reinbringen in dem Sinne von: Wenn der Auftrag erarbeitet ist, hat die
Therapeutin die Verantwortung, daflr zu sorgen, dass der Auftrag erfullt wird. Diese Art zu
denken, halte ich fur unglnstig.

Deshalb halte ich diese Begrifflichkeit fir missverstandlich und mdchte sie nicht verwenden.
Besser geeignet finde ich, von Zielen zu sprechen. Die dazugehdrige Auffassung von Beratung
ist dann: Der Klient will ein Ziel erreichen und ich helfe ihm dabei. Das betont: Der Klient ist
es, der das Ziel erreichen will, folglich muss er Entsprechendes tun, um sein Ziel zu erreichen
und ich helfe nur dabei. Damit, finde ich, sind die Verantwortlichkeiten angemessener
ausgedruckt. Vielleicht wird damit auch die Rolle der Beraterin bescheidener formuliert.

Es gibt eine zweite Falle oder eine weitere Gefahr eines Missverstandnisses bei dem
Bemuhen, den Auftrag oder das Ziel zu klaren.

Wenn man daran arbeitet, das Ziel zu klaren, so besteht die Gefahr, dass man dies so perfekt
macht, dass der Klient am Ende nicht mehr da ist. Anders gesagt: Man kann es Ubertreiben in
dem Sinne, dass es den Klienten Uberfordert. Nicht alle Klienten sind in der Lage,
~wohlgeformte* Ziele zu formulieren, auch nicht mit Hilfe.

Ich habe einmal von einer Mitarbeiterin eines Jugendamtes, das fur die Hilfeplanung grol3en
Wert darauf legt, dass vor Beginn der Malinahme klare Ziele definiert sind, am Telefon gehort,
dass es mit dieser bestimmten Mutter nicht mdglich sei, Ziele zu definieren. Also kann keine
Hilfe zur Erziehung gewahrt werden. Als ob das ein Anzeichen ware, dass kein Hilfebedarf
besteht!

Das penetrante Klaren von Zielen kann auch eine Methode sein, sich schwierige Klienten vom
Hals zu schaffen.

Auch wenn man vielleicht die Klienten nicht gleich ganz vertreibt, so kann eine sehr ausgiebige
Arbeit daran, die Ziele zu formulieren, auch dazu flihren, dass damit das Sprechen in einer
abstrakten Sprache geférdert wird oder insgesamt, dass Beratungsgesprache zu einseitig
kognitiv werden. Damit besteht die Gefahr, dass man dann weiter weg kommt von einer
Sprache, die einem konkreten Handeln férderlich ist.

Hier ist nitzlich, daran zu denken: ,Ich kann wissen, was besser ist, ohne zu wissen was gut
ist.“ Anders gesagt: ich kann mit Klienten auch arbeiten, wenn sie erkennen kénnen, wann es
ein Stuck besser ist, auch wenn es ihnen nicht moglich ist, ein Ziel zu beschreiben. Es kann
ausreichen, wenn Klient und Therapeut die Richtung wissen, in die es gehen soll.

Damit kann ich niedrigschwelliger arbeiten.
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6.) Fortlaufende Aufmerksamkeitsfokussierung

Jede Reaktion des Beraters im Gesprach ist in gewisser Weise eine ,Intervention®, denn es
gibt immer unterschiedliche Madglichkeiten zu reagieren. Ich kann einen freundlicheren,
warmherzigeren Gesichtsausdruck haben oder einen sehr ernsten, ich kann lacheln oder
neutral und unbeteiligt schauen. Ich kann mich bewegen, verschiedene Gesten machen oder
mich wenig bewegen. Ich kann sofort etwas sagen, sogar die Klientin unterbrechen oder eine
langere Pause lassen. Bei dem, was ich sage, kann ich einen bestimmten Aspekt wiederholen
oder unterstreichen und andere Aspekte unbeachtet lassen. Ich kann mehr dazu sagen oder
weniger. Ich kann eine Frage formulieren und damit die Aufmerksamkeit durch die Frage in
eine bestimmte Richtung lenken und andere Richtungen damit implizit als nicht oder weniger
wichtig markieren. Die Art meines Tonfalls kann ich unterschiedlich wahlen.
Mit all dem ,interveniere® ich, indem ich implizit zum Ausdruck bringe: ,Das halte ich fir wichtig,
es ware vielleicht gut, sich damit ndher zu befassen und jenes halte ich flr weniger wichtig,
das sollten Sie vielleicht beiseite tun oder unbeachtet lassen.*
Korman ist jemand, dem dieser Aspekt aulderordentlich wichtig ist. So unterscheidet er z.B. 3
verschiedene Arten von ,Hm*:

- das mitfuhlende ,Hm"

- das neutrale ,Hm"

- und das neugierige ,Hm".
Immer wenn Klienten etwas auflern, was in eine Ldsungsrichtung geht, dulert er ein
neugieriges ,Hm". Es sei gut, sich das anzugewdhnen, damit dies quasi von selbst so mdglich
ist. Er vertritt die Meinung, man solle immer wieder seine Bander angucken und daraus im
Detail lernen. Es sei harte und disziplinierte Arbeit nétig. (EBTA Dresden 2011).
Die Lenkung der Aufmerksamkeit halte ich fur sehr zentral beim |6sungsfokussierten Arbeiten.
Es ist eine wesentliche Form, wie ich meine Expertise einbringe. Ich lenke die Aufmerksamkeit
auf Bereiche, die nach meiner Erfahrung gunstig sind, sich naher anzuschauen. Dabei ist
immer mitzudenken, dass der Klient natirlich auch lenkt, dorthin, worliber er eben reden
mochte. Was herauskommt, ist von beiden bestimmt.
Es gibt eine schone Metapher von Insoo Kim Berg (2005): ,leading from a step behind, also
fihren oder lenken von der Position aus, einen Schritt hinter der Klientin zu sein. Man kann
sich das bildlich gut vorstellen, dass man hinter der Klientin steht und dann darauf hinweist:
~Schauen sie doch einmal dort hin, was sehen sie da? Und was sehen Sie noch?* Ich schaue
fast aus ihrem Blickwinkel.
Die Metapher bringt auch zum Ausdruck, dass ich die Klientin nicht ziehe, ihr vorangehe und
sie dann vielleicht verliere, sondern ich warte, bis sie einen Schritt geht und ich gehe ihr nach,
wohin sie geht. Damit kann ich sie nicht verlieren. Ich passe mich ihrer Geschwindigkeit an.
Und trotzdem lenke ich ihre Aufmerksamkeit in eine bestimmte Richtung.

7.) Zum Umgang mit Gefuhlen

1.) Die herkommliche Sozialisation als Therapeut, wie ich sie
kennengelernt habe

Ich habe selber umfassende Erfahrungen mit problemorientierter Therapie. Ich habe eine
Ausbildung in tiefenpsychologisch orientierter Kérperpsychotherapie bei George Downing und
auch eine dazu passende langere Einzeltherapie mitgemacht. Ich habe Uber Jahre mit
ausgewahlten Klienten in dieser Weise gearbeitet und nahm in dieser Zeit an einer
regelmaRigen Peer-Supervisionsgruppe mit Kollegen teil, die dieselbe Zusatzausbildung
absolviert hatten. Malistab einer guten Fallbesprechung war da, so wurde mir immer
deutlicher, ob es gelang, bei dem Supervisanden eine eigene kindliche Konstellation zu finden
und diese intensiv erlebbar zu machen, die mit der gegenwartigen Problematik mit diesem
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Klienten aktiviet worden war. Spater war ich auch in einer Gruppe von Kollegen, die
Aufstellungen miteinander praktiziert haben. Auch dabei, so meine Erfahrung, war immer ein
Qualitatsmalistab, ob es gelang, eine intensive Erfahrung und Betroffenheit zu ermdglichen.
Ich arbeitete viele Jahre mit Kolleginnen zusammen, die, so kébnnte man sagen, mehr oder
weniger systemisch-problemorientiert arbeiteten.

Von daher kenne ich aus vielfaltiger Erfahrung — und es steckt auch in mir selber drin - es
spontan positiv zu bewerten, wenn Klienten eine ,intensive* Erfahrung machen oder davon
berichten. M. E. gibt es eine weitverbreitete professionelle Sozialisation, dass wir intuitiv
erkennen, wenn eine Sitzung ,intensiv“ ist oder nur ,oberflachlich” und eine fast automatische
Bewertung einer Sitzung danach, ob sie dementsprechend ,gut“ war oder nicht so sehr.

Es gab gelegentlich Gepléankel zwischen mir und meinen Kolleginnen. Sie kauften Kleenex auf Kosten der
Beratungsstelle und stellten diese offen auf einen Beistelltisch in ihrem Beratungszimmer. Ich Iasterte dartiber und
sagte, wenn bei mir eine Klientin oder ein Klient weint und hat kein Taschentuch, so greife ich in meine Hosentasche
und hole ein Packchen Tempos heraus und biete dies dem Klienten oder der Klientin an. Aber ich lege das
Packchen nicht extra hin, wie wenn es meine Absicht ware, Klienten zum Weinen zu bringen. Die Kolleginnen
winkten dann nur mide ab: ,Mann!“ Ich denke, das spielte sicher rein, dass ich ein Mann bin und sie Frauen. Aber
es war noch etwas anderes.

Bei den mir gelaufigen problemorientierten Therapiekonzepten strebt man an, das Problem
gut und umfassend im Gesprach herauszuarbeiten. Es ist Ziel, die GroRe des Problems zu
erarbeiten, vielleicht zum Kern des Problems zu kommen, dazu, wie umfassend es sich im
Leben des Klienten oder der Familie zeigt, vielleicht auch, wie lange es schon besteht, wo es
herkommt und man mdchte, dass es im Gesprach erfahrbar wird, d.h. nicht nur kognitiv
beschrieben wird, sondern vom Klienten moglichst gut und umfassend erlebt wird oder sich in
der Interaktion der Familie deutlich zeigt.

Die Idee ist, dass grol3e oder tiefe Probleme auch nur gelést werden kénnen, wenn sie erneut
ahnlich tief erlebt und dabei transformiert werden. Man unterstellt, die Tiefe der Erfahrung in
der Therapie ist Voraussetzung flir grundlegende Veranderung.

Ich mochte Uber dieses Thema auch schreiben, weil es ein weitverbreitetes Vorurteil ist, der
I6sungsorientierte Ansatz sei oberflachlich, sei vielleicht passend fur kleinere Probleme aber
damit kdnne man keine ,tieferen“ Stérungen behandeln.

Das ist m.E. falsch. Richtig ist vielleicht, dass Idsungsorientierte Berater manchmal ihren
Ansatz in einer Weise praktizieren, dass er tatsachlich ,oberflachlich® wird. Ich spreche hier
auch aus eigener Erfahrung. Die Freude, Uber Ausnahmen sprechen zu dirfen, nach
Fortschritten zu suchen und sich um deren Anerkennung zu bemuhen, all das ist ja oft
angenehmer als dauernd Uber alle mdglichen Probleme zu sprechen und es kann dazu
verfuhren, zu langsam voranzugehen, es zu leicht fur die Klienten zu machen oder auch, dass
Klienten sich nicht ,richtig” verstanden flihlen. Das ware in meinen Augen eine nicht gelungene
Anwendung des lésungsorientierten Ansatzes. Der I6sungsorientierte Ansatz selbst beinhaltet
dies nicht.

Insofern liegt mir auch daran, herauszuarbeiten, was wohl die Entsprechungen in der
I6sungsorientierten Arbeit sein kénnen fur das ,tiefe* Arbeiten in den problemorientierten
Ansatzen.

2.) Die Konzeption des I6sungsorientierten Ansatzes

In dem Buch ,Worte waren ursprunglich Zauber® vergleicht Steve de Shazer ein
therapeutisches Gesprach mit einem Text und meint, er lese nicht zwischen den Zeilen. Er
vermutet, zwischen den Zeilen steht einfach nichts oder hat Angst, dass sich das herausstellt,
wenn er danach sucht. Er halt sich an den Text. In diesem Sinne bleibt er bewusst und
absichtlich an der Oberflache.

Wenn man etwas dariber nachdenkt, so merkt man, dass diese Auffassung diametral der
Ublichen Auffassung von Therapie widerspricht. Nach allgemeiner Auffassung ist es geradezu
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das Merkmal von Therapie, im Unterschied zu sonstigen Gesprachen, dass der Therapeut
dahinter schaut oder danach fragt; dass er die Kompetenz hat, das dahinter oder
darunterliegende Eigentliche ans Licht zu bringen.

De Shazer meint, in diesem Sinne an der Oberflache zu bleiben, bedeute nicht, dass das flr
den Klienten einfach sei. Es sei manchmal viel unbequemer fiir den Klienten, genau gefragt
zu werden, wie er denn dies und jenes im Einzelnen tue oder tun werde, als in der ,Tiefe* zu
spekulieren, also die Herausforderung fur den Klienten sei mindestens genauso gegeben,
wenn man in diesem Sinne ,,oberflachlich” bleibt.

Es gibt ausfuhrliche Darlegungen dariber, wie man im Idsungsorientierten Ansatz
grundsatzlich anders mit Gefuhlen umgeht (de Shazer/Dolan 2008, Miller/de Shazer 2000).
Eine wichtige kritische Position innerhalb der Idsungsorientierten Therapeuten vertritt Lipchik
(2011). Manche Beschreibungen von De Shazer sind mir etwas abstrakt, philosophisch und
nicht so Uberzeugend. Deshalb will ich mit meinen Worten wiedergeben, wie ich Steve de
Shazer in einer Workshopreihe 1996 verstanden habe.

Lésungsorientiert arbeitet man nicht ,mit Geflihlen®, wie es Ublicherweise verstanden wird und
wie es manchmal auch Klienten selbst als Wunsch formulieren. Sie sagen z. B., sie hatten
Probleme mit ihrer ,Wut“ oder mit ihrer ,Angst“ und wollen daran arbeiten.

Sie denken und erleben, dass ihre Wut ,macht”, dass sie nicht anders konnen, als z. B.
jemanden schlagen; oder die Angst ,macht, dass sie nicht aus dem Haus kénnen oder den
Mund nicht aufkriegen. Das Geflihl bestimmt ihr Verhalten. Wenn man das in dieser Form
aufgreifen wurde, wirde man diese Denkweise, dass die ,Wut"“ oder die ,Angst“ Macht hat,
Menschen zu bestimmten Handlungen zu zwingen, bestatigen. Das lehnt der
|I6sungsorientierte Ansatz ab. Man kdnnte auch sagen, dass bei dieser Denkweise Geflhle
aus ihren Kontexten herausgeldst und als Abstraktionen und gleichzeitig als machtige
Instanzen behandelt werden.

Der l6sungsorientierte Ansatz respektiert selbstverstandlich, wenn Klienten so denken. Er
ubernimmt aber nicht diese Denkweise fur sein Arbeiten, indem er nicht den Auftrag annimmt,
an ,dem Gefuhl zu arbeiten®. Er geht vielmehr anders vor. Man kdnnte sagen, er geht mit
Geflhlen in einer kontextualisierten Form um.

Klienten berichten oft zu Beginn der Beratung von Problemen. In die Schilderung der Probleme
eingebettet sind oft Handlungen. Damit meine ich komplexe Einheiten, die immer sowonhl
Geflhle, offenes Verhalten, Wahrnehmungen, Kognitionen, Interaktionen, koérperliche
Vorgange usw. enthalten, um einige begriffliche Unterscheidungen zu erwahnen, die im
Rahmen der Wissenschaft als Einteilungen Ublich sind. Ich meine mit Handlungen sowohl
aktive Handlungen als auch passives Geschehen-lassen. Ich will damit sagen, dass im realen
Leben immer solche komplexen Einheiten vorhanden sind, wenngleich es vorkommt, dass
bestimmte Aspekte sehrim Vordergrund sind, andere nur in Nuancen vorhanden sind. Es gibt
kein menschliches Denken ohne korperliche Vorgange und Empfindungen oder Geflihle und
es gibt auch immer einen Bezug zu offenem Verhalten und Interaktionen usw.

In dem Malde, in dem es mir gelingt, die Klientin dazu zu bringen, tber ihre erwiinschte Zukunft
zu sprechen, erhalte ich andere Beschreibungen als die Problembeschreibungen. Ich rege
dazu an, diese Vorstellungen moglichst detailliert zu beschreiben, auch anhand bestimmter
Situationen. In diesen Situationsschilderungen sind dann wiederum Handlungen der Klientin
enthalten bzw. ich frage danach und diese Handlungen enthalten natirlich auch Gefuhle, auch
wenn sie nicht immer mit Worten ausdrucklich benannt sind.

Diese detaillierte Beschreibung der erwlnschten Zukunft ist darauf ausgerichtet, dass der
Klientin klarer wird, wohin sie will und dass sie sich selber damit motiviert, sich auf diese von
ihr erwlinschte Zukunft hinzubewegen. Dabei spielen natirlich die in diesen Beschreibungen
enthaltenen (oft angenehmeren oder positiveren) Gefiihle eine ganz wichtige Rolle.

Wenn ich mit der Klientin auch dahin komme, dass sie Beispiele flr diese erwlinschte Zukunft,
die jetzt schon kurzlich geschehen sind, erzahlen kann (oder Ausnahmen vom Problem), so
lade ich sie dazu ein, diese ebenfalls sehr detailliert zu erzahlen. Ich frage auch danach, woran
die Klientin merkt, dass darin ein Beispiel flr ihre erwlinschte Zukunft liegt. Es geht darum,
dass die Klientin diese Beispiele mdglichst genau und interaktionsbezogen schildert.
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Im Weiteren ist im Gesprach zu klaren, ob dies ein zufélliges gutes Beispiel (eine zufillige
Ausnahme vom Problem) ist oder eines, auf das sie Einfluss hat, dass es sich erneut einstellt.
Nur die Klientin kann das wissen. Es spielt auch eine Rolle, ob es eine Ausnahme ist, die z. B.
nur im Urlaub vorkommt. Verstandlicherweise kann sie jetzt nicht dauernd Urlaub machen, nur
damit dies erneut moglich ist. Es gibt auch Ausnahmen, bei denen man nicht genau wissen
kann, wer welchen Einfluss darauf hat oder wie viel. Dann mag es sinnvoll sein, dartiber
nachzudenken, womit man vielleicht einen positiven Einfluss hat. Am wertvollsten ist es, wenn
man im Gesprach zu den Handlungen kommt, die die Klientin selber tun kann, was also in
ihrem Einflussbereich liegt und wenn es auch haufiger Gelegenheit dazu gibt, dies zu tun. Das
ware eine bewusste Ausnahme oder ein Beispiel flr die erwlinschte Zukunft, worauf die
Klientin Einfluss hat, dass sie es erneut herbeiflihren kann. In familidren Situationen, wo man
ja nie weily, was der Sohn oder die Tochter tun wird, frage ich manchmal danach, ob es einen
Zipfel gibt, den die Klientin in die Hand nehmen kann, womit sie zumindest ein wenig Einfluss
hat.

Eine Anmerkung dazu: Diese Art des Sprechens, sehr detailliert nachzufragen, unterscheidet
sich von der Alltagssprache. Im Alltag sprechen wir meist verkirzt. Wenn jemand erzahlt, was
er gemacht hat, was er gut fand, reagiert man meist irgendwie positiv und damit ist die Sache
klar. Im I6sungsorientierten Gesprach, wenn es um die Ausnahmen oder die guten Beispiele
geht, darf man nicht so verfahren wie in Alltagsgesprachen und denken: Ah, ich weild schon.
Sondern man muss nach den Einzelheiten fragen. Es ist wichtig, diesen Konversationsstil zu
lernen.

Der Sinn liegt darin, dass es darum geht, dass die Klientin das gute Beispiel nicht vergisst,
sondern es sich mdglichst gut einpragt. Man muss es im Gesprach ,breittreten” oder ,grof3®
machen, wie Maria Aarts sagt. Durch die vielen Details wird es bedeutender, wirklicher. Und
es wird auch eher deutlich, an welchen Ecken die Klientin Einfluss nehmen kann.

Erickson meinte mal, das Symptom sei wie ein Henkel. Am Henkel kann man eine Tasse
anfassen. So ahnlich, meinte Erickson, sei das Symptom das, was man anpacken kann, damit
eine Veranderung in Gang kommt.

So ahnlich sollte auch ein gutes Beispiel fur die erwlnschte Zukunft ein ,guter Henkel“ sein,
der gut in Erinnerung bleibt oder es sollte einen ,guten Henkel“ bekommen, mit dem es gut
anzufassen ist, damit die Klientin eine klare Vorstellung davon bekommt, was sie tun kann.
Was kann ein ,guter Henkel“ sein?

Oft ist ein ,guter Henkel“ ein bestimmtes offenes Verhalten, das man genau beschreiben kann.
Deshalb fragt man oft danach. (So kann es kommen, dass der I6sungsorientierte Ansatz
manchmal mit der Verhaltenstherapie verwechselt wird.)

Manchmal ist auch die Beschreibung eines damit einhergehenden Geflhls ein ,guter Henkel*
oder ein Satz, den man sich sagt. Wichtig ist oft auch, genau die Worte zu benutzen, die die
Klientin benutzt — entgegen der Gewohnheit vieler Therapeuten, das von der Klientin Gesagte
noch einmal in anderen, ,besseren” Worten zu wiederholen oder umzudeuten.

Es gibt den sehr allgemeinen und berihmten Ausspruch von Bateson vom ,Unterschied, der
einen Unterschied macht”. Den kann man so interpretieren, dass es darum geht, das
herauszufinden, was flr den Klienten neu genug ist, also pragnant genug als etwas Neues
erlebt werden kann (aber auch nicht so neu und anders, dass man davor zurtickschreckt). Man
kann diesen Satz auch neurobiologisch interpretieren, eine Betrachtungsweise, die ja heute
.N“ist. Dann ware es ein verandertes Erregungsmuster, das von dem alten Erregungsmuster
gut genug unterscheidbar ist.

Wenn ich in Folgesitzungen danach frage, wie die Klientin weitergekommen ist, so geht es
erneut darum, die Situationen, die besser waren oder die Dinge, die ein klein wenig besser
gelungen sind, moglichst detailliert zu beschreiben. Ich vergewissere mich, was die Klientin
selbst als Fortschritt anerkennen kann. Oder ich helfe ihr dabei, die positiven Aspekte darin
anzuerkennen. In diese Schilderungen von Handlungen eingebettet sind selbstverstandlich
immer auch Gefuhle, wahrscheinlich positivere oder andere Gefuhle als diejenigen, die mit
dem Problemerleben verbunden waren. Diese anderen Gefuhle hebe ich selbstverstandlich
ebenfalls positiv hervor. In welchem Ausmald ich die mit diesen neuen Handlungen
verbundenen Gefuhle hervorhebe oder auch eigens benenne, das passe ich der Klientin an.
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Fir den Beratungsfortschritt und dessen Konsolidierung ist wichtig, dass die eigenen
Mdglichkeiten der Klientin gut benannt und mit Worten ,breitgetreten“ werden, damit die
Klientin sich gut erinnert fur die Zukunft. Oft ist es wichtig, dass eine neue Handlung immer
wieder getan werden muss, damit sich eine neue Gewohnheit bildet. Oder es kdnnen
Rickschlage kommen und dann ist es gut, wenn die Klientin weil3, was sie damals getan hat
und auch vielleicht jetzt wieder tun kann, damit die Dinge wieder auf die richtige Spur kommen.
Da braucht sie etwas, an das sie sich gut erinnern kann. Fir manche Menschen ist dabei ein
Gefuhl ausschlaggebend, flr andere aber eine bestimmte Reaktion eines Mitmenschen oder
ein bestimmtes eigenes Verhalten oder was auch immer. Selbst wenn fur die alte
Problemhandlung ein Geflihl eine ausschlaggebende Rolle hatte, so muss nicht unbedingt ein
Geflhl den Ausschlag geben, eine neue Handlung auszufihren oder wieder auszufihren.
Genauer gesagt, ein Gefuhl spielt sicherlich eine wichtige Rolle, aber das Gefihl muss nicht
das Ausschlaggebende sein, was dem Klienten hilft, die neue Handlung auszuftihren.

Es stimmt meines Erachtens nicht, wie viele problemorientierte Therapeuten meinen, dass die
Gefiihle unbedingt verbalisiert werden mussen. Es gibt Menschen — Manner zahlen da
vermehrt dazu — die wirden es unpassend finden, wenn der Therapeut allzu sehr darauf aus
ist, manche Gefluihle zu benennen oder benennen zu lassen. Der Therapeut kann die Gefilhle
auch anerkennen und betonen, indem er z. B. im Gesprach eine kleine Pause macht, nickt,
den Klienten anguckt und noch eine Pause macht. Hesse meinte, Steve de Shazer sei ,in der
Geborgenheit der Distanz sehr wohl mit dem nonverbalen Aspekt umgegangen (Hesse, 2007).
Ich denke, dass damit gemeint ist, ein Geflihl zu respektieren, ohne es in Worte zu fassen.
Manche Menschen flhlen sich mit ihren Geflihlen in dieser Weise eher respektiert.

Es kann auch von Bedeutung sein, dass ich als Berater mich spater noch an bestimmte
Ausnahmen erinnere, dass ich als Zeuge fungieren kann.

Ich erlebte bei einer schwierigen, langer dauernden Beratung, wie die Eltem von sehr deutlichen
Verbesserungen berichteten. Nach dem Schock Uber eine kurzfristige Inobhutnahme kam der
jugendliche Sohn wieder zuriick, weil er dies wollte. Die Eltern hatten schon damit gerechnet, dass er
nicht mehr kommen werden. Aber sie akzeptierten, dass er zurlickkam, wenn dies eine klare
Entscheidung auf Dauer ware. In den folgenden Wochen ging es sehr gut: Sie fiihlten sich frei, den
Computergebrauch zu begrenzen, notfalls durch Ziehen des Steckers, und das wurde akzeptiert. Die
Mutter berichtete, dass der Sohn ihr ,Guten Morgen® sagt und mit ihr redet, was neu war. Sie zeigte
auch Bereitschaft, etwas fur ihn zu tun. Es gab noch viele Einzelheiten, die sie berichteten. Auch die
Art, wie die Mutter redete, war fir mich sehr veradndert. Sie redete langsamer, ihr Gesicht sah
entspannter und freundlicher aus.

Einige Wochen spater war dies fast alles wieder weg. Sie waren bei einer anderen Stelle, die ihnen
sagte, ihr Sohn sei computerstichtig. Und sie glaubten dies, bzw. sie dachten dies schon vorher und
fuhlten sich jetzt darin bestatigt. Dem Sohn wurden entsprechende HilfsmaRnahmen angeboten und er
war vollig ablehnend. Seitdem hatten die Eltern die Ansicht, der Sohn sei krank und sie kdnnten deshalb
nichts machen. Da er jede Hilfe briisk abgelehnt hat, reagierten sie verbittert und hilflos. Sie hérten auf,
den Computergebrauch zu begrenzen und die Mutter zeigte wieder ihre friihere Verbissenheit und
Ablehnung. Ich war sehr betroffen und versuchte, sie dazu zu motivieren, dass wieder aufzugreifen,
was sie vor einigen Wochen taten. Es war wie aus einer anderen Welt. Ich erinnerte sie immer wieder
daran, was sie vor Wochen sagten, was sie zu Hause machten. Ich fligte hinzu, wie sehr ich sie anders
erlebt hatte und bemiihte mich, dies mdglichst genau und immer wieder ihnen nahezubringen. Ich
dachte, ich muss meine Erinnerung nutzen und ihnen zur Verfligung stellen — in der Hoffnung, dass dies
auch ihre eigene Erinnerung weckt, die wie von einer ganzen Lawine von Enttduschung verschiittet
schien.
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3.) Gefuihle mussen respektiert, nicht jedoch exploriert werden

Belastende Gefuhle, die die Klienten zum Ausdruck bringen, missen beachtet und respektiert
werden.

Viele andere Therapierichtungen vertreten die Auffassung, die Geflhle sollten exploriert
werden und es sei wichtig, dass die Klienten diese mdglichst umfassend zum Ausdruck
bringen, verbal oder auch mit besonderen nonverbalen Ausdrucksmitteln.

Der l6sungsorientierte Ansatz sieht dies anders. Der Berater nimmt Anteil an den Gefuhlen,
die Klienten auliern, weil er darauf achtet, dem Klienten Respekt zu zeigen. Dazu muss ich
nicht seine ganze Leidensgeschichte inhaltlich verstanden haben oder alle Details seiner
belastenden Geflihle oder damit verbundene Gedanken inhaltlich verstanden haben. Aber ich
muss dem Klienten zeigen, dass ich die Gro3e oder Schwere der Belastung verstehe oder
zumindest erahne und akzeptiere. Der Sinn liegt darin, dass er sich als Mensch verstanden
fuhlt. Denn nur dann wird er in die Lage kommen, sich auf seine erwinschte Zukunft hin zu
bewegen.

Wenn er sich nicht richtig verstanden fuhlt, wird er mdglicherweise noch mehr und noch
ausdauernder von seinen Belastungen und Problemen erzahlen, damit der Berater ihn endlich
versteht! Und es koénnte eine unginstige Entwicklung entstehen.

Das BRIEF-Institut formuliert diesen Aspekt in seinem Manual folgendermafien (George
(2011), S.7, eigene Ubersetzung):

,Ein Klient mag die Idee haben, dass er nicht voll verstanden wurde und dass dies daran liegt,
dass er die Umstande nicht ausreichend erklart hat. Dies kann zu einem professionellen Gefihl
der Uberlastung filhren oder zum Abschalten. Der Klient fihlt, dass er nicht ausreichend
verstanden wurde und er erklart noch mehr und die Schwierigkeit eskaliert. Wiederholt mit
mehreren Professionellen, erhalt der Klient einen Ruf als Person, die nicht aufhort, Gber ihre
Probleme zu sprechen und Professionelle antworten mit variierenden Graden von
Hoffnungslosigkeit und Verzweiflung! Unter diesen Umstanden wird ein couragierter
Professioneller den Klienten einfach einladen, so lange zu sprechen wie es nétig ist mit nur
gelegentlichen Unterbrechungen, um einen Aspekt des Berichts zu klaren, der vielleicht einen
Hinweis auf eine Ressource oder einen Erfolg zeigt.

Als Alternative mag der Therapeut den Klienten Uber die Zeit informieren, die noch zur
Verfugung steht und fragen: ,Wie lange denken sie, werden Sie noch brauchen, um mir genug
zu erzahlen, damit wir dann beginnen kénnen, etwas damit zu tun?“

Praktiker, die neu in diesem Ansatz sind, denken manchmal, dass jedes Problemgesprach zu
vermeiden ware, um es richtig“ zu machen. Wie jedoch de Shazer ausfihrt, ,wir mégen
I6sungsfokussiert sein, aber wir sind nicht problemphobisch.“ Wenn Klienten Gber Probleme
sprechen, so ist es wichtig, dass sie sich gehdrt fihlen; es erfordert einen sensiblen Ansatz
fur einen Praktiker, dies zu erreichen und den Prozess nicht umzudrehen in ein Interview Uber
Probleme. Ein nltzlicher Weg ist es, sich an Bill O’'Hanlons’s Bemerkung zu erinnern, dass wir
einen Ful® haben fir Anerkennung und einen Fuf’ in Mdéglichkeiten. Anerkennung (,das ist
hart) von Problemen ist nicht dasselbe wie danach zu fragen. Anerkennende Bemerkungen
fuhren zu Mdglichkeitsfragen (,das ist hart. Und ich vermute, Sie wiinschen, dass die Dinge
anders werden?“).”

4.) Sich an der Moglichkeits- und Bereitschaftsgrenze des Klienten bewegen

Es scheint sehr wichtig, die Aufmerksamkeit des Klienten moglichst gut auf seine Mdglichkeits -
und Bereitschaftsgrenze hinzulenken, damit ich ihn nicht unterfordere, aber auch nicht
Uberfordere, sondern dass die Herausforderung maoglichst genau dem entspricht, wozu er
gerade im Moment in der Lage ist. Da es in der konkreten Situation oft nicht zu unterscheiden
ist, ob die Grenze von den Mdglichkeiten oder der Bereitschaft bestimmt ist, macht es Sinn,
dies offen zu lassen und die Grenze als von beiden Aspekten bestimmt anzusehen.

Da jeder Mensch einzigartig ist, muss ich diese Grenze fur jeden Klienten speziell
herausfinden. Da jeder Mensch sich auch immer in einer anderen Situation und Verfassung
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befindet oder sich auch immer wieder vor anderen Herausforderungen stehend erlebt, muss
ich auch bei jedem Klienten immer wieder neu herausfinden, wo diese Grenze gerade jetzt bei
ihm ist. Das kann ich praktisch nur, wenn ich es immer wieder ausprobiere, mich immer wieder
vergewissere. Ich werde Fragen stellen oder Bemerkungen machen und auf seine Reaktion
achten, ob er Uberfordert wirkt, ob er da nicht mitgeht oder aus dem Kontakt geht, nicht mehr
da ist. Oder der Klient geht mit und es lauft gut, wenn ich dann aber nach einer
zusammenfassenden Bewertung frage, stellt sich heraus, dass das fur ihn Kinkerlitzchen sind.
Dann kann ich ihn loben dafiir, dass das so leicht ist fur ihn, was er alles kann, nehme es aber
auch als Ruackmeldung, dass er sich damit unterfordert fuhlt und suche erneut nach seiner
Moglichkeits- und Bereitschaftsgrenze.

Es ist also eine andauernde Versuch-Irrtum-Situation. Oder wie Steve de Shazer mal sagte:
Es ist normal, dass ich den Klienten missverstehe.

Aber dieses Missverstehen hilft mir, mich zu korrigieren und in die andere Richtung zu gehen,
so dass ich mich mit meiner Aufmerksamkeit vielleicht dieser Grenze wieder ndhere — und vor
allem, dass der Klient seine Aufmerksamkeit in diesen Bereich lenkt.

Wenn ich also diese Grenze Uberschreite, dann verliere ich den Klienten (zumindest partiell)
oder wenn ich bei meiner Linie bleibe, dann vielleicht auch ganz.

Wenn ich unter der Grenze bleibe, kann ich ihn auch verlieren. Dann bleibt er vielleicht auch
weg oder er wird rickmelden: war ja ganz nett, aber geholfen hat es nichts.

5.) Ein Vergleich mit den Ansatzen, die eine Externalisierung des Problems
nutzen

Es gibt inzwischen eine Menge Verfahren, die der Idee der Externalisierung folgen. Damit ist
gemeint, dass das Problem, das der Klient als in sich liegend oder sitzend erlebt, nach aulden
gebracht wird. Der Klient hat Gedanken, die sich in seinem Kopf rumdrehen, die ihm nicht aus
dem Kopf gehen, spurt Gefuhle, die nicht weggehen und erlebt dazugehdrige
Kérperempfindungen, alles Phanomene, die er als in seiner Person oder in seinem Korper
liegend oder steckend erlebt.

Die Idee ist, diese aulerhalb seiner Person zu bringen, aulerhalb seines Korpers zu
vergegenstandlichen oder zu symbolisieren, so dass er diese dann von aullen betrachten
kann.

Beispielhaft einige Ansatze und Methoden:

e Im Psychodrama wird eine Szene von anderen Personen gespielt

e in einer Strukturaufstellung (Varga v. Kibéd & Sparrer 2002; Sparrer 2004) wird das Problem
durch die Aufstellung von Reprasentanten nach aul3en gebracht und der Klient setzt sich dann
aulerhalb in den Kreis, kann von auf3en drauf schauen

e in der Kindertherapie malt das Kind ein Bild von seinem Problem und kann es dann von
aulRen angucken. Die Therapeutin hebt es auf, so ist es noch weiter weg.

e bei den imaginativen Familienaufstellungen (Besser-Siegmund & Siegmund) stelle ich mir
eine Familienkonstellation vor mir im Raum vor.

e in der Hypnotherapie oder im NLP stelle ich mir meine Angst als vor mir im Raum befindlich
vor, als ein Ding oder Wesen, das ich von aul3en betrachten kann

USW.

e o Im I6sungsorientierten Ansatz ist die hauptsachliche Entsprechung, die Aufmerksamkeit
auf anderes zu lenken. Damit folgt dieser Ansatz der hypnotherapeutischen Idee, dass die
Dinge wirklicher und bedeutender werden dadurch, dass ich mich ihnen zuwende und
umgekehrt an Wirklichkeit und Bedeutung verlieren, indem ich mich anderen Aspekten
zuwende und damit von ihnen abwende.
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Einschub — eine Analogie:

Der Hirnforscher Gerhard Roth bemerkte, dass dies auch die ,Methode” der Evolution
ist. Wenn ein Korperteil wegen veranderter Bedingungen seine urspringliche Funktion
nicht mehr ausiben kann, weil etwas Neues verlangt wird, so wird im Verlauf der
Evolution meist nicht dieses Korperteil verandert, sondern es entsteht ein neues
Korperteil, der die veranderte Funktion dann wahrnimmt und das urspringliche
Korperteil verkimmert (Quelle nicht mehr gefunden). Vielleicht hat ja der
Idsungsorientierte Ansatz die Weisheit der Evolution fur die therapeutische Arbeit
entdeckt.

In einem zweiten Schritt wird in der Regel das Externalisierte verandert: es wird zu einer
Ressource oder Ressourcen kommen dazu, es verandert seine Gefahrlichkeit, seine
Bedeutung usw.

Beispielhaft:

e Im Psychodrama wird der Handlungsablauf verandert in eine konstruktivere Richtung

e in einer Strukturaufstellung werden Umstellungen der Reprasentanten vorgenommen,
Prozessarbeit gemacht, so dass ein ressourcenreicheres Bild entsteht

e in der Kindertherapie wird ein zusatzliches Bild gemalt, was den L&sungszustand
reprasentiert oder es wird nach einer gewissen Zeit ein neues Bild gemalt, wie dann das
.Problem* aussieht oder es wird ein Gegenstand gesucht, der eine Ressource verkdrpert

e in den imaginativen Familienaufstellungen sucht der Klient eine Ressource, die eine gute
Fee einem imaginierten Familienmitglied gibt und die dadurch bewirkte Veranderung des
Bildes und wie dies auf den Klienten im Hier und Jetzt wirkt, wird genutzt

e in der Hypnotherapie oder beim NLP werden bei dem in der Fantasie aufl3erhalb erlebten
Problem Veranderungen vorgenommen, z.B. Veranderungen der Submodalitaten (weiter weg,
vom Bunt Bild zum Schwarzweif3bild, vom Film zum Standbild)

e e Beim l6sungsorientieten Ansatz wird vergleichsweise nach dem Wunder, den
Ausnahmen, der bevorzugten Zukunft und den Beispielen fur die bevorzugte Zukunft moglichst
detailliert gefragt, um diese moglichst detailreich zu vergegenwartigen.

In einem dritten Schritt wird das veranderte Externalisierte wieder nach innen genommen, also
internalisiert.

e in der Strukturaufstellung wird der Klient gebeten, an die Stelle seines Reprasentanten zu
treten, sich umzugucken und das neue Bild in sich aufzunehmen, unterstitzt durch eine Geste,
indem er die Arme weit ausbreitet und dann zu sich heranfihrt.

e in der Kindertherapie wird ein Gegenstand mit nach Hause genommen, in die Tasche oder
das Mappchen gesteckt, damit das Kind diesen Gegenstand bei Bedarf anfassen oder
angucken kann

e o Die Entsprechung in der I6sungsorientierten Therapie besteht darin, dass ganz viele
Details gefragt werden, damit die Losungssituation oder die bessere Situation in mdglichst
vielen Facetten lebendig wird und damit wirklicher, attraktiver und bedeutender wird.
Besonders werden die Aspekte herausgearbeitet, die der Klient selber tun kann, seine Anteile
(nicht am Problem, sondern) an der Lésung. Hierbei kann es sehr wertvoll sein, die damit
verbundenen Gefihle zu intensiveren, Zeit geben, dass die sich ausbreiten kénnen, so dass
sie gut verankert werden, ggf. auch ausdrucklich im Korper. So wie es passend ist fir den
Klienten.
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8.) Diagnostizieren und Umgang mit Diagnosen

Ein wesentliches Kennzeichen des lI6sungsfokussierten Ansatzes liegt darin, dass er die
Erstellung von Diagnosen zur Zielerreichung nicht notwendig, sondern eher fir nachteilig halt.
Das ist eine starke Behauptung, weil sie dem Mainstream diametral widerspricht.

Die Auseinandersetzung um die Bedeutung von Diagnosen und der Umgang damit durchzieht
auch die Geschichte der Familientherapie und der Systemischen Therapie insgesamt.

In die Erziehungsberatung kommen Klienten meist auf Empfehlung von Kooperationspartnern
aus dem padagogischen Bereich oder auf Empfehlung von Bekannten oder Verwandten oder
aus freien Stucken. Somit kommen sie in der Regel ohne Diagnose.

Somit ist es oft recht gut moglich, direkt mit der Beratung zu beginnen und sich nicht weiter
um eine Diagnose zu kimmern.

Das ist aus meiner Sicht auch meistens das Beste.

Ein Vorteil liegt darin, dass ich mit den Klienten Uber ihr Anliegen in ihrer Alltagssprache
sprechen kann. Wenn es ihr Bedirfnis ist, lasse ich sie ihre Probleme schildern und ich kann
dann dazu Ubergehen, mir méglichst konkret und in ihrer Alltagssprache schildern zu lassen,
was denn anders ware, wenn die Beratung Erfolg gehabt hatte. Ich kann nach Zeiten fragen,
in denen die Probleme geringer oder nicht so schlimm sind und kann mir dies ebenfalls
maoglichst genau und interaktionsbezogen schildern lassen. Dies ist deshalb so wichtig, weil
sich in dieser Art auch am ehesten erkennen lasst, was die Klienten schon tun und vielleicht
noch weiter tun kdnnen, um an ihr Ziel zu kommen. Ich kann sie somit von Anfang an als
Menschen behandeln, die in der Lage sind, ihre Probleme zu I6sen oder zu ihrem Ziel zu
kommen. Naturlich geht das nur, wenn sie auch daran glauben, dass sie dies kdnnen, wenn
sich also eine Kundenbeziehung entwickelt.

Auch wenn dies nicht der Fall ist, sich also eine Klagende-Beziehung entwickelt, so ist
trotzdem die konkrete Alltagssprache nitzlich, weil sich daraus eher eine
Beobachtungsaufgabe oder eine Aufgabe zum Nachdenken oder was sonst passend ist,
entwickeln Iasst. Auch eine solche Aufgabe ist eine Handlung, die die Klienten dann tun sollten,
und die moglichst gut eingebettet sein soll in das Alltagsleben und das Alltagsverstandnis der
Klienten. (Es ist nur keine Handlung, von der die Klienten glauben, sie konne das Problem
I6sen, sondern eine, die erst mal vielleicht etwas klart, womit man dann weitersehen kann.)
Wirde ich in die Richtung gehen, eine Diagnose zu erstellen, ware ich als Experte im
Mittelpunkt. Die Klienten waren die Lieferanten flr Informationen, mit denen ich dann etwas
mache. Sie waren nicht diejenigen, die im Mittelpunkt stehen, die ihr Leben gestalten wollen
und dazu Unterstlitzung brauchen. Die Klienten kdmen in eine passive Position. Die
Hauptsache macht der Experte und die Klienten mussen warten, bis er damit fertig ist.
Manchen Klienten kommt dies gelegen, weil sie eh nicht glauben, sie kdnnten selber etwas
Sinnvolles tun, was ihre Situation verbessert. So sind sie froh, dass sie dem Experten alles
erzahlen kénnen, damit der dann sagt, was Sache ist und was getan werden muss. Oder sie
bringen das Kind, damit er es untersucht, damit endlich herausgefunden wird, was es hat.
Der Berater, der meint, er musste eine Diagnose erstellen, kann versuchen, das Dilemma zu
handhaben, indem er zwei Botschaften gibt. Er sagt: ,lch werde mir Ihr Kind ndher angucken,
um herauszufinden, was hier das Problem ist.“ Und er sagt auch den Eltern, was sie in der
Zwischenzeit auf jeden Fall schon mal machen sollten. Eltern die entsprechend bereit und in
der Lage sind, machen dann auch mit. Eltern, die sich sehr hilflos flihlen, werden aber vielleicht
nur auf das reagieren, was der Berater macht (er erstellt eine Diagnose) und nicht auf das,
was er sagt (sie mochten jetzt schon dies und jenes tun). Dann hat eine Diagnoseerstelllung
den Nachteil, die Klienten zu lange in der passiven Position zu lassen wie in einer
Warteschleife.

Wenn dann die Diagnose erstellt ist, so wird es auch nicht immer einfacher. Eine Diagnose ist
in einer Fachsprache formuliert, sie bedarf der Ubersetzung. Was bedeutet sie? Wie sollen wir
das verstehen? Wer macht jetzt was? Wieder ist der Experte im Mittelpunkt, der erklaren und
Ubersetzen muss, der aktiv ist und die Familie ist in einer passiven Position.
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Es kann auch zu weiteren Problemen flhren. Die Diagnose ist einleuchtend und die
Empfehlung auch, z.B., das Kind hat die Stérung XY und wir sollen das Kind zur Ergotherapie
oder Logopadie bringen. Damit ist aber noch nichts darlber gesagt, ob es gut ware,
gleichzeitig tagtaglich in einer etwas anderen Weise mit dem Kind umzugehen. Und wenn die
Beraterin dazu etwas sagt konnte wieder das obengenannte Dilemma entstehen: Die eher
hilflosen Eltern héren, dass die Ergotherapie jetzt dran ist, das Problem zu |6sen, was sie als
Eltern auch noch beitragen kdnnten, fallt hinten runter. Denn, was koénnen sie schon selber
tun? Oder die Familie ist mit der Diagnose nicht so richtig einverstanden, sie bringen
Erfahrungen vor, die mit der Diagnose nicht so recht in Einklang zu bringen sind. Oder trauen
sich gar nicht, das zu sagen. Die Diagnose kann dazu fuhren, dass die Familie geschockt ist,
weil fur sie das Problem damit noch groRer geworden ist. Oder sie wirkt wie etwas, was jetzt
feststeht und ewig so bleibt. Oder der Experte kommt zu dem Schluss, die vermutete Diagnose
trifft nicht zu. Was bleibt dann aber mit den Problemen, die die Familie oder die Lehrerin
tatsachlich erleben?

Es gibt natlrlich auch Situationen, die mich dazu bringen, eine Diagnose zu erstellen oder
zumindest, mich intensiver damit auseinandersetzen.

So gibt es Beratungsstellen (wie z.B. unsere), die den Auftrag hat, Gutachten zu erstellen, ob
eine Teilleistungsstorung vorliegt und in diesem Zusammenhang eine seelische Behinderung
droht (§ 35a SBG VIII), weil auf dieser Basis dem Kind eine Lerntherapie vom Jugendamt
finanziert werden kann. Diesem institutionell vereinbarten Auftrag kann ich mich nicht
verschlie3en.

Es kommt auch vor, dass Eltern wissen wollen: Hat mein Kind ADHS? Manchmal steckt
dahinter, dass die Lehrerin dies vermutet und die Familie drangt, dies klaren zu lassen. Hier
koénnte eine Beratungsstelle ihr Profil genauer definieren und zwar in folgender Weise: Wenn
die Klienten ausschlieRlich oder vorrangig eine Diagnose wollen, vielleicht fur eine
medikamentdse Therapie oder um der Lehrerin zu beweisen, ihr Verdacht trifft nicht zu, so
kdnnte die Beratungsstelle sagen, dass dies nicht zu ihrem Auftrag gehdért. Wenn die Klienten
jedoch Probleme mit ihrem Kind haben (oder mit der Lehrerin) und vorrangig Hilfe haben
wollen, dann kann die Beratungsstelle sich als zustandig erklaren, denn das gehort zweifellos
zur Erziehungsberatung. Wenn die Klienten sich fir letzteres entscheiden, wird dann die Frage
kommen, ob dazu eine Diagnose nétig ist und wenn ja, in welcher Form.

Oft schon habe ich erlebt, dass Eltern kommen und sagen, es gibt in der Schule Probleme und
die Lehrerin meint, der Sohn habe ADHS. Sie erzahlen auch, sie seien vor einigen Jahren in
der Ambulanz oder bei einem Kinderarzt gewesen und der habe festgestellt, es sei kein ADHS.
Nun ist diese Aussage sehr subjektiv und ich frage in der Regel nur die Eltern danach, was
Ihnen damals noch gesagt wurde, was sie hatten tun sollen. Ich frage normalerweise nicht den
Kollegen, der das damals gesagt hat. Vielleicht wirde der mir noch etwas sehr anderes
mitteilen. Bei allem Vorbehalt kann man trotzdem sagen, dass, wenn die Diagnose im
Vordergrund steht, dass dann das Risiko besteht, dass an den realen Problemen, die vielleicht
schon friher die Lehrerin oder Erzieherin oder auch die Eltern und der Junge selbst hatten,
vorbeigegangen wird. Denn damit, dass ich als Experte sage, es ist kein ADHS, sind die realen
Probleme, die Anlass fiur das Aufsuchen einer Stelle waren, ja nicht einfach verschwunden.
Die vermutete und nicht bestéatigte Diagnose wurde dann vielleicht eher zu einem Kampf- oder
Verteidigungsmittel und lenkte von dem ab, was wichtig gewesen ware.
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9.) Beachtung von eingeschrankter
Erziehungsverantwortung

Mit eingeschrankter Erziehungsverantwortung meine ich hier nicht dasselbe, was in der
offiziellen Statistik der Erziehungsberatungsstellen bei der Angabe von Beratungsgriinden
unter ,Eingeschrankte Erziehungsfahigkeit” gemeint ist.

Ich sehe vielmehr in unserer Arbeit mit Familien ein Kontinuum, wie Eltern ihre Verantwortung
als Eltern wahrnehmen, also ein Kontinuum von gut bis schlecht. In den Fallen, in denen Eltern
diese Verantwortung so schlecht wahrnehmen, dass wir eine Kindeswohlgefahrdung
vermuten, haben wir uns nach § 8a SGB VIII und dem Verfahren, wie es 6értlich konkretisiert
wurde, zu richten.

Ich méchte etwas Uber den Bereich dieses wahrgenommenen oder hypothetischen
Kontinuums schreiben, in dem ich den Eindruck habe, Eltern Uben ihre elterliche
Verantwortung nicht so gut oder unzureichend aus, aber nicht so schlecht, dass eine Meldung
an den Sozialdienst des Jugendamtes wegen Kindeswohlgefahrdung nétig ist.

Mein Eindruck ist, dass manche Kollegen nicht in einem Modell eines solchen Kontinuums
denken. Sie sehen vielmehr die Dinge dichotomisch, also wie ein klares Entweder — Oder.
Sie unterstellen eine volle Verantwortlichkeit der Eltern und handeln entsprechend, z. B.
Uberlassen sie am Ende einer Sitzung den Eltern, sich zu Uberlegen, ob sie einen weiteren
Termin wollen. Sie mégen dariber nachdenken und sich melden, wenn sie einen weiteren
Termin méchten. Sie Uberlassen die Verantwortung dafir konsequent den Eltern. Das heil3t,
wenn diese sich nicht melden, so ist die Beratung beendet. Die Autonomie der elterlichen
Entscheidung wird selbstverstandlich und bedingungslos anerkannt.

Auch bei anderen Entscheidungen wird so verfahren, z.B., ob man die Erlaubnis bekommt, mit
einer Lehrerin oder einer anderen Person Kontakt aufnehmen zu dirfen. Stimmen die Eltern
zu, ist es o.k., stimmen sie nicht zu, so wird es sein gelassen.

Vielleicht spricht man den Eltern gegenuber an, wenn man eine unzureichende Wahrnehmung
der elterlichen Verantwortung wahrnimmt. Was diese aber damit machen, Uberlasst man
vollstandig ihnen. Und als Ergebnis konnte bleiben, dass die Eltern ihre Verantwortung haben
und daran in einer neuen Weise erinnert worden sind.

Meine Vermutung ist, diese konsequente Betonung der elterlichen Verantwortung rihrt von
einer betonten Abgrenzung gegeniber einer bevormundenden traditionellen Sozialarbeit her.
Man hat in therapeutischen Fortbildungen gelernt, dass die Autonomie des Klienten
uneingeschrankt zu respektieren ist und hat diese Einstellungen in seine professionelle
Identitat Gbernommen. Und man ist froh dartber, sich aus der unangenehmen Gemengelage
der alten ,Fursorge” und Bevormundung befreit zu haben.

Meine Position ist, dass es einfach realistisch ist, davon auszugehen, dass Eltern ihre
Erziehungsverantwortung unterschiedlich gut wahrnehmen und dass dies in der Gestaltung
von Beratungsbeziehungen berticksichtigt werden sollte. Von einem Kontinuum von besserer
zu schlechterer Ausubung der elterlichen Verantwortung auszugehen, bedeutet fir mich, mit
der Wahrnehmung einer unzureichenden elterlicher Verantwortung so umzugehen, dass ich
dies als hypothetische Realitat anerkenne und mich darauf einstelle. Ich suche vermehrt nach
Moglichkeiten, eine Kooperation zu erreichen, um etwas Positives fur das Kind erreichen zu
kénnen.

Ich pladiere keinesfalls daflir, diesen Aspekt extra zu explorieren. Ich halte es nur fir sinnvoll,
Eindricke aus diesem Bereich, die einem zuféallig kommen, zu berlcksichtigen.

Diese veranderte Einstellung zeigt sich bei mir, dass ich mich intensiver engagiere. Ich
bemuhe mich mehr um die Klienten oder sorge mich um sie. Um zu vermeiden, dass ich die
Klienten bevormunde, pendele ich verstarkt hin und her. Ich duRere zum einen sehr direkte
Meinungen, mache sehr direkte Vorschlage und gehe dann wieder in die Position, dass ich
betone, dass ich ihnen keine Vorschriften zu machen habe, dass sie entscheiden, was sie tun
und denken u. 8. Bei diesem Hin-und-her-Pendeln lote ich auch anhand der Reaktionen der
Klienten aus, wie nahe ich ihnen kommen darf, wie direkt und offen ich sein darf, also auch,
wie viel Intensitat in der Beratungsbeziehung noch konstruktiv ist.
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So kann es gelingen, sehr deutlich auszudriicken, was ich im Interesse des Kindes flr
notwendig halte und welche Sorgen ich mir mache — und doch die Eltern in ihrer Verantwortung
zu respektieren.

Dazu gehdrt dann auch, dass diese Hin und Her auch in die Gestaltung der weiteren Kontakte
einfliel3t. Wenn sie sich erst noch mal Giberlegen wollen, ob sie einen weiteren Termin méchten,
so akzeptiere ich dies vielleicht, lasse mir aber die Erlaubnis geben, von mir aus nachzufragen.
Oder wenn sie einen nachsten Termin erst in 4 Wochen mochten, ich aber Angst habe, dass
dieser Abstand viel zu lang ist, so sage ich dies auch und frage erneut. Vielleicht rufe ich
schneller an, wenn sie zu einem Termin nicht kamen als bei anderen Klienten. Vielleicht mache
ich dies auch haufiger, wenn ich sie nicht erreiche und gebe mich nicht so schnell zufrieden,
anstatt zu denken: Nun, sie missen es ja wissen. Es gibt viele Kleinigkeiten in diesem Bereich,
die ich so oder etwas anders gestalten kann, je nachdem, wie schwach oder wie intensiv ich
den Eindruck habe, dass die Eltern ihrer Verantwortung nicht so gut nachkommen. Naturlich
birgt dies immer die Gefahr mit sich, als Bevormundung erlebt zu werden.

Der entscheidende Grund, so zu verfahren, liegt flir mich darin, weil wir es nicht einfach mit
der Beratung oder Therapie erwachsener Personen zu tun haben. Unsere entscheidenden
Gesprachspartner sind zwar oft die Eltern, aber unser Auftrag bezieht sich wesentlich auf
Kinder, die in vielfaltiger Hinsicht von ihren Eltern abhangig sind. Es ist unser Auftrag, das
Wohl des Kindes im Auge zu behalten, dies mit zu bedenken und entsprechend zu handeln.

10.) Unfreiwillige Klienten

Es gibt vielfach die Einstellung, mit ,unmotivierten“ Klienten zu arbeiten sei miihsam. Es ist
nicht so beliebt. Am besten sei es, die Klienten kommen aus freien Stlicken und haben
wirkliches Interesse, etwas zu klaren und zu andern.

Gepaart ist damit manchmal auch die Einstellung, Auftraggeber kann nur die Familie sein.
Andere, wie eine Lehrerin, eine Erzieherin oder die Kollegen des Jugendamtes kénnen zwar
dies und jenes meinen, aber ein Auftrag fir eine Beratung kommt nur von den Eltern. Anders
geht es nicht.

Es gibt auch eine herkdmmliche Auffassung, dass Therapie oder Beratung nur Sinn macht
oder gelingen kann, wenn jemand das freiwillig macht. Er oder sie muss die Einsicht haben
und wirklich etwas andern wollen. Sonst geht es nicht. Wenn jemand aus Zwang sich da
hinbegibt, so passt er sich héchstens auf3erlich an, aber eine wirkliche Veranderung kann nicht
stattfinden.

Dies alles sind Auffassungen, die es tatsachlich schwer machen, mit solchen ,geschickten’
Klienten zu arbeiten.

Man sieht sich dann vor die Aufgabe gestellt, sie zu ,motivieren®, wenn es denn geht oder auch
herauszuarbeiten, dass sie kein wirkliches Anliegen haben, dass sie nicht motiviert sind, oder
dass sie eben ,,noch nicht soweit sind, an ihren Problemen zu arbeiten®.

‘

Die I6sungsfokussierte Sicht ist eine andere und sie erleichtert die Arbeit mit geschickten
Klienten deutlich.

Fur mich relevant war eine Darlegung von Insoo Kim Berg, wo sie ganz praktisch einen
Fragenkatalog entwirft, mit dem man gut vorgehen kann (Berg 1993 S. 76f).

Es gibt nun fir dieses Thema einen meiner Meinung nach ausgezeichneten Artikel, der leider
noch nicht ins Deutsche Ubersetzt ist. Aus diesem Grinden mdchte ich diesen etwas
ausfuhrlicher referieren (Tohn & Oshlag, 1996).

Tohn und Oshlag schlagen folgende Schritte vor.
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Schritt 1: Die Vermeidung von Widerstand und Verleugnung

,Wenn Klienten so betrachtet werden, dass sie ,in Verleugnung“ eines Problems sind, so ist
es die erste Aufgabe des Therapeuten, die Klienten davon zu Gberzeugen, dass das Problem
existiert, dass es real ist und dass man es angehen muss. Wenn Therapeuten dieser Annahme
folgen und versuchen, den Klienten zu Uberzeugen, so stol3en sie oft auf Widerstand.” (alle
Zitate: eigene Ubersetzung) Der Therapeut lauft Gefahr, einer der vielen in der Welt des
Klienten zu werden, der erklart, dass es da ein Problem gibt und dass es wichtig sei, daran zu
arbeiten. Es kann leicht passieren, dass der Klient nicht mehr zurlickkommt.

Tohn und Oshlag schlagen vor, eine andere Auffassung zu entwickeln, namlich davon
auszugehen, dass Klienten ,vielféltige Ziele haben. Der Schlissel fur diese Veranderung liegt
fur den Therapeuten darin, mit dem Klienten zu kooperieren in Respekt zu jedem der Ziele des
Klienten....Wenn somit der Therapeut an Zielen arbeitet, an denen zu arbeiten eine solcher
Klient bereit ist, dann kooperiert er...Wir haben herausgefunden, dass wir, indem wir dem
unfreiwilligen Klienten folgen, ...letzten Endes sowohl die Ziele des Klienten, als auch die Ziele
des Uberweisers erreichen.“ Man kénnte auch sagen, ich gehe davon aus, dass die Ziele,
genauer betrachtet, nicht vollig gegensatzlich sind, sondern vertraue darauf, dass sich in der
Regel herausstellt, dass es Uberschneidungsbereiche gibt. Und indem ich den Zielen des
Klienten folge, kommt dieser auch in diese Uberschneidungsbereiche. Er realisiert damit seine
Ziele und zumindest zum Teil auch die Ziele des Uberweisers.

Schritt 2: Anwendung der sechs wesentlichen Komponenten

Die Weltsicht des Klienten anerkennen

Man sollte die Ziele des Klienten explorieren. ,In einer I6sungsfokussierten Sitzung werden die
Klienten vom Anfang an ermutigt, dem Therapeuten zu erzahlen, wie sie sich fuhlen, wer sie
geschickt hat und wer glaubt, dass sie sich andern missten. Das ist etwas sehr anderes, als
die unfreiwilligen Klienten zu fragen, was ihr Problem ist...Dieser Ansatz erhoht die
Kooperation. Es mag das erste Mal sein, dass der Klient sich nicht beurteilt flhlt. Es konnen
mehrere solcher Gesprache nétig sein, bis Klienten vertrauen, dass der Therapeut wirklich
Rucksicht nimmt auf ihre Sichtweise. Klienten warten auch manchmal, ob der Therapeut nicht
doch versuchen wird, sie zu Uberzeugen, dass sie sich andern midssen. Wenn der Therapeut
dies nicht tut und in der Tat die Weltsicht der Klienten unterstreicht, dann fihlen Klienten sich
gestarkt. Ein Aspekt der Kooperation besteht flir den Therapeuten darin, dem Klienten
gegenuber deutlich zu machen, wie schwierig es fur ihn sein muss, zur Therapie gezwungen
zu werden.”

Die Entwicklung wohlgeformter Behandlungsziele
,Wenn méglich, ermutigen wir unsere Klienten, zu verstehen, was der Uberweiser als Ziel fiir
die Behandlung ansieht und worin der Uberweiser Fortschritt erkennen kann.“ Dazu helfen
Fragen wie:
,Was meinst du, was die Schule (Uberweiser) will, was dann als Ergebnis der
Behandlung anders sein sollte?
Wen muissten sie Uberzeugen, damit sie nicht weiter in Behandlung zu sein brauchten?
Wie lange denken sie, mussten sie diese Veranderungen aufrechterhalten, damit ihr
Uberweiser glaubt, dass sie nicht mehr in Behandlung sein mussten?*
,Ein grolRer Teil der Zeit wird darauf verwendet werden, mit dem Klienten Ziele zu klaren, sie
herunter zu brechen in kleine handhabbare Stiicke und zu diskutieren, wessen Ziele dies
wirklich sind.“ ,Das Hauptziel ist fur viele Klienten, nicht mehr zur Therapie kommen zu
mussen. Das ist ein legitimes Ziel und passt gut zu dem |I6sungsfokussierten Ansatz.*

Den Uberweiser nutzen, um wohlgeformte Behandlungsziele zu etablieren

,Es ist nicht ungewdhnlich, dass ein Uberweiser sagt: ,Sie erzéhlen mir dann, wenn es soweit
ist* und gibt damit die Verantwortung dafir, ob das Ziel erreicht ist, an den Therapeuten. Ein
anderes Ubliches Szenario besteht darin, dass der Uberweiser solche vagen Kriterien benutzt
wie ,sein Selbstwert wird hdher sein“ oder ,sie wird eine bessere Angestellte sein®...\WWenn man
daran arbeitet, die Ziele des Uberweisers zu klaren, so ist es hilfreich, den Uberweiser wie
einen Klienten zu betrachten und I6sungsfokussierte Interviewstrategien anzuwenden.*
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Den Uberweiser nutzen, um den Behandlungsfortschritt aufrecht zu erhalten

Es kann sinnvoll sein, zwischen den Sitzungen mit dem Uberweiser in Kontakt zu treten, um
zu fragen, ob er Fortschritte bemerkt hat. Damit macht man deutlich, dass man Veranderungen
erwartet, die auch bemerkbar sind. ,Manchmal sind Uberweiser so zornig auf Klienten oder so
enttauscht von ihnen, dass sie nicht die Fahigkeit haben, Veranderungen zu bemerken oder
dass sie dem Klienten Uberhaupt nicht zutrauen, dass er nur etwas versucht. In solchen Fallen
ist es wichtig, die Frustration des Uberweisers anzuerkennen, damit der Therapeut sie dann
sanft darauf hinlenken kann, Veranderungen, so sie denn im Laufe der Zeit auftreten, auch zu
bemerken.“ Es kann wichtig sein, dass der Uberweiser Fortschritte bemerkt, weil er sie nur
dann positiv verstarken kann. Das Nicht-Bemerken kann Fortschritte behindern.

Die Klient-Therapeut-Ziel-Beziehung identifizieren und nutzen

,Die funfte Komponente, mit unfreiwilligen Klienten zu kooperieren, besteht darin, die
unterschiedlichen triadischen Beziehungen zwischen Klient, Therapeut und dem Ziel zu
verstehen...Es ist wichtig, zu betonen, dass diese Beziehungen zielspezifisch sind. Ein Klient
kann verschiedene Ziele und zu jedem Ziel eine andere Beziehung haben.*

,In der Triade Kunde-Verkéufer-Ziel-Beziehung weil} der Klient (der ,Kunde*) eine Menge Uber
das Problem und Uber Lésungen und ist bereit, etwas zu tun, bezogen auf die Situation. Der
Therapeut folgt dem Klienten und ist ein guter Verkaufer, indem er daran arbeitet, was der
Klient als seine Losung identifiziert. Zu Beginn der Behandlung fallen die meisten unfreiwilligen
Klienten nicht in diese triadische Beziehung.*

,In der Klagender-Hérender-Ziel-Triade weild der Klient eine Menge Uber das Problem, aber
jemand anderer oder etwas anderes muss sich andern, damit der Klient sein Ziel erreicht. Der
Job des Therapeuten in dieser Beziehung ist es, mit dem Klienten zu kooperieren in der
Hoffnung, ein wohlgeformtes Ziel zu finden. Viele unfreiwillige Klienten fallen typischerweise
in diese Triade, wenigstens bezogen auf ein Ziel.*

,Die dritte Triade ist die Besucher-Gast-Ziel-Beziehung. In dieser Beziehung sieht der Klient
nicht, dass es ein Problem gibt. Wenn es kein Problem gibt, so ist es logisch, dass auch keine
Loésung nétig ist. Einige unfreiwillige Klienten fallen in diese Kategorie. Es ist die Aufgabe des
Therapeuten, dafur zu sorgen, dass der Klient sich sicher und anerkannt fuhlt und daran zu
arbeiten, ein Ziel zu finden, woran der Klient arbeiten will.”

,Indem der Therapeut sich mehr der triadischen Beziehung bewusst ist, hilft ihm das, geduldig
mit Klienten zu bleiben und mehr Moglichkeiten zu sehen.”

Den Klienten helfen, sich auf ihre Ziele hinzubewegen

Die Klienten stecken oft wie in einer Box darin fest, dass sie meinen ein anderer misse sich
oder etwas andern und dann sei das Problem gel6st. Man kann z.B. danach fragen, was dann
anders ist, wenn der andere sich geandert hat. Man kann auch versuchen, andere Ziele zu
erforschen. Eine Art, dies zu tun, besteht darin, die Klienten zu fragen, wie sie dies auf die
Reihe kriegen, wahrend sie warten, bis das Gericht sich dazu bequemt, sich zu andern (der
Partner sich andert, die Kinderschutzagentur nicht mehr hinter ihr her ist). Diese Fragelinie
fuhrt oft dazu, ein wohlgeformtes Ziel zu finden, dem sich der Klient zuzuwenden bereit ist.”
.,Manchmal hilft es, die Dinge erneut zu besprechen und zu klaren, um dem Klienten zu helfen,
aus der Box herauszukommen, wahrend man weiterhin mit seiner Weltsicht kooperiert.”
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11.) Migrationssensitive Beratung

Es gibt die Auffassung, dass es wichtig sei, Uber andere Kulturen Bescheid zu wissen, um
gute Beratung mit Migranten der jeweiligen Kultur durchfihren zu kénnen. Inzwischen gibt es
dazu auch eigens Fortbildungen.

Ich halte dies fur nicht so wichtig. Und bin gleichwohl Gberzeugt, migrationssensitiv zu beraten.
Wie oben dargelegt (siehe: Mit wem arbeiten wir?) bedeutet jede Begegnung mit einem
Klienten oder einer Klientenfamilie, eine neue und einzigartige Kultur kennenzulernen. Denn
jeder Mensch oder jede Familie ist anders, denkt und fUhlt anders, hat andere Werte und
Gewohnheiten usw.

Wichtig fur eine gute Beratung ist, dass ich dieser Person oder dieser Familie wertschatzend
und respektvoll begegne und mit dem nétigen Interesse. Ich muss nicht fur alle Aspekte dieser
Person oder dieser Familie Interesse zeigen, denn es geht ja nicht darum, mit ihr oder ihnen
Freundschaft zu schlieRen, sondern Interesse dafur, was sie fur ein Anliegen hat/haben, was
sie erreichen will/wollen und wie dies gelingen kann.

Die Begegnung mit Klienten oder Familien mit Migrationshintergrund ist eine Variante dieser
Situation.

Ich vertrete diese Position auch noch aus folgenden Griinden:

Wenn ich glaube, schon bestimmtes Wissen uber die Kultur dieser Migrantenfamilie zu haben,
laufe ich immer auch Gefahr, dass ich falsch Uber sie denke. Z.B. denke ich, eine Familie aus
dem Iran ist bestimmt muslimisch und plétzlich merke ich, dass sie Christen sind. Oder ich
denke, das sind Muslime und bestimmt haben die jetzt Ramadan. Aber dann stellt sich heraus,
dass sie Alewiten sind, die keinen Ramadan praktizieren.

Solche Uberraschungen kann es immer geben. Deshalb ist Offenheit und Interesse das
Wichtigste, nicht spezifisches Wissen.

Es gibt noch einen weiteren Grund. Wenn ich denke, es ist wichtig, tber diese fremde Kultur
Bescheid zu wissen, bringt mich das immer wieder in Stress. Denn ich kann nicht tGber Hundert
Kulturen oder Sprachen oder -zig Religionen mit ihren jeweiligen Spielarten Bescheid wissen.
Das ist vollig illusorisch. Und wenn ich in Stress bin, fehlt mir eher die nétige Offenheit. Deshalb
ist es besser, offen zu sein, neugierig und bescheiden.

Wenn ich dazu noch etwas Spezielles (und Zutreffendes) Uber die Kultur dieser Familie weil3,
umso besser. Dann ist das wie ein Sahnehaubchen. Aber es ist nicht notwendig.

12.) Umgang mit traumatisierten Menschen

1.) Eine Skizze der gesellschaftlichen Situation

Das Thema Traumatisierung hat in den letzten Jahren in der Fachdiskussion und in der
Offentlichkeit erheblich an Bedeutung gewonnen. In Zusammenhang mit Kriegen, die die USA
fuhrten (Vietnam, Irak), dann spater auch Deutschland (Afghanistan), wurden die
zerstorerischen Auswirkungen der Traumatisierungen von Soldaten mehr erkannt. Auch die
Traumatisierungen der Zivilbevdlkerung kamen mehr in den Blick (Balkankriege, Kongo,
sexuelle Traumatisierungen). Vieles hat sich neu entwickelt, neue therapeutische Ansatze und
auch eine eigene neue Berufsgruppe, die Notfallseelsorger. Eine neue Diagnose ist
entstanden, die Posttraumatische Belastungsstérung (PTBTS). Die bke hat in 2012 ihre
wissenschaftliche Fachtagung diesem Thema gewidmet. Offensichtlich ist man der Meinung,
dass mehr Wissen und Kompetenz in diesem Bereich auch in der EB notig ist.

Wie so oft haben solche Entwicklungen ihre guten und ihre schlechten Seiten. Zu den guten
Seiten gehdrt sicherlich, dass Traumatisierungen mehr erkannt und beachtet werden, dass
mehr und geeignetere Hilfen entwickelt und bereitgestellt werden.
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Zu den Folgen unter Kollegen in der EB zahle ich, dass der Anspruch, Bescheid zu wissen,
Kompetenz in diesem Bereich zu haben oder zu erwerben, gewachsen ist. Auch die Ahnung
und das Wissen und entsprechend der Respekt davor, wie ungeheuer schwerwiegend solche
Probleme sein kdnnen, ist groer geworden. Wie aber damit umgehen, dass man Probleme
besser erkennt oder ihre Gro3e besser einschatzen lernt, aber nicht mehr Zeit hat? Oder auch
nicht jeder gleich zum Spezialisten fur diesen Problembereich werden kann. Das ist ja
meistens so in unserem Bereich. Die Wahrnehmung von Problemen wird verbessert, die
Kompetenz im Umgang damit auch oder zumindest die Ahnung, welche Kompetenzen man
haben musste, aber neue zeitliche und tatsachliche Mdglichkeiten, dies umzusetzen, werden
uns nicht gegeben und somit erhdht sich der Druck fur die einzelnen Mitarbeiter.

2.) Neuere Konzeptionen zur Behandlung von Traumafolgen

Ich méchte einige neuere Konzeptionen, auch ungewdhnliche, skizzieren.

EMDR (= Eye Movement Desensitization and Reprocessing)

Diese schon recht etablierte Methode, von Francine Shapiro entwickelt, méchte ich,
bezugnehmend auf Eschenrdder (2006) kurz beschreiben: ,Der Problemzustand wird aktiviert,
indem die Person sich auf eine belastende Vorstellung und die damit verbundenen Gedanken
und Koérperempfindungen konzentriert; der Grad der Belastung wird auf der SUD-Skala
[Subjective Unit of Disturbance oder Distress] eingeschatzt. Gleichzeitig mit der Konzentration
auf die belastende Vorstellung werden gleichmaRige Augenbewegungen induziert.
Anschlieend wird besprochen, welche Bilder, Gedanken und Gefuhle dabei aufgetaucht sind.
Die Augenbewegungs-Serien und die anschlieBende kurze Besprechung des aufgetauchten
Materials werden so lange fortgesetzt, bis das Erregungsniveau deutlich abgesunken ist
(moglichst bis auf einen SUD-Wert von 0 oder 1). Wenn dies der Fall ist, wird eine positive
Kognition mit der jeweiligen Vorstellung verbunden, wahrend erneut Augenbewegungen
induziert werden.”

EMI (Eye Movement Integration)

Die Methode ahnelt EMDR, insofern auch hier mit Augenbewegungen gearbeitet wird,
allerdings langsameren. Sie wurde von Connirae und Steve Andreas entwickelt und von Danie
Beaulieu weiterentwickelt. Ich lernte sie in einem Workshop auf einer Tagung von Woltemade
Hartmann kennen (2009).

Energiepsychologie

Diese geht davon aus, dass es, entsprechend der alten chinesischen Tradition, im Menschen
ein Energiesystem gibt. Emotionale Stérungen oder besonders auch Traumatisierungen
stoéren nicht nur den emotionalen Haushalt, sondern auch dieses Energiesystem. Daraus folgt,
dass man auch bei der Heilung an diesem Energiesystem ansetzen kann. Man balanciert es
aus und dies kann sich positiv auf die Geflhle, Gedanken und Handlungen auswirken. Das ist
die Grundidee. Man geht sogar davon aus, dass dieser Ansatz in gewisser Weise eine
grundlegendere Heilung bewirkt als die Arbeit auf der Ebene der Emotionen.
Vom Energiesystem wird angenommen, dass es Energieleitbahnen gibt, die Meridiane, und
dass die bei einem gesunden Menschen im Fluss sind. Bei Stérungen gibt es Blockierungen
und damit stellenweise zu viel oder zu wenig Energie und vor allem: die Energie flie3t nicht.
Analog dazu, wie Akupunkteure die Akupunkturpunkte mit Nadeln behandeln, um
Blockierungen aufzuheben, so wird bei der Energiepsychologie damit gearbeitet, dass
Akupunkturpunkte geklopft werden. Deshalb nennt man dieses Verfahren auch
Klopfakupressur. Man geht davon aus, dass man mit dem Klopfen oder auch dem Massieren
der Punkte eine ahnliche Wirkung erzielen kann wie durch die Behandlung mit Nadeln,
wahrscheinlich schwacher, aber mit dem Vorteil, dass man dies selber machen kann. Es
scheint auch nicht so wichtig, haargenau solch einen Punkt zu treffen, denn durch Klopfen wird
ja auch das umgebende Gewebe erschittert, insbesondere, wenn Knochen in der Nahe sind,
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die die Schwingungen weiterleiten, so dass eine ungefahre Lokalisation schon ausreicht. Die
Pioniere auf diesem Gebiet haben auch Meridianpunkte herausgesucht, die leicht zuganglich
sind, so dass so etwas auch im Setting von Psychotherapie/Beratung gut anwendbar ist:
Keiner muss sich ausziehen, in der Regel kdnnen die Klienten bei sich selber klopfen.
Gallo (2000, 2001, 2002), ein wichtiger Vertreter dieses Konzepts, halt es fur wichtig, dass
man zuerst genau diagnostiziert, wo genau, bei welcher Leitbahn (Meridian) die Stérung
lokalisiert ist und dass man dann gezielt bestimmte Punkte behandelt. Zur Diagnose
verwendet er Muskeltests. Das sind in der Kinesiologie gebrauchliche Methoden. Das ist
etwas, was man schon Uben muss und es braucht ein gewisses Fingerspitzengefluhl, dies
richtig zu machen.

Es gibt eine andere Variante, da halt man dieses genaue Diagnostizieren fur nicht notwendig,
sondern hat die Einstellung: Klopfe halt einfach alle Punkte, irgendeiner wird’s schon sein, der
hilft. Also mehr so eine Schrotschuss-Methode, wenn ich das so sagen darf. Dies wird von der
EFT vertreten, ,Emotional Freedom-Technique® (z. B. Hartmann, 2002).

BMSA (= Brief Multi Sensory Aktivation)

Durch einen Artikel von Eschenréder (2006), bekannt als Verhaltenstherapeut, kognitiver
Therapeut und auch als Autor fur EMDR, bin ich auf eine Weiterentwicklung der energetischen
Psychotherapie von Andrade (2006) gestoRen. Andrade ist ein argentinischer Psychiater, der
in Argentinien und Uruguay sehr viel getan hat, die energetische Psychotherapie dort
auszubreiten. Und er ist auch derjenige, der die umfangreichsten empirischen
Untersuchungen zur Wirksamkeit der energetischen Psychotherapie durchgefihrt hat.
Andrade nun hat sich offensichtlich von dem urspriinglichen Konzept abgewandt und sich
wieder mehr westlichen Theorien zugewandt und vertritt nun ein Konzept, das er BMSA nennt.
Er sagt, es hatte sich herausgestellt, dass es gar nicht notwendig ist, genau die
Akupunkturpunkte zu klopfen, um eine Wirkung zu erzielen, sondern dass es ziemlich egal ist,
wo man klopft. Entscheidend sei eine starke sensorische Stimulation des Korpers. Ubrigens
zitiert Eschenréder auch aus der groRen Akupunkturstudie, die in Deutschland von den
Krankenkassen gemacht wurde zur Schmerzbehandlung und dort hatte sich ebenfalls
ergeben, dass die Wirksamkeit der Akupunktur fast genauso grofd ist, wenn irgendwelche
Punkte mit Nadeln stimuliert werden, als wenn die nach der chinesischen Medizin richtigen
Punkte stimuliert werden (Haake, 2004).
Andrade  erklart die  Wirkung mit Hilfe der neueren Hirnphysiologie:
Er sagt, wenn eine starke Emotion oder ein Trauma aktiviert ist, dann bedeutet dies, dass im
Gehirn ein bestimmtes Erregungsmuster aktiviert ist. Wenn nun eine starke sensorische
Stimulation erfolgt, wo wird dies ebenfalls ans Gehirn geleitet, auch in die Gro3hirnrinde, aber
auch in die Teile des Gehirns, die relevant sind fur intensive Gefthle. Dadurch wird dort ein
anderes Erregungsmuster aktiviert. Und dieses bringt das traumatische Erregungsmuster
durcheinander. Und darin besteht die Heilung: Dass dieses traumatische Erregungsmuster
gestort oder irgendwie durcheinandergebracht und damit geschwacht wird. Das setzt naturlich
voraus, dass das neue Erregungsmuster irgendwie starker oder stabiler ist. Oder es sind
Wiederholungen nétig, dass dies allmahlich erfolgt.
Nach Aktivierung des Problems, um das es geht, schlagt Andrade vor (eigene Ubersetzung):

»Stimulation der Sinne

A. Korperbezogene Stimulierung
Klopfe, halte, massiere, kneife, zwicke plotzlich, verandere die Temperatur, egal wo.

B. Propriozeptive Stimulierung
Muskeltests, gehen, trotten, schwimmen, Rudern, Fahrrad fahren, Skifahren, komplexe
Fahigkeiten austben wie ein Musikinstrument spielen, Entspannung erfahren, sich dehnen,
sich wiederholende und schnelle Ubungen wie Kampfsport, Tanzen, Kérperausdruck, Spiele
mit starker physischer Beteiligung, Massage, sexuelle Aktivitat.
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C. Visuelle Stimulierung
Augenbewegungen, Blinzeln (!), Offnen und Schliel3en von beiden oder einem Auge zu selben
Zeit, Kombinationen davon.

D. Verbal-auditive Stimulierung
Beschreiben, reden, Bestatigen, Benennen, Symbole benutzen, Zahlen, Singen, Musik héren,
54321.

E. Geruchsstimulierung
Ein parfimiertes Tuch unter die Nase halten.

F. Geschmacksstimulierung
Pfefferminzbonbons.

G. Kognitive Stimulierung
Rechenoperationen oder andere Aufgaben.*

3.) Theorie der Heilung von Traumata in Kurzform

Eschenrdder hat nun die Idee, dass sich hiermit eine Ubergreifende Konzeption entwickeln
lasst, die sehr verschiedene therapeutische Ansatze integriert.

Das Entscheidende ist folgendes:

,Der Problemzustand wird aktiviert (durch reale Konfrontation oder durch die Vorstellung der
Problemsituation und der damit verbundenen Gedanken, Gefiihle und korperlichen
Reaktionen); gleichzeitig wird ein damit inkompatibler neutraler oder positiver Zustand
hervorgerufen. Die Intensitat der belastenden Geflihle wird durch die wiederholte Koppelung
der unvereinbaren Zustande geschwacht.*

Mit diesem grundlegenden Prozess kann man nun verschiedene Ansatze quasi erklaren.

Systematische Desensibilisierung:

Es wird ein Entspannungszustand hervorgerufen, der ein von der Angst sich unterscheidendes
Erregungsmuster im Gehirn aktiviert. Dann aktiviert der Klient in dosierter Form die Angst, ein
entsprechendes Erregungsmuster wird im Gehirn aktiviert, aber durch das Erregungsmuster
der Entspannung zerstért oder minimiert. Dies geschieht schrittweise so, dass die
Entspannung immer die Oberhand behalt.

EMDR:

Der Klient begibt sich in die traumatische Erfahrung, ein entsprechendes Erregungsmuster im
Gehirn wird aktiviert. Die gelenkten Augenbewegungen stellen eine ungewohnliche
sensorische Stimulation dar, werden ebenfalls ins Gehirn geleitet, aktivieren ein anderes
Erregungsmuster, was das traumatische Erregungsmuster stért und dadurch schwacht oder
kaputt macht.

Energetische Psychotherapie:

Der Klient schwingt sich in das Feld der traumatischen Erfahrung ein, wodurch das
entsprechende Erregungsmuster im Gehirn aktiviert wird. Dann klopft er entsprechende
Punkte, die einen sensorischen Input darstellen und im Gehirn ein anderes Erregungsmuster
aktivieren, das das traumatische Muster stort und dadurch schwéacht.

Eschenrdder nennt noch:

- ,Die Konzentration .guf situationsspezifische hilfreiche Gedanken

- Die humoristische Ubertreibung negativer Gedanken

- Die Erinnerung an Situationen, in denen die Person relevante Ressourcen zur Verfugung
hatte

- Die Durchfuhrung einer Entspannungstechnik
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- Die Konzentration auf rhythmische Augenbewegungen, bifokale auditive oder taktile
Stimulierungen
- Das Klopfen von Akupunkturpunkten oder anderen Koérperstellen.®

Wichtig ist, dass diese beiden Zustande in Berihrung kommen mussen, sich etwas Uberlappen
und der angenehme oder neutrale Zustand muss die Oberhand behalten (oder gewinnen).
Wenn letzteres nicht gelingt, ist eine Retraumatisierung die Folge, die auf jeden Fall verhindert
werden muss.

So kann ein Trauma geheilt werden. Dieses einfache Grundmodell kann man auch bei Bedarf
Klienten erklaren. Dass das Modell so einfach ist, heif3t nicht, dass die Heilung einfach ist!

Traumatische Angenehme oder
Erfahrungen neutrale Erfahrungen

Mit Reaktivierung der Erfahrung des Traumas oder ,Zustand“ ist etwas gemeint, was
tendenziell den ganzen Menschen umfasst. Es geht also nicht nur um Worte oder um Gefuhle,
sondern auch um Gedanken, das dazugehdrige Verhalten und insbesondere auch um alle
moglichen damit einhergehenden physiologischen und neurophysiologischen Prozesse.
Méglicherweise wird der eine oder andere Leser diese meine Behauptung als frech und
arrogant erleben, angesichts der vielen Bucher Uber Traumata und der inzwischen
ausgefeilten diversen Zusatzausbildungen. Ich denke aber, wenn man bei Eschenrdder
nachliest (oder der weiteren dort angegebenen Literatur), der ja sowohl die Verhaltenstherapie
und EMDR sehr gut kennt und auch Uber Klopfakupressur und BMSA Bescheid weil}, glaube
ich, dass man das so ohne Anmallung behaupten kann. Es ist ja keine Theorie der
Traumatisierung, sondern eine Theorie der Heilung! Und das Modell passt auch zu den heute
so modernen und modischen Erkenntnissen der Neurophysiologie.
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4.) Diese Theorie vom l6sungsorientierten Standpunkt aus betrachtet

Loésungsfokussiertes Arbeiten in einem sehr konsequenten Sinne (siehe z.B. das Konzept von
BRIEF, George (2011)) braucht eine solche Theorie nicht. Dies ware eine Theorie Uber das,
was im Klienten bei einer Heilung von Traumafolgen vorgeht und das ist fur
I6sungsfokussiertes Arbeiten nicht nétig. Es ware einzuordnen in eine Kybernetik 1. Ordnung
(siehe Kapitel Beratung und Therapie), in eine entsprechende Erweiterung oder
,verwasserung“ des losungsorientierten Ansatzes. Da man sich aber in Fachkreisen sehr
ausgiebig mit Traumata beschaftigt, wollte ich diese hier anflhren. Vielleicht gibt es auch
I6sungsorientierten Kollegen mehr Sicherheit, auch in diesem Bereich ein solches Konzept zu
haben. Mir geht es zumindest so. Sehr renommierte und erfahrene Kollegen brauchen so
etwas offensichtlich nicht. So stellen die BRIEF-Kollegen in ihrem Abschnitt Uber die
Behandlung von Traumata nur kurz fest, dass dies mit Idsungsfokussierter Therapie mdglich
ist, geben zwei Bucher als Beleg an und fangen dann an, Uber einzelne Behandlungen zu
berichten (Ratner u.a. S. 207ff)

Die beschriebene Theorie bedeutet nun nicht, dass alle Menschen mit traumatischen
Erfahrungen eine Therapie mitmachen mussten. Diese Theorie ist vielmehr gerade geeignet,
mdglicherweise auch verstandlich zu machen, warum bekanntermalien ein Gutteil von
Menschen bei schrecklichen Ereignissen keine Traumafolgestdérungen entwickeln. Man kann
diese Theorie so nehmen, dass Menschen spontan entsprechend handeln und sie somit
traumatische Erfahrungen Gberwinden.

Dies wird vermutlich zusammenhangen mit ihren eigenen Fahigkeiten, Ressourcen zu
aktivieren oder mit Umstanden in ihrer Umwelt und insbesondere, wie flr sie wichtige
Personen mit ihnen umgehen.

So hat die zentrale EMDR-Technik offensichtliche Ahnlichkeiten mit Prozessen, die wahrend
des Traumens ablaufen. Auch da bewegen sich die Augen seitwarts hin und her und es ist
bekannt, dass das andauernde Unterbrechen von Traumen Menschen in einen
aulderordentlich schlechten emotionalen Zustand bringt. Traume sind somit lebensnotwendig
und sie helfen, schwierige Erfahrungen zu verarbeiten. Man kdnnte EMDR als eine Methode
ansehen, die kinstlich, also im therapeutischen Rahmen, den Menschen hilft, bei denen das
Traumen nicht ausreicht oder fehlschlagt. Ein angstvolles Aufwachen bei einem Traum kann
verstanden werden, dass hier die traumatische Erfahrung die Oberhand gewonnen hat und
der mit dem Traumen verbundene Heilungsversuch (erstmals) gescheitert ist.

Nimmt man BMSA, auch wenn dieser Ansatz noch wenig erforscht ist, so ist er jedoch fur
einen ldsungsorientierten Praktiker besonders interessant. Denn damit wirde verstandlich,
dass es sehr viele alltdgliche Handlungen gibt, die potentiell ein Gegengewicht zu den Folgen
von Traumatisierungen darstellen konnen. Man kdnnte also denken, dass der Alltag ganz viele
solche Méglichkeiten bereithalt und dass sich die Menschen darin unterscheiden, inwieweit es
ist ihnen mdglich ist, die passenden Handlungen aus Zufall oder Intuition oder aus
irgendwelchen Alltagstheorien heraus so zu gestalten, wie in der Theorie beschrieben: Die
traumatische Erfahrung ist zumindest in Ansatzen prasent und die Alltagshandlungen férdern
einen dazu inkompatiblen Zustand und dieser behalt die Oberhand. Je mehr das der Fall ist,
umso eher wird es Menschen in ihrem Alltag gelingen, traumatische Erfahrungen zu
bewaltigen.

Es erscheint dann umso mehr sinnvoll, in der Beratung danach Ausschau zu halten, welche
Handlungen ein Klient schon als hilfreich herausgefunden hat und diese Theorie wirde den
pragmatischen Grundsatz, das, was hilft, sollte mehr gemacht werden, noch unterstitzen.

So habe ich mit einem Jungen geredet, ob er irgendeinen Trick herausgefunden hat, was er
machen kann, wenn er so durcheinander ist. Er hat mir erzahlt, er geht dann in der nachsten
Schulpause hoch auf das Klettergertst und guckt ganz weit zum Horizont. Oder zu Hause geht
er einfach raus und fahrt mit dem Fahrrad eine halbe Stunde rum, dann geht es ihm wieder
gut. Und er hat erzahlt, er mache unter der Bank einfach so: (Klopfbewegung der Fingerkuppen
in die Handflache der anderen Hand).
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Somit kann man vielleicht entdecken, dass es eine Menge von Alltagsgewohnheiten und
,=Unarten“ von Kindern gibt, die potentiell nutzlich sind.

Man konnte da weiter spekulieren, ich betone spekulieren:
- Sind vielleicht die unablassigen und nervenden Bewegungen, die hyperaktive Kinder
durchfiihren, Heilungsversuche? Funktionieren sie vielleicht nur deshalb nicht, weil sie sich
verselbstandigt haben als Handlungen und die Verbindung zu dem entsprechenden
problematischen Geflhl verloren gegangen ist? Musste man den Kindem vielleicht helfen,
diese Bewegungen ein wenig mit den urspringlich traumatisierenden Zustanden in
Zusammenhang zu bringen, so, dass diese Bewegungen vielleicht dann ihre heilende Wirkung
entfalten kénnten?

- Auch viele bléde Angewohnheiten von Kindern, die die Eltern nerven: Sind sie vielleicht
ebenfalls Heilungsversuche, Gegenmittel gegen flr Kinder nicht beeinflussbare unangenehme
Situationen?

- Die vielen Bewegungen, die manche ausfiihren (Radfahren, Joggen, Wandern): Lieen die
sich nicht starker als heilend wirksam werden lassen, wenn die Menschen sie mit gewissen
Emotionen verbinden, so dass die unterschiedlichen Erregungsmuster zusammentreffen und
die positiven oder neutralen, indem sie die Oberhand behalten, ihre heilende Wirkung entfalten
kénnen?

- Warum bewaltigen einige Menschen Traumatisierungen, andere nicht? Viele Menschen
machen ja alle moglichen Bewegungen, die doch heilend wirken kdnnten? Warum
funktionieren die bei einigen nicht? Vielleicht liegt es auch daran, dass manche Menschen die
traumatische Erfahrung zu weit wegsperren (dissoziieren), so dass sie bei diesen praktizierten
Bewegungen und sensorischen Inputs nicht mehr in Kontakt kommen mit dieser traumatischen
Erfahrung und man misste ihnen helfen, diese Dinge nur ein klein wenig mehr in
Zusammenhang zu bringen.

5.) Warum der lI6sungsfokussierte Ansatz fiir diese Problematik in der EB
ideal ist

Kein Ansatz geht so konsequent ressourcenorientiert vor und dies ist gerade im Umgang mit
traumatisierten Menschen eine sichere Vorgehensweise und Sicherheit ist in diesem Bereich
von grof3er Bedeutung. Mag sein, dass ldsungsfokussiertes Vorgehen mit traumatisierten
Menschen an Grenzen stofdt, ein Trauma wirklich umfassend zu Uberwinden, zu heilen und
dass dazu im weiteren Verlauf zusatzliche Techniken notwendig werden. Das ist aber in der
Erziehungsberatung nur von geringem Nachteil. Wenn es um traumatisierte Kinder oder
Jugendliche geht, bleibt immer noch der Weg, sie an niedergelassene Therapeuten oder
spezialisiertere Fachleute weiterzuvermitteln. Wenn es um traumatisierte Eltern geht, so
besteht ja eh die Aufgabe der Erziehungsberatung nicht darin, das Trauma eines Elternteils
zu heilen, sondern ihnen zu helfen, ihrer Erziehungsverantwortung trotz ihres Leidens unter
Traumafolgen besser gerecht zu werden. Mag sein, dass in diesem Zusammenhang
gleichzeitig das Trauma gemildert oder sogar mitbehandelt wird — das ware ideal -, aber wenn
dies nicht oder nur wenig geschieht, so bietet sich hier ebenfalls die Weitervermittiung zu
spezialisierten Therapeuten an. Das bedeutet jedoch im Umkehrschluss nicht, bei jedwedem
Verdacht oder auch vielleicht zu genauerer Diagnose die Klienten weiter zu verweisen. Die
weiteren Ausfuhrungen werden dies deutlich machen.

Der grofe Vorteil des I6sungsfokussierten Arbeitens besteht darin, nicht aufdeckend und
konfrontierend zu arbeiten. Und das sind die Arbeitsformen, die, wenn nicht sorgfaltig
angewendet, bei Traumatisierungen zu Gefahren fir die Klienten und Therapeuten werden
kénnen.

Was Beratern Angst im Umgang mit traumatisierten Menschen macht, ist, dass diese plétzlich
in einen akut traumatisierten oder dissoziierten Zustand kommen konnten, der dann nicht mehr
beherrschbar ist und schlimme Folgen nach sich ziehen kdnnte. Diese Angst fuhrt bei Kollegen
dazu, moglichst gar nicht mit solchen Menschen zu tun haben zu wollen oder zu denken, ich
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muss mich sehr kompetent machen, damit ich sehr gut Bescheid weifl3, was ich zu tun und zu
lassen habe, am besten eine gesonderte traumatherapeutische Zusatzausbildung machen.
Der I6sungsfokussierte Ansatz kann sicherlich solche tberraschenden Krisen nicht mit vélliger
Sicherheit verhindern, er arbeitet aber von Anfang an so, dass die Wahrscheinlichkeit solcher
Krisen in einer Weise minimiert wird wie bei keinem anderen Ansatz.

Dies wird auch in dem Selbsthilfebuch von Yvonne Dolan deutlich, das passenderweise den
Titel hat: ,Schritt fir Schritt zur Freude zurtck® (Dolan 2009).

6.) Die Beratung im Detail

Ich mdéchte mich im Folgenden teilweise auf Delucci (2012) beziehen, die eine Kombination
von ldsungsfokussiertem Arbeiten und EMDR vorschlagt, wobei ich nicht der Meinung bin,
dass man sich wie sie gerade an EMDR halten muss und vor allem nicht so eng, wie sie es
tut.

Sinnvollerweise fragt man zuerst viel danach, wie der Klient nach dem Trauma auf den Stand
gekommen ist, den er jetzt hat. Was hat er nach dem Trauma gemacht? Was hat er schon
erreicht, dass er hier so sitzen kann? Daraus ergeben sich wichtige Kompetenzen und schon
erreichte Erfolge.

Das heil3t besonders, ich schaue, ob der Klient Zeiten findet, in denen es ihm gut oder besser
geht, was er bewusst tut, damit es solche Zeiten gibt oder diese langer andauern, ob es
sonstige Lésungsversuche gibt, die weitergeflihrt werden kdénnen. Also insgesamt, ob Dinge
zu finden sind, wo er sich als jemanden erleben kann, der aktiv etwas tun kann, das Ziel zu
erreichen, das er sich nach der traumatischen Erfahrung vorstellt. All dies ist auf jeden Fall
erst mal von grof3er Bedeutung, einfach, weil es fir den Klienten von grollem Wert ist, zu
wissen: ich habe dies gekonnt!

Ich empfehle, das Transskript eines Gesprachs zu lesen, das Insoo K. Berg mit einem Klienten
fuhrte (Berg, I. K. 2008), der beinahe einen Suizidversuch machte (vielleicht gehort dies eher
zu dem Thema Umgang mit Krisen als zur Traumabehandlung, aber es ist m.E. auch hierfur
lehrreich). Insoo K. Berg erfragt dabei sehr genau, was der Klient die ganze Nacht bis zu dem
jetzigen Gesprach getan hat, um damit seine Fahigkeiten zur Bewaltigung herauszufinden und
ihm selber auch bewusster zu machen.

Bezogen auf die Beratungssituation schlagt Delucci eine Sicherheitsskala vor. Die definiert sie
von 1 bis 10. 1 bedeutet: ,sehr unsicher in dieser Beratungssituation“ und 10 bedeutet: ,sehr
sicher in dieser Beratungssituation®. Die 0 benutzt sie hier nicht, denn mit einer 0 ware der
Klient nicht im Beratungszimmer. Das Besondere dieser Skala im Unterschied zu sonstigen
Skalen in der I6sungsfokussierten Arbeit besteht darin, dass der Berater nicht den Klienten
fragt, was dieser tun kann, um eine Stufe weiter zu kommen, sondern er fragt, was er, der
Berater tun musste, damit der Klient sich hier in der Beratungssituation eine Stufe sicherer
fuhlen kann. Vorher fragt er allerdings, was beigetragen hat, die jetzige Skalierung zu erreicht
zu haben. Nach Delucci‘s Erfahrung muss der Klient in etwa eine 7 auf der Sicherheitsskala
erreicht haben, damit Gberhaupt die eigentliche EMDR-Technik angewandt werden kann.
Dabei ist darauf zu achten, dass es Diskrepanzen geben kann, dass der Klient einen hohen
Skalenwert angibt, er aber offensichtlich viel angstlicher wirkt. Dann muss man nachfragen,
welchen Skalenwert der Korper erreicht. Wenn der Klient nicht Gber das Trauma reden will, so
interpretiert dies Delucci so, dass sich der Klient noch nicht sicher genug fuhlt. Es muss also
erst daran gearbeitet werden, dass er sich sicherer fihlen kann in der Beratungssituation.

Ich habe Zweifel, ob man in dieser Weise mit der Sicherheitsskala arbeiten sollte. Mir kommt
es vor, dass Delucci mit den Fragen danach, was der Berater tun sollte, damit der Klient sich
sicherer fuhlt, vor allem vermeiden will, den Klienten zu Uberfordern. Das ist sicherlich sehr
wichtig, gerade bei dieser Problematik. Vielleicht gibt es aber auch Alternativen oder
Erganzungen:

e Wenn es moglich ist, kdnnte ich doch mit dem Klienten dartber sprechen, wann es ihm seit
dem letzten Gesprach ein wenig besser gegangen ist. Was dazu beigetragen hat, wer geholfen
hat oder was usw.?
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Ich wirde damit Uber sein Leben reden und wenn es dort bessere Erfahrungen gab, so
koénnten diese sich auch in der gegenwartigen Situation ausbreiten. Und wenn sich da Aspekte
herausfinden lassen, in denen der Klient selbst etwas beitragen konnte, dass es ihm besser
ging — umso besser.

e Mir fallt ein Beispiel ein: Ich sollte einen Begleiteten Umgang machen. Die Mutter wirkte
aulderordentlich traumatisiert. Es kam soweit — ohne jetzt die Einzelheiten zu berichten — dass
ich den Begleiteten Umgang ablehnte und eine Verhandlung vor Gericht stand bevor. Diese
Situation wirkte auf die Mutter, dass sich ihr Befinden extrem verschlechterte. Sie kam jedoch
zu mir zum Gesprach. Es war ganz wenig moglich. Sie schaute aus dem Fenster und erstarrte
noch mehr. Ich bat sie, irgendetwas zu tun, damit es ihr ein klein wenig ertraglicher wird. Sie
koénne ruhig aufstehen, sich bewegen und tun, was hier im Raum maglich ist. Sie stand auf
und bewegte sich langsam im Raum umbher. Ich tat es ihr nach. Ich benannte alle Bewegungen,
die ich bei ihr sah und von denen ich nur den leisesten Verdacht hatte, dass sie ihre Situation
ein winziges bisschen ertraglicher machten: dass sie lieber an die Wand schaut, dass sie ihre
Hande aneinander reibt, dass sie langsame Schritte macht usw. Ich ging davon aus, das sind
Dinge, die sie genau in diesem Moment tun kann und die ihr ein wenig helfen. Ich machte
manche Bewegungen ebenso wie sie, damit sie diese als mehr normal erlebt und ich nicht
dasitze und sie nur beobachte.

Ohne hier in die Einzelheiten zu gehen, wird wohl deutlich, von welch groRer Bedeutung die
Stabilisierung und das Erreichen einer relativen Sicherheit insgesamt ist, bevor spezielle
traumatherapeutische Techniken zum Einsatz kommen kdnnen.

Das ist mit ein Grund, warum die Arbeit in der Erziehungsberatung so wichtig ist, selbst wenn
die eigentliche ,Heilung“ des Traumas vielleicht dort nicht erfolgt. Es ist mit Sicherheit eine
wertvolle Arbeit, eine gute Stabilisierung zu erreichen: ein Bewusstsein, ich kann eine Menge
selber tun und dies und jenes habe ich schon erreicht. Und dann kann auch die Motivation
entstehen, noch etwas Zusatzliches zu tun, sich noch umfassender von den alten negativen
Erfahrungen zu befreien. Wenn das die Erziehungsberatung leisten kann, ist das schon mehr
als genug.

Es gibt sehr verschiedene Erscheinungsformen, wie sich Traumatisierungen zeigen kdnnen.

e Z.B. erzahlte eine Mutter, wie sie wieder erneut geschockt war, was ihre 15-jahrige Tochter
sich leistete.

Ich konnte sie fragen, was sie danach gemacht hat, bis es ihr wieder (etwas) besser ging. Die
erfolgreichen Handlungen und Strategien konnte ich ihr empfehlen, dass sie die auch in
Zukunft tun soll, wenn erneut so etwas Schlimmes passiert. Z.B. erzahlte sie, wie sie dann
heftig im Garten gearbeitet hat, wie sie mit dem Hund spazieren gegangen ist oder ahnliches.

Nach I6sungsfokussierter Uberzeugung soll man bei allen Handlungen, von denen die Klienten
erzahlen, dass sie positiv gewirkt haben, empfehlen, mehr davon zu tun. Wenn ich unter
Berlcksichtigung des Konzepts von BMSA gehdért habe, dass eine intensive sensorische
Stimulation oder speziell auch eine abwechselnde Rechts- Links Stimulierung, (wie ja auch
beim EMDR oder EMI oder der Kinesiologie) nutzlich war zur Wiederherstellung eines guten
Zustandes, so kann ich ggf. mit noch groRerer Uberzeugungskraft der Klientin empfehlen,
mehr davon zu tun. Und bekanntlich sind die Dinge, die eine Klientin selbst herausgefunden
hat, fur sie einfacher zu tun, als irgendetwas Neues, das eine Therapeutin ihr empfiehlt. Es ist
schon im Alltag eingebettet und kann viel besser zu einer guten Gewohnheit werden.
Wenn also ein Klient von schlimmen Zustanden in seinem Alltag berichtet und von Formen der
Bewaltigung, so hat er das schon gemacht in gewisser Weise, was z.B. EMDR eigens in der
therapeutischen Situation veranstalten will. Und ich kann dem Klienten gegeniber die guten
Dinge, die er getan hat, ausdricklich empfehlen.

Sofern es ihm schwerfallt oder es lange dauert, bis er wieder in ein gewisses Gleichgewicht
gekommen ist, so kann ich ihm ggf. einen Vorschlag machen, was er tun kann, wenn so etwas
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Ahnliches erneut vorkommen sollte. So kann ich ihm z. B. die 54321-Technik (Isebaert 2005)
oder die Akupressurpunkte nach EFT bei Bedarf empfehlen.

54321

,Der Therapeut bittet den Patienten, fiinf Gegenstdande aufmerksam zu betrachten und sie
dann zu benennen. Dann soll er 5 Laute nennen, die er hort; dann fiinf kérperliche
Empfindungen mit Aufmerksamkeit spliren und nennen. Sodann soll er vier Gegenstdande
beobachten und nennen, es kénnen dieselben sein oder andere; vier Laute und vier
Empfindungen. Dann drei Gegenstdnde, drei Laute, drei Empfindungen; zwei
Gegenstande, zwei Laute, zwei Empfindungen und schlieRlich einen Gegenstand, einen
Laut und eine Empfindung. Er soll sich Zeit nehmen, um auf jede visuelle, auditive und
propriozeptive Wahrnehmung Acht zu geben.

Die Methode hat den groBen Vorteil, dass sie tiberall und unter allen Umstdnden
angewendet werden kann: Es gibt immer etwas zu sehen, zu héren und zu spiren.”

Es gibt auch Abwandlungen, z.B. auch zum Einschlafen.

Ich stelle somit nicht gesondert in der Beratungssituation einen Zustand her, um solche
Techniken anzuwenden, sondern ich beziehe mich auf seine Erzéhlungen von seinem Alltag,
wo er immer mal wieder in solche schlimmen Zustadnde kommt und mache ihm Vorschlage,
was er vielleicht, falls so etwas wieder passiert, selber tun kann, sich wieder in einen normalen
Zustand zu bringen.

Es ist eigentlich einleuchtend: Bevor ich mich aktiv zu Heilungszwecken in einen schlimmen
Zustand begebe, will ich erst die Gewissheit haben, wie ich wieder in einen Normalzustand
zurickkomme. Man muss also quasi von ,hinten her” arbeiten.

13.) Trennungsberatung

1.) Vorbemerkung

Das ldsungsorientierte Arbeiten im Bereich Trennung scheint in héherem Umfang eine
gesonderte Beschreibung zu erfordern. Dies hangt mit den spezifischen Kontexten
zusammen, die beachtet und in I6sungsorientiertes Arbeiten eingepasst werden mussen. Eine
gesonderte Beschreibung erscheint auch deshalb sinnvoll, damit man auf spezifische
Phanomene oder Erfahrungen, auf die man gehauft sto3en kann, besser vorbereitet ist.

Die folgende Beschreibung von Trennungs- und Scheidungsberatung* ist integrativ. Damit ist
gemeint, sie umfasst Bereiche, die oft als vdllig getrennte Themen angesehen werden, in einer
integrierenden Weise. Oft wird getrennt zwischen Trennungsberatung einerseits und
Begleitetem Umgang andererseits. Oder der Aspekt der Gewalt in Partnerschaften oder
Gewalt gegenuber Kindern wird ebenfalls als gesondertes Thema behandelt. Oder die
Ubernahme der Mitwirkung im familiengerichtlichen Verfahren (§ 50 SGB VIII) wird oft als

4 Teile des folgenden Textes gehéren zum Konzept der Beratungsstelle, in der ich bis Anfang 2014 arbeitete,
deshalb teilweise die Sprachform ,wir“, die genaugenommen jetzt nicht mehr stimmt. Ich danke auch den
Kolleglnnen fir lhre Beitrdge und die Diskussionen. Der spezifische Text ist jedoch von mir zu verantworten.
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etwas ganz Eigenes betrachtet. Es wird somit oft getrennt nach Paragraphen, Zustandigkeiten
USW.

Der folgende Text macht diese Unterscheidungen so nicht, weil diese Unterscheidungen in
der Lebenswelt der Menschen auch erst mal nicht da sind. Sie kommen erst mit dem Kontakt
mit Vertretern von Institutionen in die Lebenswelt der Menschen.

Mein Text macht diese Unterscheidungen auch deshalb nicht, weil wir als Berater das Recht
haben und es meines Erachtens auch Sinn macht, unser Vorgehen aus unserer
professionellen Sicht zu beschreiben. Die Darstellung orientiert sich somit daran, welche
Unterscheidungen fur uns Berater pragmatisch sinnvoll sind.

Paragraphen sind aus unserer Sicht zu beachten und verlangen von uns, bestimmte Varianten
von Trennungsberatung zu entwickeln, aber nicht véllig unterschiedliche Formen.

2.) Typische Herausforderungen bei Trennung

Hier soll nur das Wesentliche thesenartig formuliert werden, was besondere Relevanz fir das
beraterische Vorgehen hat.

Das Wesentliche von Trennung

Trennung bedeutet, einen eigenen Lebensweg zusammen mit den Kindern oder anderen, aber
unabhangig vom seitherigen Partner, zu gehen, d.h. dies zu tun. Fir den Teil, der die Trennung
nicht wollte, bedeutet es auch, zu erkennen, dass die andere Seite dies macht und nicht daran
gehindert werden kann und dass es deshalb besser ist, dies zu akzeptieren. Bezogen auf alle
zusammen ergibt sich dadurch die Aufgabe, die Beziehungen und Rollen neu zu gestalten.

Wesentliche Ziele von Trennungsberatung

- Den Kindern sollen beide Elternteile erhalten bleiben. Sie sollen wissen und erleben kénnen,
dass sie einen Papa und eine Mama haben, dass sie beide Eltern liebhaben dirfen und zu
jedem Kontakt haben kénnen. Und die Kinder sollten nach einer gewissen Ubergangszeit mit
der neuen Situation zurechtkommen kénnen und sich dann auch tUberwiegend wohl flhlen
kdnnen — bei dem einen Elternteil und bei dem anderen. Dies impliziert, dass dies dem
Kindeswohl nicht widersprechen darf.

Letzteres bedeutet, dass man als Extremvariante in Betracht ziehen muss, dass es dem Wohl
der Kinder widerspricht, Kontakt zum anderen Elternteil zu haben, weil derart Schreckliches
passiert ist oder andauert oder der andere Elternteil nicht in der Lage ist und/oder auch nicht
dazu gebracht werden kann, einen Umgang mit dem Kind zu pflegen, der flir das Kind nicht
erheblich schadlich ist.

- Gleichzeitig sollte man davon ausgehen, dass das Wohl des Kindes/der Kinder nur gut
verwirklicht werden kann, wenn es auch den Eltern den Umstanden entsprechend ,gut“ geht.
- Um dies zu erreichen, muss der Schwerpunkt der Beratung darin liegen, Regelungen flr den
Umgang zu erarbeiten, deren Umsetzung zu unterstiitzen, dies zu evaluieren und ggf. die
Regelungen zu verandern, bis eine ausreichend gute Praxis erreicht ist. Dies schlief3t eine
Kommunikation der Eltern - zumindest rudimentar — ein.

Eine Besonderheit ergibt sich daraus, dass es vorkommen kann, dass Eltern in den
Turbulenzen und Belastungen der Trennungssituation das grundlegende Bedurfnis der Kinder
nach beiden Elternteilen ,vergessen®. Hier ist es dann Aufgabe des Beraters, die Eltern fiir das
Arbeiten an diesem Ziel zu gewinnen.

3.) Besonderheiten bei der Zielfindung

Ich gehe von der Begrifflichkeit von BRIEF aus, wie ich sie verstehe. Sie schlagen vor, gleich
zu Beginn, nach personlicher Kontaktaufnahme, nach den besten Hoffnungen zu fragen. Da
sagen Klienten oft allgemeinere, umfassendere Dinge. Es ist wie eine Uberschrift. Danach
fragt man nach der erwinschten oder bevorzugten Zukunft (,preferred future®). Damit sind
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mehr die vielfaltigen Einzelheiten gemeint. In diesem Zusammenhang sollte man auch auf die
ublichen Kriterien achten, wie diese Zukunft sinnvollerweise beschrieben werden sollte:
- positiv: eher das, was gewtdinscht ist als das, was nicht gewinscht ist

- klein, konkret und beobachtbar

- bedeutsam fur den Klienten

- realistisch

- anerkannt, dass es harte Arbeit bedeutet

- interaktional: es beeinflusst Beziehungen“ (George et al. 2011, eigene Ubersetzung)

Das Gesprach geht also in die Richtung, dass die Klienten ihre bevorzugte Zukunft mehr
entsprechend diesen Kriterien zu beschreiben anfangen.

Wenn man diese Vorgehensweise auf den Bereich Trennungsberatung anwenden will, so
ergeben sich folgende Besonderheiten:

- Innerhalb der besten Hoffnungen gibt es Teile, die den Ex-Partner nichts angehen und
es gibt Teile, die ihn durchaus etwas angehen. Innerhalb der bevorzugten Zukunft ist
€s genauso.

- Es kann bei Gericht getroffene Vergleiche oder Auflagen des Gerichts geben.

- Die erwlinschte Zukunft des einen Elternteils ist genauso relevant wie die des anderen
Elternteils und beide Zukiinfte konnen in Widerspruch zueinanderstehen oder es sieht
zumindest anfangs so aus.

- Die gute Zukunft der Kinder tritt gelegentlich in den Hintergrund oder die Fahigkeit,
diese zu sehen und zu bertcksichtigen, ist aufgrund eigener Kampfe und Belastungen
beeintrachtigt.

Darum ist es hier besonders wichtig, die Vorstellungen zur erwinschten Zukunft genau zu
besprechen, zu sortieren und zu priorisieren, um die verschiedenen Aspekte zu
berlcksichtigen.

Vieles hangt damit zusammen, dass es um Trennung geht. Diese besteht nicht nur im
Ausziehen aus der gemeinsamen Wohnung, sondern hat sehr vielfaltige Facetten und bringt
ganz normalerweise Konflikte und unterschiedliche Vorstellungen mit sich. Auch bei der
Beschreibung der Zukinfte ist es wichtig, diese Trennung vorzunehmen. Und Beratung hat oft
die Aufgabe, dabei zu unterstitzen.

»lrennungen“ bei der Beschreibung der bevorzugten Zukunft

Im Teils Teils Im
Einfluss- Einfluss-
bereich bereich
der Mutter des
Vaters
Mutter fir | Mutter- Wie sprechen Vater und Mutter Vater- Vater fur
sich allein | Kind- miteinander? Kind- sich allein

Interaktion Wie kommt das Kind von der Mutter Interaktion
zum Vater und wieder zurtick zur
Mutter (oder umgekehrt)?
Wann, wie oft, wie lange usw.?

Angebote der Angebote des
Mutter an den Vaters an die
Vater, Mutter,
konkretisiert in konkretisiert in
folgenden folgenden

Verhaltensweisen: | Verhaltensweisen:

Sofort Sofort
Spater Spater
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Grundsatzlich bleibt es aber dabei, danach vorzugehen, was geht, was machbar ist flr den
Klienten. Das ist eine andere Logik als die, die in den Formulierungen des Gerichts oftmals
ausgedruckt sind.

4.) Ein sicheres, passendes und konstruktives Setting finden

(1.)Was ist ein ,,Fall“?

Wir behandeln die Anmeldungen getrenntlebender Eltern als einen Fall, auch wenn Eltern sich
unabhéangig voneinander angemeldet haben oder eine Seite gar nicht weil3, dass die andere
Seite sich auch angemeldet hat. Wir teilen also der anderen Seite mit, wer sich noch
angemeldet hat und umgekehrt. Uns geht es namlich um das Kind in seinem familiaren
Zusammenhang, wir sind keine Stelle fur Einzeltherapie. Das ist unsere Festlegung, die wir
auch bei Bedarf bei der Anmeldung benennen, auch wenn ein Elternteil bei der Anmeldung
das Gegenteil verlangt. Wir erklaren, dass das nicht automatisch bedeutet, dass gemeinsame
Sitzungen stattfinden werden, es bedeutet auch nicht automatisch, dass Informationen hin und
her gehen. Es kann sogar auch sein, dass wir entscheiden, dass zwei verschiedene Berater
die Anliegen Gbernehmen, aber das entscheiden wir einzelfallbezogen. Welche Informationen
hin und her flieBen und welche nicht, das sprechen wir mit den einzelnen Klienten ab.

(2.) Das Erstgesprach findet ohne Kinder statt

Gerade bei Trennungsproblemen ist oft die Tendenz grof3, dass Kinder wechselseitig benutzt
werden. Deshalb halten wir sie vorsichtshalber erst mal raus. Dazu kommt, dass es oft harte
Arbeit ist, mit den getrenntlebenden Eltern Ziele zu erarbeiten. Und das ist Voraussetzung fur
alles weitere. Dabei kann auch erst geklart werden, um welche Ziele es zuerst geht und welche
weiter hintanstehen. Wir besprechen im Erstgesprach oder spater, ob und wie das Kind/die
Kinder einbezogen werden.

Wenn ein Elternteil — egal aus welchem Grund — das Kind trotzdem mitbringt, so muss man
den Termin nicht platzen lassen. Man kann sagen, wir schauen mal, was geht und sehen dann
weiter. Bei Bedarf kann man vielleicht mit dem einen Elternteil allein sprechen und man bittet
das Kind mit dem anderen Elternteil in ein anderes Zimmer oder den Warteraum und wechselt
dann ab.

(3.) Die Kooperation mit anderen Institutionen

Fur Trennung und Scheidung gibt es in unserer Gesellschaft juristische Regelungen und es
gibt verschiedene Institutionen und Berufsgruppen, deren Aufgaben gesetzlich festgelegt sind.
Die Trennungsberatung von Erziehungsberatungsstellen ist nur eine Hilfeleistung unter
mehreren und es gibt unterschiedliche juristische Regelungen, wie sie in das juristische
Verfahren eingebettet ist. Auch das Ausmal} der Einbettung variiert.

So kann im einen Extremfall Trennungsberatung von den Eltern in Anspruch genommen
werden ohne jeden Zusammenhang mit einem juristischen Verfahren. Beispielsweise kdnnen
Sie Hilfe in Anspruch nehmen, um den Umgang mit den Kindern gut zu regeln. Wenn dies
erfolgreich ist, sind dazu keine Bemuhungen einer weiteren Institution erforderlich. Es wird
kein Antrag dazu bei Gericht gestellt. Wenn sie die Scheidung beantragen, wird laut Gesetz
das Jugendamt vom Gericht benachrichtigt. Das bietet Beratung an, entweder selbst oder
verweist auf die Erziehungsberatungsstellen, und die Eltern kdnnen dieses Angebot
ignorieren, weil sie es nicht (mehr) bendtigen.

Das andere Extrem, bei dem Trennungsberatung eine Rolle spielen kénnte, ware ein hoch
konflikthafter Verlauf mit Einbezug vieler Institutionen und wiederholten Verhandlungen bei
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Gericht und das Gericht wirde z.B. einen Begleiteten Umgang beschlieBen und die
Beratungsstelle wirde gefragt, ob sie diesen Ubernehmen wirde. Vielleicht wurde sogar schon
ein Gutachten erstellt fir die Frage, ob ein Begleiteter Umgang zum Wohl des Kindes
angemessen ware.

Es liegt auf der Hand, dass ich hier als Berater sorgfaltig die Auftragslage, die
unterschiedlichen Erwartungen, die Schweigepflicht und gleichzeitig die Informationspflicht
gegenuber Gericht und ggf. Jugendamt beachten oder aushandeln muss. Gerade wegen der
hohen Eskalationsstufe missen diese Aspekte sehr genau festgelegt werden und auch in
Schriftform.

Virtuell ist Trennungsberatung immer eingebettet in das in unserer Gesellschaft festgelegte
Verfahren zur Trennung und Scheidung. Tatsachlich ist die Einbettung jedoch unterschiedlich
eng oder weit und richtet sich auch nach den konkreten juristischen Festlegungen.

Egal wie eng geregelt und institutionell festgelegt unsere Tatigkeit ist, auch egal, wie sehr dies
von Klienten als Zwang erlebt wird, wir haben immer das Recht, die Klienten zu fragen, was
sie wollen. Und wir halten es zentral wichtig, dies auch zu tun. In jeder Zwangssituation gibt
es Freiheitsgrade, die von uns im Gesprach herauszuarbeiten sind. (siehe: ,Unfreiwillige
Klienten“) Auch wir selber haben die Mdglichkeit, einen Auftrag abzulehnen oder bestimmte
Dinge nicht durchzufihren, wenn wir es vor unserem Gewissen nicht verantworten kénnen.
Es ist sehr wichtig, dass es institutionelle Vereinbarungen fur die Kooperation gibt. Das neue
Familienverfahrensrecht empfiehlt dies auch noch starker als das friiher geltende Recht.
Deshalb gibt es vielerorts einen Arbeitskreis Trennung und Scheidung, der die Aufgabe hat,
auf lokaler Ebene die Kooperation unterschiedlicher Berufsgruppen zu férdern und es gibt auf
lokaler Ebene verschiedenartige mehr oder weniger gute Vereinbarungen. Dies sind Dinge,
die eine Beratungsstelle anstreben soll, aber nicht erzwingen kann und die Mdglichkeiten, vor
Ort zu guten interinstitutionellen Regelungen zu kommen, sind unterschiedlich.
Es sollte aber einleuchten, wozu diese so wichtig sind.

Das Zusammenwirken der verschiedenen Professionen bei Trennung und Scheidung ist
deshalb so wichtig, weil Menschen naheliegenderweise den Weg gehen, der ihnen am
aussichtsreichsten vorkommt, um das zu erreichen, was sie erreichen wollen und je mehr die
getrennten Elternteile im Konflikt liegen, umso mehr wollen sie oft Unterschiedliches.
Wenn ein Elternteil glaubt, Uber seinen Rechtsanwalt und mit einem Antrag ans Gericht sich
schneller oder einfacher durchsetzen zu kénnen, so wird er dies machen. Wenn ein Elternteil
glaubt, das Jugendamt ist ,starker® gegenuber dem Ex-Partner als eine Beraterin einer
Beratungsstelle, so geht sie zum Jugendamt. Wenn einem Elternteil das Jugendamt zu
,gefahrlich® erscheint — egal aus welchen Erfahrungen oder Vorurteilen diese Einstellung
gespeist ist -, so wird er zur Beratungsstelle gehen oder zu seinem Rechtsanwalt. Wenn einer
Seite das Gericht zu bedrohlich vorkommt, so wird diese Seite vielleicht lieber zur
Beratungsstelle gehen. Da die beiden Elternteile im Konflikt liegen, kommt es vor, dass sie
sich zu einem bestimmten Zeitpunkt jeweils an ein anderes System wenden oder auch
innerhalb eines Systems an verschiedene Einrichtungen (ein Elternteil ans Jugendamt, der
andere an eine Beratungsstelle oder ein Elternteil an diese Beratungsstelle, der andere
Elternteil an eine andere, ein Elternteil an eine Beratungsstelle, der andere Elternteil schickt
das leidende Kind lieber in Einzeltherapie zu einem Niedergelassenen usw.).

Wenn die Eltern in Beratung sind, aber einem Elternteil dies zu mihsam und langwierig
erscheint und er glaubt, Uber seinen Rechtsanwalt mit einem Antrag ans Gericht schneller zu
seinem ,Recht” zu kommen, so wird er dies tun. Wird der Richter zu der Auffassung kommen,
die Beratung wurde von einer Seite nur halbherzig in Anspruch genommen und er schickt sie
in Beratung zuruck, bevor er eine Entscheidung trifft, so erfahrt dieser Elternteil dadurch, dass
dieser Weg doch nicht so einfach ist und die Wiederaufnahme der Beratung kann u.U. eine
neue Chance bekommen.

Wenn der Richter jedoch diese Situation als Indiz dafir nimmt, dass Beratung in diesem Fall
offensichtlich kein Ergebnis bringt, wird er vielleicht ein Gutachten in Auftrag geben und das
Verfahren wird diesen Weg gehen.

Die Mdglichkeiten von Beratungsstellen hangen somit in gewissem Umfang davon ab, wie
andere Institutionen handeln. Unser Interesse muss sein, dass dieses Zusammenwirken so
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gestaltet wird, dass die Moglichkeiten von Beratung dadurch optimiert werden. Das gelingt
umso besser, je fachgerechter die interinstitutionelle Kooperation ist.

Je unsicherer die Kooperation mit den Klienten und je héher das Risiko, dass die Klienten auf
andere Systeme umsteigen, umso offensiver sollte man diese Mdglichkeiten und ihre Vor- und
Nachteile mit den Klienten besprechen. Dabei ist aktiv zu vertreten, dass die Eltern diejenigen
sind, die die Kinder am besten kennen und von daher am kompetentesten sind, zu regeln,
wann die Kinder wo sind. Letzten Endes mulssen die Eltern sich einigen. Auch ein
Gutachtervorschlag oder eine Gerichtsentscheidung ist fur die Kinder wenig wert, wenn ein
Elternteil dies nicht anerkennt und stattdessen weiter streitet. Von Uberragendem Wert ist
deshalb eine irgendwie geartete Einigung der Eltern. Trotz alledem hat ein Gericht das Recht,
Dinge zu entscheiden, mit denen ggf. die Eltern oder ein Elternteil Uberhaupt nicht
einverstanden sind.

Je nach Ergebnis der Diskussion dieses Themas sollte ich als Berater vorausschauend
entscheiden, wie ich die Art der Kooperation mit Kooperationspartnern sowie Fragen der
Informationsweitergabe vereinbaren moéchte. Auch hier sollte ich eher auf Nummer sicher
gehen, also lieber die Kooperation als unsicherer annehmen oder das Konfliktniveau als hdher
einschatzen als umgekehrt. Denn wenn das sichtbare Konfliktniveau plétzlich eskaliert oder
die Beratung zu scheitern droht, werde ich eine Schweigepflichtsentbindung, die ich dann fur
sinnvoll erachte, méglicherweise (meist: von einer Seite) nicht mehr bekommen.

Juristisches System Beratungssystem

Jugendamt l

Verfahrens-
beistand

wwéltln

i\
% Y,

Vater Mutter

Familiensystem
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(4.) Vorabkontakt mit dem Sozialdienst des Jugendamtes

Ein Kontakt mit dem Sozialdienst des Jugendamtes wird vor dem Erstgesprach dann
aufgenommen, wenn der Sozialdienst des Jugendamtes sich vorab gemeldet hat und dies
mochte, eine entsprechende Schweigepflichtsentbindung vorlegt oder die Bezirkssozialarbeit
sagt, es sei im Bereich von Kindeswohlgefahrdung oder Papiere sind gekommen, die
Entsprechendes aussagen.

Es kommt auch vor, dass uns Informationen vorliegen, die es flir uns fachlich erforderlich
erscheinen lassen, Vorabklarungen vorzunehmen, weil es Hinweise auf gravierende
Gefahrdungen gibt oder formelle Grinde infrage kommen, die es fraglich erscheinen lassen,
ob wir auf das genannte Anliegen Uberhaupt eingehen kdnnen/durfen.
Dann muassen wir uns um die entsprechenden Erlaubnisse der Klienten bemihen.

Z.B. konnte das Jugendamt als Vormund den Umgang des Vaters mit seinem Kind wegen
einer vorangegangenen einschlagigen Straftat nur in Begleitung zulassen und aus Sicht des
Jugendamtes ware flr eine Veranderung dieser Sichtweise, also die eventuelle Erlaubnis
eines unbegleiteten Umgangs nicht abhangig von einem irgendwie ,erfolgreichen® Verlauf des
Begleiteten Umgangs, sondern vielmehr von dem erfolgreichen Verlauf einer Therapie des
Vaters oder einer gutachterlichen Prognose.

(5.) Gemeinsame oder getrennte Gesprache?

(1.) Gemeinsame oder getrennte Ziele?

Aus lésungsorientierter Sicht fuhrt man Gesprache gemeinsam mit den Personen, die
gemeinsame Ziele haben. Haben die Menschen divergierende Ziele, so wahlt man getrennte
Settings. Dies klingt einfach, ist aber in der Praxis nicht so einfach. Denn Menschen haben oft
mehrere Ziele, gemeinsame und divergierende. Man kann mit ihnen sprechen, welche sie in
den Vordergrund stellen wollen und kann zu einem Konsens kommen, dass gemeinsame Ziele
im Vordergrund stehen. Es kann aber geschehen, wenn man sich auf gemeinsame Ziele
geeinigt hat, dass dann im Alltagsleben die divergierenden doch wieder in den Vordergrund
kommen. Vielleicht hat man auch unter Druck von auflen zugestimmt, gemeinsame Ziele in
den Vordergrund zu stellen und will dies eigentlich gar nicht. Oder man setzt sich selbst unter
Druck, ein gemeinsames Ziel in den Vordergrund zu stellen, etwa, dass man etwas
Bestimmtes macht, damit es den Kindern besser geht, aber dann passiert etwas und es ist
einem der Kampf gegen den/die Ex einfach viel wichtiger oder notwendiger. So ist es wichtig,
auch anhand der Fortschritte oder deren Fehlen, erneut und vielleicht immer wieder zu
besprechen, welche Ziele im Vordergrund sind und dann das dazu passende Setting zu
wahlen. Oder der Berater entscheidet dies auch ohne Besprechung anhand seiner
Beobachtungen des Verlaufs. Es kann auch sein, dass man in gro3en, abstrakten Zielen
ubereinstimmt, etwa, dass es den Kindern besser gehen soll. Wenn es aber darum geht, wie
dies zu erreichen ist, wenn es also um handlungsrelevante kleine Schritte geht, hat man véllig
unterschiedliche Dinge vor Augen. Da Ziele in der Beratung klein und handhabbar sein sollen,
sind es dann genau genommen doch unterschiedliche Ziele, auch wenn sie unter der gleichen
gemeinsamen Uberschrift stehen.

(2.) Der Widerspruch zwischen Trennung im Leben und Gemeinsamkeit
im Gesprach

Die Kollegen, die gemeinsame Gesprache fur sinnvoll oder notwendig halten, denken in etwa
so: Zwei erwachsene Menschen, die sich trennen, mussen darlber reden, wie sie bestimmte
Dinge neu regeln: Wer wohnt wo? Wie machen wir es mit den materiellen Gutern, mit Geld,
Einkommen, Unterhalt? Und, womit wir Berater uns vor allem auch beschaftigen: Wie regeln
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wir es mit den Kindern? Somit erscheint es naheliegend, dass man darliber gemeinsam redet
oder verhandelt, um zu Absprachen zu kommen. Wie sonst soll es gehen, wenn man nicht mit
Gewalt Fakten schaffen will?

Andererseits ist Trennung oft ein Prozess, sich aus einer schwer oder gar nicht mehr
ertraglichen Situation zu befreien, indem man sich von einer Person abwendet und sich in
einen anderen Kontext begibt, der dem eigenen Leben wieder Perspektive gibt oder geben
kann. Mit dem Ex-Partner verbindet einen einerseits sehr intensive, personlich sehr
bedeutsame schdne Erfahrungen - die im Trennungsprozess oft in den Hintergrund treten -
und sehr intensive enttduschende, krankende oder schlimme Erfahrungen, die im
Trennungsprozess oft im Vordergrund stehen. Indem ich mich fir ein Gesprach erneut in die
Anwesenheit dieses Menschen begebe, werden diese negativen Erfahrungen in der Regel
erneut prasent.

Die Idee, sich mit diesem Menschen zusammenzusetzen, um gute Absprachen zu treffen,
erfordert somit, diese negativen Erfahrungen so weit in den Hintergrund zu stellen, dass ich in
der Lage bin, verninftige Verhandlungen zu flihren. Die Trennung ist ja eine neue Situation,
die entsprechend neue kreative Losungen erfordert. Um neue kreative Ideen zu entwickeln
und Entscheidungen zu treffen, bendtigt man eine halbwegs gute psychische Verfassung und
auch Flexibilitat oder wie man das nennen will. Und dartber soll man verfigen in Anwesenheit
der Person, von der man sich zutiefst betrogen oder ausgenutzt oder was auch immer sonst
noch fuhit? Das ist fur viele Menschen sehr schwierig, fir manche zu schwierig — oder sie
sehen es auch gar nicht ein und nutzen gemeinsame Gesprache zur Fortfihrung von Kampf
oder dies passiert einfach, auch wenn sie sich vorgenommen hatten, es nicht zu tun. Das
Konzept ,Kind im Mittelpunkt” (Bréning, 2009) favorisiert aus solchen Grinden Elterngruppen,
in denen die Ex-Partner nicht in einer Gruppe sitzen, sondern zwei parallele Gruppen
eingerichtet werden. Notwendige kognitive Umstrukturierungen seien dadurch besser maglich.
Mein (ehemaliger) Kollege und Chef Karl-Fried Schuwirth (0.J.) praktiziert aus den genannten
und noch anderen Grinden deshalb Trennungsberatung so, dass er nach einem
gemeinsamen Erstgesprach nur noch getrennte Gesprache fiihrt, in denen er mit den Eltern
eine Umgangsregelung verhandelt. Er bietet den Eltern diesen ,Service®, mit ihnen in
getrennten Gesprachen dartiber zu verhandeln.

(3.) Das Risiko von seelischer Verletzung oder korperlicher Gewalt oder
die Verantwortung fiir Schutz und Sicherheit der Klientlnnen

Es erscheint sinnvoll, die Trennung als ein Weggehen von der Person, von der man
personliche, seelische oder auch kdrperliche Verletzung und Krankung erlebt hat, zu sehen.
Somit sollte man die Trennung selbst nicht als Problem sehen, sondern eher als Teil einer
Lésung. Natrlich I6st das physische Weggehen nicht alles, denn es bringt eine Menge neuer
Herausforderungen mit sich und die alten Erfahrungen sind ja nicht automatisch weg, wenn
man dieser Person nicht mehr physisch begegnet. Aber man sollte sich die Annahme zu Eigen
machen, dass es ein Schritt in die richtige Richtung, ein Schritt zu einer Lésung ist.
Dieser Schritt kann helfen, weitere seelische oder kérperliche Verletzungen zu verhindern oder
kann zumindest dazu beitragen, dass diese seltener geschehen oder es wahrscheinlicher ist,
davor geschitzt zu sein. Das ist langfristig gemeint. Kurzfristig, so zeigen Untersuchungen, ist
das Gewaltrisiko nach einer Trennung oftmals erhéht.

Als Berater muss ich anerkennen: Dass die Klienten sich in ihrem Alltag destruktiv streiten,
darauf habe ich als Berater keinen direkten oder unmittelbaren Einfluss und trage daftr auch
nicht die Verantwortung — egal, wie schrecklich es ist, was vielleicht passieren kdnnte. Wenn
ich aber als Berater mit meiner fachlichen Autoritat einen gemeinsamen Termin vorschlage,
dann trage ich die Verantwortung fur den Schutz der Personen dabei. Denn die Eltern oder
ein Elternteil haben/hat sich getrennt, um sich zu schitzen und wenn ich sie zu einem
gemeinsamen Gesprach einlade, habe ich die Verantwortung fur den Schutz.
Deshalb habe ich auch die entscheidende Verantwortung fur das gewahlte Setting, nicht die
Klienten, wobei ich natlrlich die Erwartungen und Wunsche der Klienten berlcksichtige,
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soweit ich dies verantworten kann. Die fortlaufende Einschatzung der Intensitat der Eskalation
ist von grundlegender Bedeutung fur die Wahl des Settings. Es ist gunstig, sich hier eine Skala
oder Stufen im Sinne von Alberstétter (2006) vorzustellen.

Das Ausmal} der Eskalation ist immer wieder neu und aktuell einzuschéatzen, weil es sich
permanent und in beide Richtungen verandern kann. Es empfiehlt sich, um die Sicherheit aller
Beteiligten zu gewahrleisten, lieber eine hohere Eskalation anzunehmen als den gegenteiligen
Fehler zu machen, die Eskalationsstufe zu unterschéatzen.

(4.) Offenheit versus Wahrung der eigenen Integritat

Berater in Erziehungsberatungsstellen sind meist therapeutisch ausgebildet und haben auch
ein entsprechendes therapeutisches Selbstverstandnis. Das bedeutet in der Regel, dass wir
Vertrauen und Offenheit der Klienten fir etwas sehr Winschenswertes halten. So ist uns in
Fleisch und Blut Ubergegangen, dass wir es begrifien, wenn Klienten offen Uber sich erzahlen,
wenn sie auch von Verhalten, von Gedanken und Gefuihlen berichten und diese zeigen, die in
der Regel als eher intim oder persénlich angesehen werden. Oder dass sie auch Aspekte ihres
Lebens zeigen, wo sie verletzlich, angreifbar sind, Dinge ansprechen, die nicht der Norm
entsprechen und wofir man normalerweise eher Kritik oder Ablehnung beflirchten muss oder
sich dafur schamt. Wenn sie solche Aspekte offenbaren, so 16st dies in uns gute Geflihle aus,
wir schatzen und foérdern dies spontan und sehen es als Zeichen eines guten
Beratungsprozesses. Im Unterschied dazu erleben wir verschlossenes, kontrolliertes oder
ausweichendes Verhalten als schwierig und eher unangenehm, ebenso, wenn Klienten nur
Uber andere reden wollen oder nur tiber AuRerliches.
Wenn wir Trennungsberatung machen, so mussen wir in diesem Punkt umlernen. Der
Trennungsprozess erfordert namlich, zum ehemaligen Partner Grenzen aufzubauen, positive
Erwartungen sich abzuschminken, bildlich gesprochen, einen Weg einzuschlagen, bei dem
man nicht dauernd den Ex vor sich sieht, sondern einen Weg, auf dem eine neue
Lebensperspektive in den Blick kommt. Als Berater muss ich die Beteiligten darin unterstitzen.
Als Berater muss ich die Klienten darin unterstitzen, sich zu schutzen und so zu handeln, dass
ihre Integritat gewahrt wird, dass sie ihr Gesicht wahren kénnen in Kontexten, in denen dies
notwendig ist. Das gilt ganz besonders bei gemeinsamen Gesprachen. Entgegenlaufende
Tendenzen von Klienten sollte ich wahrnehmen und ihnen vorrangig durch strukturierendes
Handeln entgegenwirken.
Ich brauche deshalb eigene Vorstellungen, welche Offenheit in welchen Kontexten sinnvoll ist
und muss aktiv eingreifen, die Klienten vor Gefahren zu bewahren, zu offen zu sein oder sich
ZU wenig zu schitzen.
Klienten, die ihre Aggressivitat nicht im Zaum halten kénnen, muss ich ebenfalls durch
strukturierendes Handeln von Aggressionen abhalten, im Gesprach selbst oder durch
Settingwechsel. Das ist ebenfalls eine Art, Klienten zu schitzen. Dies wird oft nicht so
gesehen, weil man als Berater sich vielleicht selbst durch Aggressionen bedroht flhlt.
Dies sind einige Grinde, warum Mediation betont, sehr anders als Therapie zu sein und warum
in neuerer Zeit Kollegen fordern, man musse das herkdmmliche Beratungsverstandnis
erweitern (Alberstétter, 2006) oder auch, Trennungsberatung muss Uberhaupt in getrennten
Settings erfolgen (Schuwirth).
Das bedeutet, bezogen auf die Kommunikation der Eltern untereinander (nach Schuwirth)

- kein Versuch, fir die eigene Situation Verstandnis zu erwirken

- kein Austausch von Gefuhlen

- kein Versuch, den Ex-Partner zu einem guten Vater oder die Ex-Partnerin zu einer

guten Mutter zu erziehen.
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(5.) Eine einschrankende Idee, Parteilichkeit zu vermeiden

Viele Beraterlnnen mit systemischer Ausbildung haben gelernt, wie wichtig es ist, allparteilich
zu sein und dass es dazu sehr wichtig ist, gemeinsame Gesprache zu fihren. Da insbesondere
im Rahmen einer Trennung oft massive Machtkdmpfe stattfinden, so sei es bei der
Trennungsberatung quasi unumganglich, gemeinsame Gesprache zu fihren. Jedes
gesonderte Sprechen mit einem Elternteil werde verstanden, dass man mit dieser Person
gemeinsame Sache macht, untergrabe das Vertrauen des anderen Elternteils und damit habe
man schon verloren. Aufgrund dieser Vorstellung lehnen viele Beraterinnen Einzelgesprache
ab oder praktizieren sie ausschlieRlich streng symmetrisch, also z.B., sie machen mit jedem
Elternteil ein Einzelgesprach und dann wieder gemeinsame Gesprache.

Ich halte diese ldee flr wenig hilfreich. Stattdessen schlage ich vor, gedanklich das
Beratungssystem vom Familiensystem zu unterscheiden. Falls die streitenden Eltern sich als
in einem Machtkampf befindlich begreifen, so nehme ich dies als Berater wahr, zeige auch
gaf. Empathie dafir. Als Berater erinnere ich mich immer wieder daran, dass das
Beratungssystem und der Beratungsprozess davon fundamental verschieden sind. Dieser ist
auf die eingangs genannten Ubergreifenden Ziele orientiert. Meine Aufgabe als Berater besteht
darin, die Eltern zu einer Mitarbeit in diesem Rahmen zu gewinnen. Ich verhandele mit ihnen,
welche Ziele sie selbst haben, welche vorrangig sind und ich Uberprife flr mich, ob ich sie
darin unterstutzen kann. Ich kann sie dann darin unterstutzen, wenn sie den genannten
Ubergreifenden Zielen nicht entgegenstehen. Ich bin nicht Teil ihres Machtkampfes.

Deshalb mache ich Einzelsitzungen, wann immer ich sie fur den Vermittlungsprozess als
sinnvoll erachte. Wenn ich die Einschatzung habe, dass gemeinsame Gesprache mehr als
Gelegenheit benutzt werden, neue Verletzungen auszuteilen, so fihre ich keine durch. Wenn
ich z.B. denke, ich sollte noch einmal mit der Mutter extra sprechen, weil sie diese
Unterstlitzung braucht oder weil ich es fur nétig halte, mit ihr noch etwas zu klaren, so mache
ich dies. Ich handele ja nicht im Rahmen eines Machtsystems, in dem jede Einseitigkeit als
Starkung gegen den anderen Partner anzusehen ist, sondern ich handele im Interesse des
Prozesses, der die Situation fur das Kind (bzw. letzten Endes auch fur die Eltern) verbessern
will. Ich bestérke mich selbst immer wieder in dieser Uberzeugung meiner Vermittlerrolle und
erklare dies auch immer wieder und unerschutterlich bei Bedarf, um daftir Akzeptanz zu finden.
Noch anders gesagt: Die Idee, Vermittlung in Trennungskonflikten kann nur in gemeinsamen
Sitzungen geschehen oder Einzelsitzungen dirften nur streng symmetrisch gehandhabt
werden, ist verstandlich, wenn man die ldee eines Machtkampfes auch fir sich selbst
akzeptiert. Wenn man die Idee eines Machtkampfes nur als im Elternsystem (oder auch
Familiensystem) tobend betrachtet und das Beratungssystem von der Zielsetzung her als
etwas fundamental anderes betrachtet, erubrigen sich solche Restriktionen.

Im Prinzip. Praktisch muss ich selbstverstandlich sorgfaltig darauf achten, was ich tue und wie
dies ankommt. Ich muss Verstandnis daftr haben, dass Klienten mir unterstellen, einseitig zu
sein und muss mich auch immer wieder neu damit auseinandersetzen, ob ich es bin. Als
fehlbarer Mensch weif} ich auch, dass ich tatsachlich immer wieder im Einzelnen einseitig bin
und habe die Aufgabe, dies zu korrigieren, so gut ich kann. Es ist sicherlich auch gut, dies
praventiv den Klienten zu erdutern. Denn es ist klar: Wenn ich auf Dauer das Misstrauen einer
Seite nicht ausraumen kann, werde ich mit diesem Klienten sicherlich nichts erreichen.
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Beratungssystem

Beraterin

(6.) Auflagen des Gerichts oder eines gerichtlichen Vergleichs beziiglich
gemeinsamer Gesprache

Es kommt vor, dass in einem gerichtlichen Vergleich festgehalten ist, dass es gemeinsame
Gesprache der Eltern geben soll. Manchmal ist es auch nicht so ganz klar gesagt, aber wird
von der einen Seite so interpretiert.

Muss ich dann auch gemeinsame Gesprache fihren?

Ich denke, ich darf unterscheiden: Das Gericht bzw. die Beteiligten vor Gericht haben
selbstverstandlich das Recht, eine Vereinbarung zu treffen oder einen Vergleich
abzuschlieRen, der verbindlich sein muss. Die andere Seite ist: Ich habe die Verantwortung
fur die Durchflihrung, da habe ich die professionelle Hoheit. Wenn sich eine bestimmte Form,
den Vergleich durchzufuhren, nach meiner professionellen Erfahrung negativ auswirkt, so
habe ich das Recht, eine Form zu wahlen, die nach meiner professionellen Erfahrung
aussichtsreicher ist.

Ein Ausweg bietet sich an, z.B. zu sagen, zuerst mdchte ich getrennte Gesprache (meine
Entscheidung). Wenn es uns gelingt, konstruktive gemeinsame Gesprache damit
vorzubereiten, terminieren wir dann auch gemeinsame Gesprache.

Oder: Auch wenn ich das Risiko hoch einschatze, dass ein gemeinsames Gesprach sich
ungunstig auswirken wird, so machen wir zumindest eines, um praktisch zu Uberprufen, ob es
Sinn macht oder nicht.

In einem Fall protestierte der Vater gegen eine von mir formulierte schriftliche Vereinbarung zum Begleiteten
Umgang, weil er, wie in dem Vergleich beim OLG formuliert, unbedingt gemeinsame Gesprache wollte und dies in
der Vereinbarung nicht so deutlich drinstand. Ich hielt diese fiir nicht ratsam. Ich veréanderte den Text und tbernahm
die wortliche Formulierung des gerichtlichen Vergleichs. Ich interpretierte dem Vater gegeniber den Vergleich so,
dass ich sagte, wir machen ,auch” gemeinsame Gesprache, aber erst mal nicht. Im weiteren Verlauf scheiterte der
Begleitete Umgang und es fand kein gemeinsames Gesprach statt. Hatte sich der Begleitete Umgang in eine
positive Richtung entwickelt, hatte ich zumindest ein probeweises gemeinsames Gesprach gefiihrt. Die erklarte
Absicht des Vaters fiir ein gemeinsames Gesprach war, dass er seine Ex-Frau konfrontieren wollte, damit sich
herausstellt, dass sie gar kein Interesse an den Kindern hat. Die Kinder lebten beim Vater. Dann hatte sich ein
Begleiteter Umgang eriibrigt. Die Mutter dufRerte Angst vor einem gemeinsamen Gesprach und wollte dies nicht.
Ich sah keine Chance fur einen konstruktiven Verlauf eines gemeinsamen Gesprachs.

Hier stellt sich verscharft auch die Frage an den Berater:
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Will ich kein gemeinsames Gesprach, weil ich mit Streit und Konflikt nicht gut genug umgehen
kann, weil mir solche Situationen zuwider sind, mich belasten und ich sie einfach vermeiden
will. Oder habe ich wirklich gute Grinde dafir, dass die Art der Konfliktaustragung nicht
konstruktiv gewendet werden kann.

Vielleicht ist ja manchmal von beidem was dabei: Ich sollte meine Kompetenz in diesem
Bereich verbessern, aber jetzt, bei diesen Eltern zu dieser Zeit, kann ich es nur so.

Im Blick auf das Gericht: Vielleicht sollte man es auch einmal drauf ankommen lassen, wie ein
Gericht reagiert, wenn ich einen Vergleich in der beschriebenen Weise eigenstandig
handhabe. Man kann namlich daran denken, dass das Recht und gerichtliche Entscheidungen
nicht unabhangig sind von den Entwicklungen im professionellen Beratungsbereich. So wurde
in das neue Familienverfahrensrecht die Mdglichkeit der Mediation integriert, nachdem das
Feld der Mediation sich in den letzten Jahren gut entwickelt hat. So wurde auch die
I6sungsorientierte  Gutachtenerstellung in das Gesetz integriert, nachdem einige
Gutachterlnnen diese in den Jahren davor entwickelt und praktiziert haben. So ist sicherlich
die Vorliebe fir gemeinsame Gesprache in der Trennungsberatung bei Gerichten auch
gepragt von dem professionellen Diskurs. Und so kdnnte auch die Offenheit dafir,
anzuerkennen, dass Trennungsberatung haufiger mit getrennten Gesprachen arbeitet, sich
auch dadurch an Gerichten ausbreiten, indem diese Form vermehrt praktiziert, dann auch
wahrgenommen und anerkannt wird.

(6.) Das Erstgesprach: gemeinsam oder getrennt?

Die Frage, ob speziell das Erstgesprdch gemeinsam oder getrennt gefihrt werden soll, hat
ihre besondere Bedeutung darin, dass der Berater die Verantwortung flr den Schutz und die
Sicherheit der Beteiligten zu gewahrleisten hat und er noch sehr wenig tber die Klienten weil3.
Wenn mdoglich, sollte deshalb das Erstgesprach telefonisch vereinbart werden, um zumindest
gewisse Anhaltspunkte zu gewinnen, ob es getrennt oder gemeinsam gefiihrt werden soll. Die
im Folgenden genannten Kriterien kdnnen dabei als Gesichtspunkte flir Telefongesprache und
fur die eigene Entscheidung dienen.

(1.) Kriterien fur ein gemeinsames Erstgesprach

Das Erstgesprach findet mit beiden Elternteilen gemeinsam  statt, wenn
- beide Eltern dies wunschen und

- keine Indikatoren von Gewaltaustbung oder —drohung bekannt sind und/oder

- von konstruktiven Erfahrungen mit gemeinsamen Gesprachen (privat oder professionell
geleitet) berichtet wird und/oder

- ich als Berater die Intuition habe, das gemeinsame Erstgesprach kdnnte eher konstruktiv
verlaufen.

(siehe Flussdiagramm)
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(2.) Kriterien fur getrennte Erstgesprache

Erstgesprache finden getrennt statt, wenn

- ein oder beide Elternteile dies winschen oder nur ein Elternteil sich angemeldet hat und
dieser den anderen Elternteil nicht einbezogen haben will oder

- schlechte Erfahrungen mit gemeinsamen Gesprachen (privat oder professionell geleitet) im
Vordergrund stehen oder

- Hinweise auf Gewalt und Drohung mit Gewalt bekannt sind und/oder

- ich als Berater die Intuition habe, ein gemeinsames Erstgesprach konnte eher destruktiv
verlaufen.

(3.)Eine Variante: Das abgespeckte gemeinsame Erstgesprach

Eine sinnvolle Variante ist vielleicht auch, dass die Beraterin aktiv ein gemeinsames
Erstgesprach anstrebt und sich nur davon abhalten lasst, wenn ein Elternteil (oft die Mutter)
deutliche Vorbehalte oder damit verbundene Angste duRert oder die Beraterin ein deutliches
Risiko einer gewaltsamen Auseinandersetzung beim Erstgesprach flirchtet. Um negative
Aspekte zu minimieren, reduziert die Beraterin ihre Erwartungen fir dieses Erstgesprach,
deshalb ,abgespeckt®. Dieses Erstgesprach hat dann hauptsachlich die Aufgabe, den Beginn
eines gemeinsamen Vorhabens zu verdeutlichen, Ziele grob festzulegen oder zumindest
Richtungen und Rahmenbedingungen fur Kooperationen zu erarbeiten. Alle weitergehenden
Dinge, die den Stress einzelner Beteiligter unangemessen erhdhen wirden, werden auf
folgende, dann getrennte Gesprache, verschoben.

Diese Variante ist sicherlich besonders sinnvoll, wenn ein Erstgesprach mit einem
Kooperationspartner erfolgen soll. Denn dadurch wird Transparenz hergestellt. Ebenso passt
es zu dem Vorgehen von Karl-Fried Schuwirth mit seinem Konzept, dann alle weiteren
Gesprache getrennt vorzunehmen, aber doch den Anfang gemeinsam zu gestalten.

(4.) Erstgesprach mit dem Sozialdienst des Jugendamtes

Vorrangiges Ziel ist dabei, die Erwartung der Sozialdienstmitarbeiterin des Jugendamtes an
mich als Berater zu klaren bzw. zu verhandeln. Dabei sind die Befugnisse der Mitarbeiterin
des Jugendamtes transparent zu machen: Was kann sie verlangen, worum kann sie nur
bitten? Droht eine Eskalation zwischen Sozialdienstmitarbeiterin und Klient, so bitte ich den
Klienten, mir heute zu erlauben, vorrangig mit der Mitarbeiterin des Jugendamtes sprechen zu
kdnnen und sage zu, dass ich mir seine Sicht dann im folgenden Gesprach ausfuhrlich
anhoéren werde, bei dem die Jugendamtsmitarbeiterin dann nicht dabei sein wird. Ich betone
ggaf., dass es fur mich notwendig ist, mit dem Jugendamt bestimmte Dinge zu klaren, um die
Beratung Uberhaupt durchfihren zu kénnen. Damit versuche ich zu deeskalieren und
sicherzustellen, dass ich mich ausreichend mit der Jugendamtsmitarbeiterin verstandigen
kann, indem ich dem Klienten vermittele, dass er auch drankommt, nur eben spater.

(7.),,Konstruktive“ gemeinsame Gespriache
(1.) Kriterien fur einen ,,konstruktiven* Verlauf gemeinsamer Gesprache

Fur einen ,konstruktiven® Verlauf nehme ich folgende Kriterien:

- Seelische Verletzungen und Beleidigungen des anderen Elternteils geschehen nur
manchmal und es gelingt, diese wieder sein zu lassen.

- Die geschehenden Verletzungen und Beleidigungen scheinen flr den anderen Elternteil noch
gerade ertraglich.

- Ich habe als Berater den Eindruck, dass der Nutzen, der daher riihrt, dass das Gesprach
gemeinsam gefihrt wird, hdher ist als der Schaden.
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(2.) Ein gemeinsames Erstgesprach , konstruktiv® gestalten

Vielleicht hilft es dem Berater, an Folgendes zu denken: Er kann nur tun, was ihm mdglich ist.
Es konnte sein, dass die Eltern Experten darin sind, sich gegenseitig zu verletzen. Sie kennen
die empfindlichen Stellen beim anderen genau. Sie wissen, wie sie den anderen treffen kdnnen
und sie machen dies vielleicht so schnell und geschickt, dass ich es gar nicht merke oder erst
sehr viel spater. Sie kennen sich ja sehr gut und ich kenne sie nicht. Deshalb sollte ich sie als
Experten anerkennen und sollte nicht den Anspruch haben, verletzendes Verhalten schnell
und sicher zu erkennen. Ich muss es nur so gut machen, wie es mir moglich ist.

Einige Hilfsmittel dazu:

- Der Berater sagt gleich zu Beginn, was er tun wird: Dass es seine Verantwortung ist,
dafur zu sorgen, dass das Gesprach konstruktiv verlauft. Natarlich hat jeder
Gesprachsteilnehmer die Verantwortung dafir, der Berater aber noch in einer
speziellen Weise.

- Erbraucht deshalb die Erlaubnis, sofort unterbrechen zu dirfen, wenn er den Eindruck
hat, jemand sagt etwas, was in eine Richtung geht, die den anderen verletzt. Und er
macht deutlich, dass er dies auch tun wird. Es gilt also nicht die Regel: jeder darf
ausreden, sondern der Berater darf jederzeit unterbrechen, muss dies auch, um das
Gesprach konstruktiv zu halten. Er sollte eher wie ein Schiedsrichter denken und
handeln: Er entscheidet schnell und die Entscheidung gilt, auch, wenn sie sich spater
als falsch herausstellen sollte. Im Unterschied zum Schiedsrichter macht es vielleicht
Sinn, sich spater fur eine als falsch erkannte Entscheidung zu entschuldigen. Aber es
ist seine Aufgabe, schnell zu entscheiden. Da kann es leicht passieren, dass eine
Entscheidung auch mal falsch ist.

- Wenn das nicht ausreicht, wird er das Gesprach im Notfall abbrechen.

- Der Berater sagt dies so ernst und klar und mit fester Stimme wie nétig, vorsichtshalber
eine Stufe ernster, klarer und fester.

- Der Berater ist sich im weiteren Verlauf im Klaren dartber, dass er die Verantwortung
daflr hat, dass jeder Elternteil sich sicher fuhlen kann. Er ist sich in jedem Moment
dieser Verantwortung bewusst und spurt seine volle Entschlossenheit und Starke,
diese auch wahrzunehmen. Er hat alle Macht, dieser Verantwortung gerecht zu werden
bis hin zur Alarmierung von Kollegen oder der Polizei.

- Der Berater hat das Recht und die Pflicht, immer wieder auf Fragen oder Themen zu
lenken, die er fir sinnvoll halt.

- Am Anfang und in schwierigen Situationen macht es auch oft keinen Sinn,
Gesprachsregeln einzuflihnren und zu vereinbaren. Das kdnnte viel zu anspruchsvoll
sein und damit kdnnte der Berater ein neues Problem herbeifiihren, namlich das, dass
jemand sich nicht an Regeln halt. Das Anliegen des Beraters ist es aber, Losungen zu
fordern und nicht Probleme. Geeigneter ist: Der Berater lenkt direkt durch sein
Sprechen und Handeln.

- Er darf auch seinen Korper benutzen, nicht nur seine Sprache. Zum Beispiel kann er
zusatzlich zu verbalem Unterbrechen mit den Armen in der Luft wedeln, um eine
Eskalation zu unterbrechen oder er kann aufstehen oder sich zwischen die Eltern
stellen und wenn alles nicht hilft, eine Person freundlich und bestimmt zur Tir
hinausbegleiten, damit also das Setting unmittelbar zu verandern.

Das sind Hinweise und Mdglichkeiten, die der Berater im Hinterkopf haben sollte, damit er bei
Bedarf in jedem Fall handlungsfahig ist. Naturlich hat es auch Nachteile, wenn der Berater alle
moglichen schlimmen und schwierigen Dinge im Kopf hat, die passieren kénnten. Indem er
alle moglichen schrecklichen Gedanken im Kopf hat und dies natirlich irgendwie auch
ausstrahlt, verleitet er in gewissem Umfang sein Gegenuber auch dazu, entsprechend zu
handeln, auch wenn er das gar nicht will. Und das sollte naturlich nicht geférdert werden.
Aber man sollte diese Mdglichkeiten parat haben, wenn erforderlich. Und wenn nicht
erforderlich, sich auf die Méglichkeiten, die sich im Gesprach eréffnen, konzentrieren.

Ich hebe diesen ,Notfallplan nur deshalb so hervor, weil wir uns bestimmte professionelle
Uberzeugungen angewdhnt haben, die uns solche Dinge verbieten. Wir haben uns
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angewohnt: Man soll auf die Klienten eingehen, man soll die Klienten ausreden lassen und
sich auch selbst daranhalten, man soll die Klienten das vorbringen lassen, was ihnen wichtig
ist usw.

Das sind Regeln, bei deren Befolgung man bei sehr strittigen Eltern, wenn sie gemeinsam da
sind, eher scheitern wird. Und man kdme dann zu der Auffassung: Mit denen kénnen wir hier
nicht arbeiten. Und das ware m.E. schade. Ich denke demgegenuber: Wir sollten uns auf heikle
Situationen einstellen.

Es gilt also, einen gewissen Spagat zu erlernen: Auf das Schlimmste gefasst sein und schnell
reagieren zu kdnnen und gleichzeitig dabei helfen, dass die Hoffnungen und Moglichkeiten der
Klienten in freundlicher und interessierter Weise zur Sprache gebracht werden kénnen.

Das

gemeinsame Das Gesprach kann
Erstgesprach vonmirn
Vorrangige Bahnen gehlten

Ziele:

Die Beteiligten

sollen sich Ich trenne beide
. e Elternteile sofort.
sicher fuhlen lch nutze die
bleibende Zei
ka n n en . Das Gesprach V:'e:lft?; fiir:j:dz:r:t
entwickelt sich so, Elternteil, wihrend
ES SO" Von dass gemeinsame | derandere wartet
Ziele in den "] oder nurfir einen
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ags kommen dem anderen
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(3.) Vorbereitung eines gemeinsamen Gesprachs, wenn es vorher
Einzelgesprache gab.

Der Berater sagt in den Einzelgesprachen, dass er nur dann ein gemeinsames Gesprach
fUhren wird, wenn er glaubt, dass eine reelle Chance besteht, dass dieses konstruktiv wird. Er
sagt deshalb, was er tun wird (s.0.) und sichert sich vorab das Einverstandnis dafur, dass er
so handeln darf.

- Er fragt nach den Erwartungen des Elternteils an den Berater, was dieser Elternteil braucht,
damit er von seiner Seite das Gesprach konstruktiv fliihren kann. Der Berater bespricht mit
dem Elternteil, inwieweit er als Berater diesen Erwartungen entsprechen kann und will und
macht ggf. entsprechende verbindliche Zusagen.

- Er appelliert an die eigenen Mdglichkeiten des Elternteils, fur einen konstruktiven Verlauf zu
sorgen.

- Er fragt den Elternteil, welche Verletzungen sie/er befirchtet, wo bei ihr/ihm die Grenze liegt,
dass sie/er ein gemeinsames Gesprach nicht mehr aushalten kann und rausgehen muss. Er
fragt, wie er den Elternteil schiitzen kann oder welches Zeichen der Elternteil ihm geben kann,
damit er diese Situation mdglichst sicher erkennt. Sie vereinbaren ggf. ein solches klares
Zeichen, das der Elternteii geben wird, bevor sieler die Sitzung verlasst.
Dies macht der Berater mit beiden Elternteilen in getrennten Gesprachen.

(8.) Besonderheiten der Gestaltung von getrennten Gesprachen

Bei getrennten Gesprachen entsteht normalerweise kein Sicherheitsproblem, denn der
potentiell gefahrdende Ex-Partner ist nicht da und ich kann mich auf das einstellen, was dieser
Elternteil erreichen mochte.

Getrennte Gesprache haben den Vorteil, dass eher eine entspannte Atmosphare entstehen
kann. Der Elternteil muss keine Angst vor Vorwirfen und Beschuldigungen haben.
Entsprechend muss er sich nicht dauernd verteidigen oder darauf achten, sein Gesicht zu
wahren. Er kann auch eher kreativ sein und Kompromisse erwagen. Er muss nicht Angst
haben, dass er sofort darauf festgenagelt wird. Die Situation nach einer Trennung bringt viel
Neues mit sich und erfordert auch, Neues zu entwickeln. Nur in einer weitgehend angstfreien
Atmosphare kann jemand kreativ sein und damit Neues entwickeln.

Andererseits konnen getrennte Gesprache wie eine Einladung wirken, jetzt endlich mal ,die
Wahrheit® Gber den/die Ex auszupacken. Damit beschéaftigen sich ja viele Elternteile in
Trennung. Deshalb mdchten sie eben auch erzahlen, was der andere alles falsch macht und
die ganze Zeit schon falsch gemacht hat, wie negativ dies sich auf die Kinder und einem selbst
ausgewirkt hat und weiter auswirkt und dass dies aus negativen, bdsartigen oder
selbstslichtigen Motiven heraus getan wird, dass die andere Person schon immer so ist und
dass dies ihr Charakter ist und dass das immer so bleiben wird. Diese Schilderungen sind oft
verbunden mit massiven negativen Emotionen, Weinen, Schmerz, Verwirrung, Hass, Wut,
Zorn oder Verzweiflung oder intensiven Ohnmachtsgefthlen.

Bei dem Elternteil, bei dem das Kind nicht ist und der im Extremfall seit langem keinen Kontakt
zum Kind hatte, Uberwiegt oft Ohnmacht: ich kann nichts machen, alles wurde von der anderen
Seite oder dem Jugendamt oder Gericht abgeschmettert.

Der eigene Einflussbereich wird oft gar nicht geschildert, weil da keine Probleme gesehen
werden oder dieser Bereich als irrelevant angesehen wird (was soll ich Uber meine Art des
Kontaktes mit dem Kind sagen; ich habe doch gar keinen Kontakt mit dem Kind!) oder es
koénnte auch sein, dass da Probleme erlebt werden und man die lieber verschweigt, weil die
Beflirchtung besteht, wenn man diese offenlegt, so werden sie vielleicht gegen einen
verwendet werden.

Solche Schilderungen wirken naturlich auch in die Richtung, den Berater fur sich einzunehmen
und auf die eigene Seite zu ziehen. Klienten neigen manchmal dazu, von dem Berater zu
erwarten, er wirde den Ex-Partner endlich zur Vernunft bringen. Was einem selber nicht
gelang, wurde er mit seiner Autoritat schaffen. Oder Klienten zweifeln auch daran, ob das
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ganze Gerede Uberhaupt irgendetwas bringt. Eigentlich misste das Gericht endlich eine
richtige Entscheidung treffen.

Es ist wichtig, respektvoll mit dem Klienten und seinen Gefuhlen umzugehen, egal wie
hasserfullt oder abwertend er sich Uber die andere Seite duf3ert und ihn geduldig und
hartnackig hinzulenken auf seine erwinschte Zukunft und seinen eigenen Einflussbereich
bzw. den gemeinsam zu gestaltenden Bereich, nadmlich der Regelung des Umgangs.

- Es ist sinnvall, sich — gerade zu Beginn - darauf einzustellen, vollig unterschiedliche
Geschichten zu héren. Es kann vorkommen, dass man es kaum glauben kann, dass
es sich hier um dieselben Personen/dieselbe Beziehung handelt. Ich stelle mich auf
die Perspektive meines gegenwartigen Gesprachspartners ein, die des anderen
Elternteils ,vergesse® ich vorsichtshalber. Vorsichtshalber meint: Das wichtigste ist, voll
prasent gegenliiber diesem Elternteil in diesem Gesprach zu sein.

- Ich unterscheide sehr sorgfaltig: Einerseits Mitgefiihl und Verstandnis zeigen,
nachvollziehen, was jemand sagt und andererseits inhaltlich zustimmen, Partei
ergreifen und etwas Entsprechendes zu tun versprechen. Mitgefihl und Verstandnis
zeigen sollte ich sehr deutlich, auch wenn jemand ganz Extremes aufert. Inhaltlich
zustimmen und Partei ergreifen sollte ich nur, wenn ich mir ganz sicher bin. Ich sollte
mich an meine Erfahrungen erinnern, dass das Bild manchmal véllig anders aussieht,
nachdem ich mit der anderen Seite gesprochen habe. Deshalb sollte ich mit inhaltlicher
Zustimmung und Versprechungen, mich fur etwas aktiv einzusetzen, héchst vorsichtig
umgehen.

- Ich habe jederzeit das Recht zu sagen: ,Darlber muss ich noch mal in Ruhe
nachdenken® und damit eine Entscheidung verzégern. Wenn viele starke Emotionen
prasent sind, ist es wahrscheinlich sinnvoll, dass ich als Berater besonders viel ruhige
Uberlegung hereinbringe. Wenn ein Klient mich bedréngt, so erklare ich, warum es fiir
mich notwendig ist, da noch mal in Ruhe dariber nachzudenken.

- Grundsatzlich bin ich nie Partei fur ein Elternteil gegen einen anderen Elternteil,
sondern ich bin immer Partei fUr die bessere Ldsung fur das Kind. Und ich bin Partei
fur all die Anteile und Tendenzen bei beiden Eltern und samtlichen Beteiligten, die in
diese Richtung wirken.

- Grundsatzlich bleibt das, was gesprochen wird, vertraulich gegentuber dem anderen
Elternteil. Ich bin nicht ,Brieftrager” zwischen beiden Seiten. Das gilt insbesondere fur
die emotional aufgeladenen AuRerungen. Ich erlautere dies auch, damit das
verstandlich wird.

- Vorschlage und Gesichtspunkte fur das Entwickeln einer Umgangsregelung missen
jedoch auf die andere Seite mitgenommen werden. Dies muss abgesprochen werden.

5.) Das Verhandeln einer Umgangsregelung

Vom lésungsfokussierten Denken und Handeln her nehme ich das, was die Klienten in ihrem
Alltag tun, sehr wichtig. Fir die Erarbeitung einer Umgangsregelung heilt das, darauf zu
achten, was die Klienten schon in ihrem Alltag praktizieren und wie nachste Schritte aussehen
konnten — und erst am Ende steht eine sprachlich und auch schriftlich fixierte
Umgangsregelung — und dann eine, die schon moglichst viel erprobte Praxis enthalt.
Deshalb frage ich nach schon vorhandenen Beispielen und Bausteinen fur eine zukunftige
Regelung und nach nachsten moglichen Schritten.

Wo zeigen sich schon Beispiele flr die erwiinschte Zukunft? Bei welcher Gelegenheit war es
ein klein wenig besser, ,normaler“? Was genau? Wie kam’s?

Je hoher das Konfliktniveau, umso weniger ist da zu erfahren. Denn oft sieht die Welt der
Klientin so aus: In dem Bereich, in dem ich Einfluss habe, ist alles in Ordnung. Probleme
kommen nur von der anderen Seite her.

Hartnackiges Fragen in diesem Bereich sollte verdeutlichen: Wir missen hier was finden! Das
ist sehr wichtig.
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Nachste Schritte: Hier muss ich geduldig und hartnackig danach fragen, wo die Klientin
vielleicht doch, wenn auch nur ganz minimal, einen positiven Einfluss nehmen konnte.
Natlrlich muss es zumutbar sein. Es darf nichts sein, womit sie ,zu Kreuze kriecht” oder
ahnliches. Es kann vielleicht auch etwas Indirektes sein. Ein Vater z.B., der sein Kind gar nicht
sieht, wie soll der zeigen, dass er gut mit dem Kind umgeht? Er kann doch gar nichts machen.
Vielleicht kann er aber indirekt etwas tun: Unterhalt zahlen, dem Kind eine Geburtstagskarte
schicken, eine Klage oder Anzeige gegenuber der Mutter zurtickziehen oder...? Auch wenn
alles nicht geht, macht es vielleicht Sinn, den Vater zu bitten, weiter dartiber nachzudenken.
Vielleicht gibt es doch noch etwas, an was er gar nicht gedacht hat. Wenn er nur minimale
Gelegenheit hat, zu zeigen, dass er es mit dem Kind gut macht (z.B. bei einem Begleiteten
Umgang), so ist es umso wichtiger, dass er diese minimale Gelegenheit optimal nutzt. Da
kénnen winzige Kleinigkeiten von ungeheurem Wert sein. Deshalb kann es Sinn machen, sehr
genau darUber zu sprechen.

Das Festhalten von Fortschritten, so bescheiden sie sind, ist von grof3er Bedeutung. Denn
es kann vorkommen, dass erreichte Fortschritte durch nachfolgende schlechte Erfahrungen
wieder zunichtegemacht werden.

Es gibt unterschiedliche Formen, wie Fortschritte festgehalten werden kénnen. Sie kdnnen im
Gesprach bestatigt werden durch ausdrickliches Nachfragen und wiederholen. Sie kdnnen
durch eine Skalierung oder Zeichnung oder aufgeschriebene Satze festgehalten werden. Und
sie kdnnen schriftlich und offen auch fir die andere Seite festgehalten werden und schlief3lich
sogar durch Unterschrift bestatigt werden. Es ist wichtig, sorgfaltig zu Uberlegen und zu
besprechen, welche Form und welche potentielle Offentlichkeit passend sind. Halte ich etwas
schriftlich fest, was beide Seiten in die Hand bekommen, so kann dies, speziell bei einem
Scheitern der weiteren Beratung, von einer Seite in das juristische Verfahren eingebracht
werden. Bei einem Begleiteten Umgang kann es sinnvoll sein, eine detaillierte Beschreibung
des Umgangs, wie ich es beobachtet habe, schriftlich festzuhalten. In diesem Fall bin ich
professioneller Zeuge. Schwieriger ist es, auch die nachtragliche Bewertung der Eltern Uber
den Begleiteten Umgang schriftlich festzuhalten und beiden Seiten zuganglich zu machen.
Dies ist sorgfaltig abzuwagen und abzusprechen.

Frage nach Fortschritten in Folgegesprachen

Die Eltern reden nicht nur mit mir, sondern sie handeln auch zwischen den Terminen. Sie
probieren vielleicht etwas neues Konstruktives oder sie tun etwas, womit alles wieder
schlimmer wird oder sie tun etwas nicht, was die andere Seite jetzt inzwischen erwartet hatte.
Indem ich danach frage, unterstelle ich, dass sie es sind, die durch Veranderungen in ihrem
Alltag ihre Zukunft herbeifihren, ich starke die Eltern als eigenverantwortliche Personen. Ich
kann herausstellen, was sie geleistet haben, sie anerkennen, was sie ertragen haben,
vielleicht kdénnen sie im  Gesprach ein  Ereignis neu bewerten usw.
Eine Umgangsregelung besteht nicht nur in einem schdonen Papier fur irgendeine Zukunft,
sondern basiert auf schon vorhandener gelebter Praxis. Deshalb sind diese Dinge so wichtig.
Ich muss freundlich und hartnackig fragen, winzige ,Krimel“ sorgfaltig explorieren, genau
besprechen, ob es vielleicht ein ,Goldkrimel ist, der zu bewundern ist — egal wie lacherlich
das andere vielleicht finden.

Bei getrennten Gesprachen geht es mit jedem Elternteil entlang der erlebten und erreichten
Fortschritte und was ein nachster Schritt sein kdnnte. Das muss erst mal Uberhaupt nicht
kompatibel mit dem sein, was der andere Elternteil erlebt und tut. Naturlich kann ich die erlebte
und vermutete Sichtweise des Gerichts oder anderer relevanter Personen einbeziehen oder
an den bei Gericht getroffenen Vergleich erinnern, um dann wieder zu fragen: Und was werden
Sie tun?



75

6.) Abgrenzung und Kooperation gegentiber dem Familiengericht und
anderen Professionellen

War die Angelegenheit schon bei Gericht, so lege ich Wert darauf, das entsprechende
gerichtliche Protokoll mit einem madglichen Vergleich oder Beschluss schriftlich zu bekommen.
Ich lese es genau. Es kann namlich vorkommen, dass der Konflikt sich ausbreitet, z.B. auch
dartber geht, wie das, was da steht, genau zu verstehen ist. Auerdem lege ich Wert darauf,
dass ich gegenuber dem Gericht und der Bezirkssozialarbeit berichten darf, ich von der
Schweigepflicht entbunden werde. Es gibt ja keine Sicherheit, dass es mir gelingt, einen
ausreichend guten Konsens herzustellen — vielleicht gelingt es mir nur zum Teil — und der
Konflikt wird erneut vor Gericht gebracht. Es macht Sinn, dass meine Erfahrungen dem Gericht
fur das weitere Vorgehen zur Verflgung stehen. Und die Bezirkssozialarbeit hat dann die
Mitwirkung (aul3er sie ware an mich delegiert worden). Die Bezirkssozialarbeit hat genauso
wie wir Erziehungsberater mehr als genug zu tun, so dass es gerechtfertigt ist, ihr auch meine
Erfahrung zukommen zu lassen. Bei einer Vereinbarung zu einem Begleiteten Umgang wahle
ich gerne folgende Formulierung:

,Grundsatzlich unterliegt Herr Merkel als Mitarbeiter der Erziehungsberatungsstelle der
Schweigepflicht.

Mit der Unterschrift unter diese Vereinbarung erhalt er die Erlaubnis, Gber Teilergebnisse und
dann auch das Endergebnis des Begleiteten Umgangs gegenuber dem Familiengericht und
der Bezirkssozialarbeit zu berichten.

Wird der Begleitete Umgang nicht zu allseitiger Zufriedenheit beendet, so hat er auch das
Recht, seine eigene Sichtweise weiterzugeben.”

Gerade bei einem Abbruch oder Teilerfolg macht es Sinn, durch auch genauere Schilderung
der bisherigen Begleiteten Umgange die zwischenzeitlichen Teilerfolge und auch Gedanken
daruber, welche Hindernisse sich zeigten, dass es nicht ausreichend weitergehen konnte, dem
Gericht und zukunftigen sonstigen Professionellen als Erfahrung zur Verfigung zu stellen.
Wenn eine Seite wahrend einer Beratung oder eines Begleiteten Umgangs erneut das Gericht
anruft, so bemihe ich mich, personlich eingeladen zu werden. Ich kann dann flexibler
berichten, auch auf Fragen eingehen, vielleicht auch die Verhandlungsrichtung beeinflussen
und ich weil® unmittelbar und aus eigener Anschauung, was besprochen und vereinbart wurde,
denn dies ist der neue Rahmen fir mich, falls meine Arbeit weitergeht — oder ich weil3 auch
unmittelbar, dass flir mich nichts mehr zu tun ist.

Je strittiger, desto enger sollte die Kooperation sein.

Auch wenn der Konflikt noch nicht vor Gericht war, ich aber die Einschatzung habe, dass es
sich leicht in diese Richtung entwickeln kénnte, bemihe ich mich ebenfalls um eine
Schweigepflichtsentbindung. Wenn dies schwer erreichbar erscheint, so lasse ich mir die
Erlaubnis geben, Zwischenergebnisse zu verschriftichen und beiden Elternteilen zur
Verfugung zu stellen. Es bleibt dann der Zukunft Uberlassen, ob dies Bausteine fir eine gute
Lésung werden oder Material, das ein Elternteil in die weitere Konfliktaustragung einbringen
kann.

7.) Wenn es nach einer festgelegten Umgangsregelung Probleme gibt —
ein Beispiel

Vom Jugendamt empfohlen, kommt eine Mutter zusammen mit ihrer 9-jahrigen Tochter und
ihrem neuen Lebenspartner in die Beratung. Anlass war eine Eskalation zwischen der Mutter
und dem Vater bei einem Gesprach beim Jugendamt. Die Mutter klagt, die Tochter sei zickig
und sofort beleidigt, wenn sie vom Vater kommt und das dauere mehrere Tage an. Die Tochter
traue sich nicht, dem Vater Dinge zu sagen, vor allem, was sie nicht will.

Ich verandere das Setting und rede mit der Tochter allein. Sie bestatigt, dass der Vater von ihr
Sachen verlangt, die sie nicht will: sie will nicht ausgefragt werden, traut sich aber nicht, nichts
zu sagen. Sie erzahlt dann irgendwas oder das genaue Gegenteil oder sagt, sie weif} es nicht.
Sie will auch nicht Gberall mitgehen, zum Einkaufen, zur Oma usw.

Ich verandere das Setting erneut und rede mit der Mutter und ihrem Lebensgefahrten ohne
die Tochter. Die Mutter hatte gerne, dass ich die Tochter starke gegentber dem Vater. Sie
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erzahlt von einer Mediation, die nichts gebracht hatte, von Gesprachen beim Jugendamt, die
meist eskaliert sind. Wenn ich mit dem Vater reden wirde, das wirde nichts bringen und es
hatte negative Auswirkungen auf die Tochter.

Es gab Zeiten, da war es besser. Da war sie und die Tochter starker. Und sie war gelassener
mit der Tochter.

Ich schlage parallele Gesprache mit Tochter und Mutter (wenn gewlnscht auch zusammen
mit dem Lebensgefahrten) vor und sage zu, nicht mit dem Vater zu reden.

Ich rate der Mutter: Wenn die Tochter vom Vater erzahlt: nur zuhoren und verstehen und dann
Pause.

Kommentar: Meine Uberlegung bei der Settingwahl war, mit der Mutter zu kooperieren, indem
ich ihre gemachten Erfahrungen und Befiirchtungen fiir die Zukunft anerkenne.

Beim Einzelgesprach erzahlt das Madchen, wie es beim Papa war. Sie erzahlt vieles, was
schon war. Und sie erzahlt auch, dass der Papa sie gefragt hat, ob sie bei ihm wohnen will
und sie nein gesagt hat. Da war er beleidigt und wurde still. Und sie ging in den Garten und
schaukelte. Spater war es wieder gut. Ich frage sie, was sie sonst noch macht, wenn der Papa
etwas macht oder sagt, was ihr nicht geféllt und sie kann einiges erzahlen. Sie skaliert das
Wochenende mit 8. Sie hat keine Angst vor dem nachsten Wochenende beim Papa. Ich lasse
sie noch die guten Dinge, die sie kann, malen. (Sie malt gern).

Kommentar: Ich fand wichtig, dass sie erzdhlen konnte, was gut war und was nicht gut war.
Und ich fragte besonders detailliert danach, wie sie mit dem umging, was fir sie nicht gut war,
wie es da weiterging. Und ich regte an, noch mehr davon zu erzéhlen, was sie alles noch
macht und kann in dhnlichen Situationen, um ihr ein moglichst vielseitiges Repertoire an
Méglichkeiten, die sie hat, vor Augen zu fiihren. Die Skalierungsfrage sollte ihr helfen, das
Wochenende zusammenfassend zu bewerten. Und die Frage nach dem kommenden
Wochenende beim Papa sollte helfen, die nahe Zukunft zu kldren bzw. zu sichern. Das Malen
sollte ihr helfen, sich ihrer Kompetenzen noch durch eine andere Tétigkeit zu konsolidieren.
Beim Gesprach mit der Mutter sprechen wir Uber den Kontakt mit ihrem Ex-Mann. Es wurde
ihr geraten, maglichst nicht zu telefonieren, um Streit zu vermeiden. Sie verstandigen sich eher
uber Brief und Fax. Er geht schon gar nicht mehr ans Telefon. Aber manchmal muss man sich
auch schnell verstandigen. Sie berichtet von einem Gesprach mit der Lehrerin, die bei der
Tochter keine negativen Auswirkungen auf die Leistungen feststellen kann. Die Lehrerin
schlug vor, ihr freizustellen, ob sie Hausaufgaben macht oder nicht. Sie meint eher, es hange
mit der Vorpubertat zusammen. Das erleichterte die Mutter und half ihr, gelassener zu sein.
Ich frage genauer, wie es ihr schon gelungen ist, das ,Motzige“ zu mildern und sie kann einiges
berichten. Ich empfehle ihr erneut, nach dem Besuch beim Papa erst zuzuhéren und
Anforderungen erstmal zurickzustellen. Geflihle brauchen Zeit.

Kommentar: Bei der Mutter hatte ich den Eindruck, ihr einen gewissen Raum geben zu
mlissen, (ber immer wieder auftretende Probleme zu sprechen. Die Fragen nach der Art des
zurzeit bestehenden Kontakts mit dem Vater half mir, das etwas konkreter zu sehen. Dadurch
kamen auch Elemente aus friiheren Beratungen zutage und wie sie und der Vater Ratschléage
umgesetzt haben. Der Bericht von dem Gespréach mit der Lehrerin ergab, wie deren Sichtweise
Befiirchtungen zerstreute und ihr half gelassener zu werden. Das nahm ich zum Anlass,
genauer nach ihren Méglichkeiten zu fragen, das Motzige zu mildern.

Der weitere Verlauf ergab, dass das Madchen recht gut sowohl von guten als auch schlechten
Erfahrungen beim Vater berichten konnte. Es kam eine langer zurtickliegende Erfahrung, wie
der Vater die Mutter korperlich misshandelte und die Tochter das mitbekam, zur Sprache,
sowohl von der Mutter, als auch von der Tochter. Sie hat dadurch schon auch Angst vor dem
Papa, skaliert aber die Wochenenden mindestens mit 5, manche sogar mit 10. Sie sagt beim
Papa manchmal aus Angst etwas Falsches und will nicht mit ihm Filme gucken.

Kommentar: Mir schien wichtig, der Tochter Gelegenheit zu geben, von der Misshandlung der
Mutter zu erzéhlen, auch wenn vielleicht hauptséchlich die Mutter haben wollte, dass die
Tochter das hier erzahit. Und ich hielt es fiir wichtig, abzukldren, ob dadurch vielleicht die
Angst des Méadchens so grol3 geworden ist, dass der ganze Rahmen der Kontakte infrage
gestellt ist. Den Eindruck hatte ich nicht.

Bei der Mutter schien der Glaube, dass vom Vater Schlimmes ausgeht, festgelegter und die
konkreten Erfahrungen eher zu Uberschwemmen. Wenn es besser ist aus ihrer Sicht, so nur
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im Zusammenhang damit, dass durch die Ferien Kontakte mit dem Vater langer zurtcklagen
oder sie besonders schdne Dinge gemeinsam erlebt hatten.

Ich akzeptiere die grundlegende Einschatzung der Mutter und ihres Lebensgefahrten, dass
sich nichts gebessert hat und frage trotzdem nach Erfahrungen, wie sie es hinbekommen,
dass es ein klein wenig besser geht und da kénnen sie schon einiges berichten.

Kommentar: Wenn man sich darauf einldsst, tiber Problemzusammenhénge nachzudenken, -
was ja nicht im Sinne des I6sungsfokussierten Ansatzes ist — so kann man spétestens an
dieser Stelle zu der Hypothese kommen, dass die wahrscheinlich noch nicht gut bewéltigte
Erfahrung der Misshandlung der Mutter durch ihren Mann eine Triebfeder ist, von ihrer Tochter
zu viel zu verlangen, sich dem Vater gegeniiber in einer Weise durchzusetzen und
abzugrenzen, was ihr schmerzlicherweise nicht gelang. Von daher war meine
Vorgehensweise, so viel mit der Tochter zu arbeiten, sie ,zu stérken®, mit dem Risiko behaftet,
von ihr auch etwas zu verlangen, was sie (berfordert.

In einem nachsten Gesprach mit dem Madchen erzahlt sie ausfuhrlich von schénen und
schwierigen Dingen beim Papa. Ich lobe sie: Du machst das wirklich gut. Du sorgst dafiir, dass
der Arger nicht groker wird, sondern irgendwie versickert. Du guckst woanders hin oder gehst
woanders hin, bewegst dich, machst was Anderes. Und der Papa lasst es dann auch. Das ist
genau das Richtige, denn du bist die Kleinere und Schwachere. Das ist klug. Und wenn man
etwas weggeht und sich bewegt und was Anderes macht, dann verdinnt sich auch der Arger,
den man hat oder auch die Angst, wenn man welche hat. Das ist genau richtig! Prima, dass
du das so kannst.

Ich frage extra, ob sie noch mal von den ganz schlimmen Sachen erzahlen will, die damals
passiert sind (Misshandlung der Mutter). Kénnen wir, meint sie. Ich frage extra nach dem
allerschlimmsten dabei. Dann bitte ich sie, etwas zu tun, damit sie von diesen Dingen wieder
wegkommt. Ich stehe selber auf, um ihr einen Hinweis zu geben, was sie tun kénnte. Sie bleibt
sitzen und sagt, das sei ja Vergangenheit, das weil} sie. Sie 16st das mit Denken und reden.
Sie erzahlt von einem Jungen, der ihr immer die Finger umgedreht hat, statt mit Reden seine
Probleme zu I6sen. Ich bin erstaunt und sage, dass ich das toll finde, wie sie das kann!

Mit der Mutter und dem Stiefvater spreche ich erneut und intensiv darliber, was sie tun kénnen,
damit die Tochter, wenn sie vom Vater kommt, gut bei ihnen ankommen kann: viel verstehen,
Geflhle beachten, etwas mit ihr tun, damit ihre Stimmung gut wird, Pflichten zurtckstellen.
Auch, dass die Mutter dafir sorgt, dass sie flir diese Zeit ,gute Nerven® hat.

In einem Folgegesprach berichten die Mutter und der Lebensgefahrte, dass die Dinge sich
gebessert und weitgehend normalisiert haben. Sie denken, die Tochter ist reifer geworden, hat
sich an manche Dinge mehr gewdhnt. Und worin besteht ihr Beitrag, frage ich sie? Der
Lebensgefahrte sagt, er lacht, wenn das Madchen erzahlt, dass der Papa Uber seinen dicken
Bauch gelastert hat. Die Mutter meint, ihr Lebensgefahrte kann es aus einer anderen Warte
sehen, gelassener, das tut gut. Und ihr Lebensgefahrte meint, sie sei weniger aufbrausend,
weniger Krieg mit der Tochter, sie sei ruhiger und sie bestatigt dies.

Auch das Madchen berichtet von Fortschritten: Der Vater hatte nicht mehr gefragt, ob sie bei
ihm wohnen will, hatte auch sonst nichts Blddes gesagt. Sie war gut gelaunt und sie denkt,
das kann so bleiben.

Eine Nachfrage per Mail nach einiger Zeit ergab, dass es bedeutend besser sei, die Zickereien
sich im grinen Bereich bewegten und es keinen weiteren Bedarf fir Termine gebe. Und sie
bedanken sich.
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A.
Bezuige zu ahnlichen und anderen
Ansatzen

1.) Eine Idee zur differentiellen Wirksamkeit von lIosungs-
und problemorientiertem Arbeiten

Ich denke, dass Menschen oder Familien, die ein wichtiges Problem haben, die aber
gleichzeitig relativ gesund sind und Uber viele Ressourcen verfligen, vielleicht ahnlich gut mit
problemorientiertem Vorgehen geholfen werden kann wie mit Idsungsorientiertem. Menschen
oder Familien jedoch, denen es sehr schlecht geht, die viele Probleme haben und vielleicht
wenig Ressourcen, fur die ist I16sungsorientiertes Arbeiten deutlich hilfreicher.

Insofern ist es nicht so relevant, wie man arbeitet, bezogen auf Menschen, denen es eher
besser geht, es ist aber sehr relevant, wie man arbeitet mit Menschen oder Familien, die
wirklich sehr grof3e und vielfaltige Probleme und wenig Ressourcen haben.

Ich habe in Erinnerung, dass ich selber auf diese Idee gekommen bin. Eine Bemerkung von
Gale Miller (2007) hat mich darin bestarkt, weil sie dazu passt. Er unterscheidet zwischen
,PROBLEM® (grol’geschrieben) und ,Problem* (kleingeschrieben). Das ,PROBLEM® ist
.geschrien®, es dominiert das Leben, es ist Anlass, sich in Therapie oder Beratung zu begeben.
Probleme (kleingeschrieben), so sagt er, die hat er, seit er denken kann, die hat er jeden Tag
und die wird er immer haben.

Ich méchte diese Idee grafisch verdeutlichen, natlrlich nur idealtypisch.
Die dunklere Farbe markiert die subjektiv erlebten Probleme, die hellere Farbe markiert die
erlebten Ressourcen.

Der Klient, der trotz eines erheblichen Problems auch viele Ressourcen hat, zeigt in seinem
Erleben vor der ersten Beratungssitzung wahrscheinlich eine gewisse Mischung: er ist sich
seines Problems bewusst, aber auch seiner Ressourcen. Die erste |dsungsorientierte
Beratungssitzung wird ihn wahrscheinlich dazu bringen, zuerst sein Problem zu erzahlen,
grafisch eher dunkel dargestellt. Im Verauf der Sitzung werden wahrscheinlich mehr
Ressourcen in den Vordergrund kommen, denn der Berater wird ihn nach Zielen, Ausnahmen,
schon erreichten Fortschritten usw. fragen, grafisch eher hell dargestellt. Er wird in der Lage
sein, diese Ressourcen in seinem Alltag zu nutzen, dargestellt, dass die Helligkeit erhalten
bleibt.

Geht derselbe Klient zu einer problemorientierten Beratung, so geht er in derselben
Verfassung hin. Auch dort wird er zuerst sein Problem schildern (dunklere Farbe). Der Berater
wird ihn intensiver nach dem Problem fragen, aber vielleicht auch gewisse Perspektiven
andeuten (langer dunklere Farbe und nur leichte Aufhellung). Nach der Sitzung wird er
wahrscheinlich in der Lage sein, sein Problemerleben so mit den Ressourcen, Uber die er ja
verflgt, zu verbinden, so dass er in der Lage sein wird, gewisse Fortschritte zu erleben
(allmahlich hellere Farbe).
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Problem und viele Ressourcen

Lésungsfokussierte Beratung
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Problemorientierte Beratung
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Anders wird es aussehen bei Klienten, die viele und schwere Probleme haben und eher wenig
Ressourcen.

Vor der ersten Sitzung werden die vielen und schweren Probleme prasent sein (ausgepragt
dunkle Farbe). Er wird zu Beginn der ersten Sitzung einer |dsungsorientierten Beratung seine
Probleme prasentieren (sehr dunkle Farbe). Der Berater bemiht sich, nach Ausnahmen, nach
Zielen zu fragen, Uber schon mal erreichte Fortschritte und diese Inhalte werden damit mehr
in den Vordergrund kommen (deutliche Aufhellung). Nach der Sitzung wird ihm dies helfen,
mehr seine Mdglichkeiten zu erleben, vielleicht etwas Dementsprechendes zu tun, aber im
Laufe der Zeit werden die alltaglichen schweren Probleme wieder mehr Platz greifen
(allmahliche Eindunklung).

Geht dieser Klient zu einem problemorientierten Berater, so ist sein Zustand davor genauso,
wie wenn er zu einem ldsungsorientierten Berater geht. Er wird auch genauso zuerst seine
Probleme prasentieren (sehr dunkle Farbe). Der problemorientierte Berater wird die Probleme
weiter erforschen und explorieren, wird jedoch ebenfalls versuchen, positive Perspektiven und
Aussichten anzusprechen (leichte Aufhellung). Diese leichte Aufhellung wird jedoch schnell
wieder zunichte, wenn er in seinen Alltag zurickkommt (schnelle Eindunklung), weil
gleichzeitig die Probleme stark intensiviert wurden.




Viele und schwere Probleme

Lésungsfokussierte Beratung
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Problemorientierte Beratung

Ich kann diese Idee nur mit meiner subjektiven Erfahrung begriinden, weiter nicht. Sie hilft mir
manchmal zu verstehen, warum Kollegen, wenn sie mehr von sich ausgehen, diesen
Unterschied — so meine ich — nicht sehen wollen. Wenn ich von mir ausgehe und ich fuhle
mich recht stabil, auch wenn ich zeitweise ein grof3es Problem habe, so habe ich natlrlich
schon die Erfahrung gemacht (vielleicht auch im Rahmen professioneller Selbsterfahrung oder
Eigentherapie), dass die Intensivierung und Durcharbeitung von Problemen zwar im Moment
schwierig und belastend, aber dann doch letztendlich ndtzlich ist.

Meine Idee ist einfach: Wem es deutlich schlechter geht, der wird von einer Iésungsorientierten
Beratung viel mehr und vor allem schneller profitieren. Wenn an dieser Idee etwas dran ist, so
ist der I6sungsorientierte Ansatz umso mehr indiziert, wenn wir auch niedrigschwellig arbeiten
wollen.

2.) Marte Meo im Rahmen lIésungsorientierten Arbeitens

1.) Wie ich zu dem Thema kam

Auf einer Tagung der LAG (Landesarbeitsgemeinschaft Erziehungsberatung) Hessen in 2002
lernte ich Marte Meo (Aarts, M. 2002) kennen, dann 2005 in Heidelberg auf der Elterncoaching-
Tagung auch Maria Aarts, die Begrinderin dieses Ansatzes, die mich sehr begeisterte.
Daraufhin meldete ich mich zu einem Basiskurs an, den ich absolvierte.

Ich bin also in dieser Methode kein ausgewiesener Experte, habe aber durchaus Kenntnisse
und einige Praxis und mochte erortern, inwieweit Marte Meo als Erganzung und Bereicherung
des l6sungsorientierten Arbeitens in bestimmten Bereichen angesehen werden kann.
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2.) Marte Meo als Training in Dissoziation und Perspektivenwechsel

Man kann Marte Meo als ein spezielles Training in Dissoziation ansehen, ein Training darin,
die Rolle des anderen einzunehmen, des Kindes, und zu sehen, was dieses braucht und die
Rolle eines neutralen Beobachters. Und das haben manche Eltern wenig gelernt. Und es
geschieht bei Marte Meo wie nebenbei, implizit.

TN

Selbst Anderer

1. Position 2. Position

Beobachter

3. Position

Ich fand, dass manche Interventionen bei Marte Meo so banal wirken, so wie, dass man
denken konnte: Wenn ich doch nur genau hinschaue, dariber nachdenke, was ich da will und
aufmerksam bin, was mein Gegenuber will, dann musste es einem doch von alleine einfallen.
Maria Aarts gibt sich demgegenuber einen vergleichsweise objektiven Nimbus: Sie sagt, das
ist es, was ,das Kind braucht®. Ist es einfach nur gute Empathie? Aber es ist bei ihr nicht
einfach Empathie im Sinne eines ganzheitlichen Verstandnisses, sondern Ubersetzt in
konkretes Verhalten, im Video sichtbar und in Worten detailliert beschrieben. Es wirkt, wie
wenn sie einen Rollenwechsel macht, sich in das Kind versetzt und mit Hilfe ihrer Intuition
Uberprift, was das Kind braucht. Und da sie eine hervorragende Intuition hat, liegt sie da sicher
oft genau richtig. Und mit ihrer Aufforderung: ,Wir gucken, was das Kind braucht®, fordert sie
die Eltern ebenfalls zum Rollenwechsel auf. Und wenn die Eltern dies nur unzureichend
kénnen oder nur unzureichend benennen kénnen, also es ihnen nur unzureichend bewusst
ist, gibt sie dem eine sprachliche Beschreibungsform. Das, was die Eltern dem Kind gegenlber
tun sollen, macht sie mit den Eltern, sie benennt etwas, flr das die Eltern noch keine Sprache
haben. Aber davor lenkt sie deren Aufmerksamkeit in diese Richtung, was einen
Rollenwechsel beinhaltet.

3.) Das einfache ,,Hingucken“

In einer Fortbildung Uber Marte Meo hdrte ich den Satz: ,Man muss erstmal einfach
hingucken.”

Das ist naturlich fir einen konstruktivistisch vorgebildeten Menschen Unsinn. Ich Ubersetze
mir diesen Satz: Man sollte mit anderen Kategorien als denen, die man Ublicherweise im Kopf
hat, hingucken. Und vielleicht hat Maria Aarts Kategorien herausgestellt, die eine grofte
pragmatische Relevanz besitzen, sie hat wohl eine Beschreibung entwickelt, die eine implizite
Wachstumsstrategie abbildet und somit gerade in ihrer speziellen Auswahl Wachstum und
Vervollstandigung ermdglicht.

Ein Beispiel, wozu solche Uberlegungen sinnvoll sein kénnen. Angeregt durch solche
Uberlegungen habe ich einmal mit einer Familie in folgender Weise gearbeitet:
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Es waren beide Eltern anwesend mit ihrem gemeinsamen Kind. Ich bat ein Elternteil, mit dem
Kind zu spielen. Mit dem anderen Elternteil stellte ich mich etwas abseits hin und wir
beobachteten die beiden beim Spielen. Ich sagte diesem Elternteil: Wir gucken jetzt, was ihr
Mann (bzw. ihre Frau) gut macht, wie er/sie so mit dem Kind spielt! Wir unterhielten uns dann
flisternd, ich fragte immer wieder: ,Was sehen sie?“ Wenn nicht so viel kam, wies ich immer
auf die Aspekte hin, die ich konstruktiv fand. So versuchte ich, dem Elternteil eine positive
Sichtweise vom Handeln seiner Partnerin/ihres Partners nahe zu bringen und zwar an
konkreten, im Moment sichtbaren Verhaltensweisen.

Das war flr mich eine Variante von Marte Meo, ohne den technischen Apparat und damit
einfacher durchfihrbar.

4.) Gemeinsamkeiten von Marte Meo und dem lI6sungsfokussierten
Ansatz

Wenn ich hore oder lese, was A. von Schlippe zu Marte Meo sagt oder schreibt (v. Schlippe
2005; v. Schlippe & Hawellek 2005), so merke ich, wie ich mich durch meine I6sungsorientierte
Sichtweise vom Mainstream systemischen Arbeitens — ich nehme Schlippe jetzt mal einfach
als Vertreter dieses Mainstreams systemischen Arbeitens — entfernt habe. Die Nahe oder
Distanz dieser Ansatze wurde ich in etwa so visualisieren:

Systemischer Lésungsorienti Marte Meo
Ansatz erter Ansatz

Vor allem habe ich vom |I6sungsfokussierten Arbeiten folgendes gelernt, womit von Schlippe
und andere offensichtlich eher Schwierigkeiten haben:

- Das Hinschauen auf die Losungsseite

- Das Beachten der Details im Verhalten dort (auf der Losungsseite).

Zum ersten:

Damit meine ich, im Gesprach oder bei Marte Meo im Videoband auf die Stellen zu schauen,
wo etwas schon gut gelungen ist, wo sich eine ,Ausnahme* zeigt.

Das ist eine groRe Gemeinsamkeit von Iésungsfokussiertem Arbeiten und Marte Meo.

Zum zweiten, zu den Details:

Ich erinnere mich, wie Steve de Shazer in seinen Workshops betont hat: ,Details, details,
details.“ Also sehr hartnackig nach den Details zu fragen, nicht den Details des Problems,
sondern den Details von all den Situationen, die zum Ziel gehdren, zum Wunder oder zu den
Ausnahmen, also wo es wenigstens ein bisschen besser ist. Trotz jahrelanger Ubung merke
ich immer noch, wie mir da oft die Energie ausgeht, wie ich mich mit einigen Antworten
zufriedengebe, wie man das immer noch vielseitiger und nachdricklicher machen kann, wie
viele Gelegenheiten es gibt, solche Dinge ,grof3 zu machen®. So wirde vielleicht Maria Aarts
sagen.
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In diesem I6sungsorientierten Sinn frage ich sehr detailliert auch nach den einzelnen
Interaktionen, z. B., wenn eine Mutter erzahlt, dass es gestern viel besser ging mit ihrem Sohn,
einem Grundschulkind. Dann frage ich genau, was war, wie er von der Schule heimkam, was
er gesagt hat, was er gemacht hat, was sie dann gemacht hat, was er dann wieder gemacht
hat und sie dann wieder usw.

Auf dieses Weise kann es gelingen, sehr viele Details zu finden, die diese Mutter zuerst so gar
nicht hatte erzahlen konnte, auf die sie aber kommt, wenn ich freundlich interessiert und
hartnackig nachfrage. Damit entsteht im Gesprach so etwas Ahnliches wie ein Film, natiirlich
nie so detailliert wie ein tatsachlicher Film selbst, aber doch mit einer gewissen Annaherung.
Dies hilft, mir die Situation plastisch vorzustellen. Dies hilft mir wiederum zu guten Ideen zu
der mdglichen Bedeutung dieser Szenen und zu ldeen, wie diese noch weiter auszubauen
waren, was ich dann in eine abschlief3ende Intervention einbauen kann. Und es hilft mir auch,
wenn sinnvoll, diese abschlielende Intervention sehr verhaltensbezogen und konkret zu
formulieren.

In einem Folgegesprach kann dies fortgesetzt werden.

Ich denke, wenn dies in einem guten Sinne gelingt, ist so etwas wie Marte Meo nicht nétig.

5.) Ein sinnvoller Platz fur Marte Meo beim I6sungsorientierten Arbeiten

Ich mache jedoch manchmal auch folgende Erfahrungen:

Ein Elternteil benennt eine Ausnahme, ich erfahre aber, trotz Nachfragens, kaum Details. Ich
hore, es war einfach gut, er (der Sohn z. B.) war ganz anders in dieser Woche. Was genau er
anders gemacht hat, dazu erfahre ich wenig. Wenn ich frage, was sie, die Mutter dann anderes
gemacht hat, so sagt sie: ,Ich war wie immer.“ Selbst wenn ich nachfrage: ,Nun ja, wenn der
Sohn so ganz anders war, haben Sie doch sicherlich auch einiges anders gemacht”, so kommt:
,Nein, ich war wie immer.“

Eine solche Situation ist von einem I6sungsorientierten Verstandnis her eine gewisse Klippe.
Denn es besteht die Moglichkeit, dass die berichtete Ausnahme weiter eine ,zufallige* bleibt,
dass die Mutter nichts Greifbares vor Augen hat, was sie auch bewusst weiter tun kann, vor
allem, wenn die Dinge wieder schlechter laufen. Es besteht das Risiko, dass sie sich deshalb
weiter dem hilflos ausgeliefert erlebt, wie die Stimmung ihres Sohnes ist, wenn er von der
Schule heimkommt. Entweder haben sie Gllck oder eben nicht.

Man kann natlrlich versuchen, so wie ich es bei Kindern auch mache, noch konkreter zu
fragen, z.B. danach, wie war es denn heute oder gestern — in der Hoffnung, dass sich da eher
konkrete Details finden lassen, weil dies noch besser im Gedachtnis ist. Ich kann den Klienten
eine Beobachtungsaufgabe geben, jeden Tag eine Skalierung vorzunehmen fir diesen Tag
(Smilie) und dazu eine gelungene Situation in Stichworten aufzuschreiben, sie sich gut zu
merken, daruber nachzudenken, was wohl beigetragen hat, dass es da so gut gelungen ist.
Manchmal hilft das und man kann damit arbeiten.

Manchmal gelingt auch dies schlecht. Die Klienten sind es nicht gewohnt, etwas
aufzuschreiben, sie vergessen es, sie sind so gefangen von dem Trott des Immergleichen oder
auch nur maRig motiviert oder wie auch immer.

Ich denke auch, Menschen haben sehr unterschiedliche Fahigkeiten, sich von der Sichtweise
der ersten Person zu dissoziieren. Manche Menschen haben nur geringere Fahigkeiten, sich
in ihr Gegenuber hineinzuversetzen oder gar wie von auf3en darauf zu schauen bzw. dann zu
erinnern, wie die Interaktion zwischen ihnen selbst und ihrem Kind vonstattenging.

Oder auch: Selbst bei guten Fahigkeiten der Eltern ist dieses Kind besonders schwierig, hat
ganz besondere Eigenarten, so dass die normal-guten Fahigkeiten der Eltern trotzdem nicht
ausreichen.

Hier genau kann Marte Meo helfen.

Marte Meo erleichtert mit Hilfe des Mediums Video, in einer entspannten Situation sich in die
3. Position zu begeben.

Man kann sagen, Marte Meo ist dann indiziert, wenn die Klienten Kunden sind, wenn es
bewusste Ausnahmen gibt und wenn diese bewussten Ausnahmen nicht ausreichend
konkretisierbar sind im Gesprach. Vielleicht ist Marte Meo auch dann indiziert, wenn Klienten
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sich darauf einlassen koénnen, bewusste Ausnahmen fur moglich zu halten, diese sich
winschen, aber selber nicht berichten konnen und man sucht mit Marte Meo danach, ob man
sie findet. Vielleicht ist Letzteres sogar die eigentliche Indikation.

6.) Entwicklungsorientiert versus losungsorientiert

Gemeinsam ist sicherlich, dass Ausgangspunkt das Anliegen in der Regel der Eltern ist,
zumindest bei kleineren Kindern.

Dann aber gibt es eine Differenz der Betrachtungsweise.

Die entwicklungsorientierte Sichtweise von Marte Meo versucht, sich ein Bild zu machen:

- Was kann das Kind schon?

- Was sollte es als nachstes Lernen?

Dazu suche ich dann Beispiele in dem Video, um es den Eltern zu zeigen, damit sie wissen,
was sie tun konnen, damit ihr Kind sich weiterentwickelt.

Wenn ich lI8sungsorientiert arbeite, schaue ich eher danach, wozu wer in der Familie bereit
und in der Lage ist. Also uUber das Anliegen der Eltern hinaus versuche ich herauszufinden, ob
sie sich als Personen begreifen, die in der Lage sind, selber etwas zu tun, damit es besser
wird. Oder ob sie zumindest bereit sind, etwas Neues zu tun, wenn sie von mir einen plausiblen
Vorschlag bekdmen. Ob sie Uberhaupt Hoffnung haben, dass sie vielleicht etwas
bewerkstelligen konnten, damit sich etwas andert. Ich versuche auch, herauszufinden, ob sie
bereit waren, auch einen grofleren Schritt zu machen, also etwas zu tun, was fir sie
ungewodhnlich ist. Oder ob ein kleinerer Schritt passender ist zu ihrer Motivationslage. Ich
versuche auch, herauszufinden, an welcher Stelle in ihrem Alltagsleben sie am dringendsten
eine Anderung wiinschen, wo sie am starksten motiviert sind.

Die Leitidee ist, dass sie Uberhaupt einen ersten Schritt unternehmen. Oder, wenn man mit
ihnen hat herausarbeiten kénnen, dass sie schon Schritte gegangen sind, dann eben, dass
ein weiterer Schritt tatsachlich gemacht wird.

Ubergreifend ist somit eine eher formale Betrachtungsweise, dass Klienten die Erfahrung
ermoglicht wird, dass sich was tut bzw. dass sie in der Lage sind, etwas zu bewirken — in
gewisser Weise ziemlich egal, was. Es muss nur in einem plausiblen Zusammenhang mit
ihrem Ziel stehen.

Es wird vielleicht verstandlich, dass gerade bei kleinen Kindern, wenn ich sehr einseitig auf
das Anliegen der Eltern eingehe, dies nicht dasselbe sein muss, als zu schauen, was kann flr
das Kind der nachste Schritt sein. Es ist schlicht eine andere Betrachtungsweise.

Die Gegenuberstellung etwas schematischer:

+ Entwicklungsorientiert » Ldsungsorientiert

* Anhand von Videoclips wird *  Werist bereit und in der Lage,
gezeigt, wann genau etwas Neues zu tun?
entwicklungsunterstitzende « In welchem Bereich ist die
Kommunikation Stattﬁndet Oder Bereitschaft am Stérksten?

geschehen konnte. +  Was ist klein genug, damit die

+ Welche Verhaltensweisen der Chance hoch ist, dass er/sie es
Eltern genau. auch tut und es gelingt?

* Bilder zeigen, wie diese +  Steht es im Zusammenhang mit
Kommunikation auf das Kind wirkt. dem Ziel?

* Es wird erklart, warum es sich um
entwicklungsunterstiitzende
Kommunikation handelt.
(Hawellek)

Vielleicht liegt die Synthese darin, etwas zu finden, das beide Aspekte gleichzeitig
bertcksichtigt, wenn nicht explizit, dann zumindest implizit. Mdglicherweise ist das dann auch
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das Brauchbarste und eine gute Verbindung von I0sungsorientiertem und
entwicklungsorientiertem Vorgehen.

Ein gutes Beispiel ist, was in dem Film ,Wege aus der Brullfalle (Briining 2005) als ,Kontakten®
bezeichnet wird.

3.) Losungsorientierte Therapie und ,,Allgemeine
Psychotherapie* — verwandt oder gar das Gleiche?

1.) Die Idee der ,,Allgemeinen Psychotherapie® von Grawe

Grawe — ein 2006 verstorbener Hochschullehrer und renommierter Therapieforscher —
entwickelte die Idee einer allgemeinen Psychotherapie im Gegensatz zu den seitherigen
Therapieschulen und deren unproduktiven  Auseinandersetzungen. ,Allgemeine
Psychotherapie“ verstand er als eine wissenschaftlich begriindete Therapieform jenseits der
Therapieschulen.

Ich kenne nicht seine ganzen Schriften, sondern beziehe mich nur auf einen sehr spaten Artikel
(2005), in dem er folgendes ausfiihrt.

Er betont die Notwendigkeit geeigneter empirischer Forschung. Ein neues Konzept sollte mit
einem schon erforschten und als gut wirksam befundenem Konzept verglichen werden. Noch
besser sei es, nicht Therapiemethoden zu vergleichen, sondern Wirkfaktoren. Er betont, dass
in Metaanalysen die verschiedenen Therapiemethoden eine fast gleiche Wirksamkeit zeigen.
Man kdnne dies zweifach erklaren:

1. ,Positive therapeutische Wirkungen kénnen auf unterschiedliche Weise herbeigefuhrt
werden® (S.7).

2. Die Wirkung der verschiedenen Therapiemethoden lasst sich auf eine Reihe
allgemeiner Wirkfaktoren zurtickfihren.” (S.7).

Er halt folgende allgemeine Wirkfaktoren als empirisch gut begriindet:

- Wirkfaktor Ressourcenaktivierung: Das sind Eigenarten, welche die Patienten in die
Therapie mitbringen und die als positive Ressourcen fur das therapeutische Vorgehen
genutzt werden (motivationale Bereitschaften und Fahigkeiten).

- Wirkfaktor Problemaktualisierung: Probleme, die in der Therapie verandert werden
sollen, werden dem Patienten unmittelbar erfahrbar gemacht.

- Wirkfaktor  Problembewaltigung: Der Patient wird unterstitzt, positive
Bewaltigungserfahrungen mit seinem Problem zu machen.

- Wirkfaktor motivationale Klarung: Der Patient soll in geeigneter Weise ein klareres
Bewusstsein der Determinanten seines problematischen Erlebens und Verhaltens
gewinnen.

- Wirkfaktor Therapiebeziehung: Die Qualitat der Therapiebeziehung tragt signifikant zu
einem guten Therapieergebnis bei.

Interessanterweise fahrt Grawe fort, dass genauere Untersuchungen ergaben, dass die beiden
Faktoren Therapiebeziehung und erfolgreiche Ressourcenaktivierung eine ,absolut
notwendige Voraussetzung fur ein gutes Therapieergebnis® (S.8.) sind. Das Ausmal von
Klarungs- und Bewaltigungserfahrungen korreliere mit 0,69 mit dem endgultigen
Therapieergebnis. ,Die Aktualisierung der Probleme flhrt nur dann zu einer fruchtbaren
Problembearbeitung im Sinne von positiver Bewaltigungs- und Klarungserfahrungen, wenn
gleichzeitig mit der Aktualisierung des Problems in starkem Ausmal’ Ressourcen aktiviert sind
und wenn zu diesem Zeitpunkt eine sehr tragfahige Therapiebeziehung besteht.” (S.8.)

Weiter flhrt er aus: ,Allgemeine Wirkfaktoren mussen patientenspezifisch verwirklicht
werden...Eine Therapiebeziehung muss immer mit einem individuellen Menschen mit seinen
ganz besonderen Eigenarten, Moglichkeiten und Einschrankungen gestaltet werden; jeder
Mensch bringt andere Ressourcen mit, die fur die Therapie genutzt werden kénnen usw. Fur
die Verwirklichung der Wirkfaktoren muss sich der Therapeut also an den Gegebenheiten des
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einzelnen Patienten orientieren...Wirkungsoptimierte Psychotherapie im Sinne einer moglichst
guten Verwirklichung der genannten Wirkfaktoren muss also in jeder einzelnen Therapie eine
patientenspezifische Ausformung erhalten. Das Vorgehen ist patientenorientiert und nicht
methodenorientiert und fur die Orientierung an den individuellen Gegebenheiten des einzelnen
Patienten sind nicht nur seine Stérungen relevant, sondern viele weitere Merkmale.“ (S.8.)
Meines Erachtens hat diese Beschreibung eine Menge Ahnlichkeiten mit dem
I6sungsorientierten Ansatz. Bedauerlicherweise erwahnt er diesen mit keiner Silbe.
Moglicherweise hat die Diskurswelt eines Hochschullehrers keine Berthrungsflachen mit der
Diskurswelt eines in praktischen Zusammenhangen entwickelten Ansatzes wie dem
I6sungsorientierten.

2.) Der Selbstorganisationsansatz von Schiepek

Den Selbstorganisationsansatz, wie er von Schiepek und in einer sehr praktischen Form von
Rufer (2012) dargestellt wird, halte ich fir sehr bedeutend. Ich versuche mich deshalb an einer
Gegenuberstellung. Haken und Schiepek haben diesen Ansatz sehr grundlegend in einem
grolien Werk dargestellt (Haken/Schiepek, Synergetik in der Psychologie. Selbstorganisation
verstehen und gestalten, 2006). Darin gehen sie auch ausfuhrlich auf den Bereich
Psychotherapie ein und formulieren unter dem Titel ,Synergetisches Prozessmanagement —
ein Modell Allgemeiner Psychotherapie“ grundlegende ,generische“ Prinzipien (S. 436ff).
Diese will ich darstellen und mit dem Iésungsfokussierten Ansatz, so wie ich ihn verstehe,
vergleichen.

Generische Prinzipien nach Losungsorientierte Entsprechungen
Schiepek

1. Schaffen von Diese Aspekte werden von
Stabilitatsbedingungen: Wenn I6sungsfokussierten Autoren oft wenig
Psychotherapie einen explizit oder systematisch ausgefuhrt — far

selbstorganisierten Ordnungswandel mich sind sie selbstverstandlich mit gemeint.
unterstiitzen soll, so ist ein stabiler
Rahmen erforderlich. ,Konkret
gehoren hierzu alle Malinahmen zur
Schaffung struktureller Sicherheit
(Setting, Behandlungsablauf,
Verstehbarkeit und subjektiv erlebte
Transparenz des Vorgehens), die
Beziehungsqualitat und das Vertrauen
zum Therapeuten (), und nicht zuletzt
die Unterstutzung und Sicherheit, die
ein Patient aus sich selbst heraus
erhalt (). Mit Bezug zur
Bindungstheorie konnte man sagen,
dass exploratives Verhalten einen
emotional ,sicheren Ort“ braucht, von
dem man ausgehen und zu dem man
zurUckkehren kann.“ (S.437)
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2. Identifikation von Mustern des Die Beschreibungen im I6sungsfokussierten
relevanten Systems: ,Es gilt Ansatz sind eher einfach und pragmatisch,
festzulegen, auf welches System sich | z.B.
die zu férdernden - Es wird eingeladen, wer etwas zur
Selbstorganisationsprozesse Losung beitragen kann.
beziehen (Systemgrenzen). Mit Hilfe - Es wird mit denen gemeinsam
verschiedener Methoden kdnnen die gesprochen, die gemeinsame Ziele
zur Disposition stehenden KEV- haben. Sind gegensatzliche Ziele im
Muster [Kognitions-Emotions- Vordergrund, wahlt man getrennte
Verhaltens-Muster] und die daran Settings.
beteiligten Prozesse dargestellt und - Man versucht nicht, Systemmuster zu
analysiert werden ().” erkennen, sondern regt den Klienten

an, speziell Uber die Aspekte zu
sprechen, die flr einen nachsten
Schritt hin zum Ziel relevant sind
(Ausnahmen, Bereitschaften,
Moglichkeiten).

3. Sinnbezug/Synergitatsbewertung: Der I6sungsorientierte Therapeut bewegt
.Personliche Entwicklungsprozesse sich im Rahmen der Ziele des Klienten, er
sollten von den Patienten als sinnvoll bemduht sich, die Sprache des Klienten zu
erlebt werden und mit deren zentralen | sprechen.

Lebenskonzepten in Korrespondenz
stehen. Dies gilt umso mehr, je
problematischer und krisenhafter die
momentane Situation ist. Wenn
Erfahrungen der ,Synergitat” (), der
inneren Stimmigkeit und des
zielorientierten Handelns aktuell kaum
zur Verfugung stehen, dirfte es umso
wichtiger sein, den therapeutischen
Veranderungsprozess selbst als mit
dem Lebensentwurf kompatibel zu
erleben ().“ (S.437-438).

4. Kontrollparameter Die I6sungsorientierte Therapie ist m. E.
identifizieren/Energetisierungen strikter auf mogliche und dann erreichte
ermoglichen: ,,Selbstorganisation Veranderungen in Richtung des Ziels des
setzt im weitesten Sinne die Klienten fokussiert. Ob dazu z.B. Emotionen
energetische Aktivierung eines intensiviert werden missen, ob in der
Systems voraus.... In der Therapiesitzung oder ob diese Intensivierung
Psychotherapie handelt es sich im Alltag des Klienten geschieht oder gar
analog um die Herstellung nicht, wird als zweitrangig betrachtet, wenn
motivationsférdernder Bedingungen, denn eine relevante Veranderung erreicht
um die Aktivierung von Ressourcen, wurde. Der lI6sungsorientierte Ansatz hat m.
um die Intensivierung von Emotionen | E. keine explizite Theorie darlber, wie
() und um die emotionale und Veranderung vor sich geht und ist dadurch
motivationale Bedeutung von Zielen, offener flr das, was flr den speziellen
Anliegen und Visionen von Patienten.” | Klienten passend ist.

5. Destabilisierung / Der |6sungsorientierte Ansatz stellt in den

Fluktuationsverstarkungen
realisieren: ,,Psychotherapie
bedeutet, den Klienten veranderte
Erfahrungsmaglichkeiten zu eréffnen.
Bestehende KEV-Muster [] werden
damit destabilisiert und es treten
Inkongruenzen auf, die zunachst
irritierend wirken. Haufig bereiten sich

Vordergrund, was der Klient erreichen will
und was er tun kann, dies zu erreichen
(Kundenbeziehung) oder wie er, bzw.
gemeinsam mit dem Therapeuten,
herausfinden kann, um was es Uberhaupt
genauer geht oder was es flr Mdglichkeiten
gibt (Klagende-Beziehung). Nicht die
Destabilisierung steht im Vordergrund,
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Destabilisierungen bestehender
Muster oder Schemata bereits
innerlich vor, da die betreffende
Person das Gefiihl entwickelt, dass
bisher gelebte Formen der
Wirklichkeitskonstruktion, der
emotionalen Verarbeitung oder des
Verhaltens nicht (mehr) adaquat sind.”
(S.438) ,Die therapeutische Praxis
nutzt unterschiedliche Techniken, um
bestehende Muster zu unterbrechen
oder zu destabilisieren.” (S. 439)

sondern eher, dass der Therapeut sich mit
dem Teil des Klienten verblndet, der eine
Anderung will, eine Destabilisierung ergibt
sich somit eher nebenbei oder vielleicht
unvermeidlich.

,Kairos“ beachten /
Resonanz/Synchronisation:
~<Angewandte therapeutische
Heuristiken sollten dem aktuellen
kognitiv-emotionalen Zustand (,State
of Mind“) eines Patienten
entsprechen. Botschaften und
Interventionen, die damit nicht
kongruent sind, haben nur eine
geringe Wahrscheinlichkeit, vom
Patienten aufgegriffen und verstanden
zu werden (). Die zeitliche Passung
und Koordination der
Vorgehensweisen und des
Kommunikationsstils des Therapeuten
mit den psychischen und
physiologischen Prozessen und
Rhythmen des Patienten kann als
Voraussetzung wie auch als Merkmal
einer gelingenden therapeutischen
Arbeit gelten...Auf einer
langerfristigen Zeitskala geht es um
Sitzungsabstande oder um die
Passung von Interventionen zur
jeweiligen Therapiephase.” (S. 439)

M.E. besteht hier wesentliche und hohe
Ubereinstimmung mit dem
I6sungsorientierten Ansatz. Unterschiede
mag es geben in der Art der Beschreibung.
Lésungsorientierte Autoren beschreiben
diesen Aspekt vorrangig unter dem
Gesichtspunkt, was die passenden Fragen
sind. Es ist dort weniger Ublich, von kognitiv-
emotionalen Zustanden zu sprechen, von
Korperhaltung und Sprechgeschwindigkeit
USW.

Gezielte Symmetriebrechung
ermoglichen: ,.Symmetrie” bedeutet
in der Sprache der Synergetik, dass
zwei oder mehrere Attraktoren (bzw.
,Ordner®) eines Systems im Zustand
kritischer Instabilitat potentiell mit
gleicher oder ahnlicher
Wahrscheinlichkeit realisiert werden
kénnen. Da kleine Fluktuationen Uber
ihre Realisation entscheiden, ist die
Vorhersehbarkeit der weiteren
Entwicklung gering. In der Metaphorik
der Potentiallandschaften: die Kugel
(das Systemverhalten) befindet sich
auf einem Hugelkamm (Seperatrix)
und kann in verschiedene Richtungen
in ein Bassin rollen.” (S.439) Es gibt
nun Situationen, in denen es madglich
und sinnvoll ist, Hilfestellungen zu

Dies ist vollig kompatibel mit dem
I6sungsorientierten Ansatz. Sofern ich mich
im Rahmen des Ziels des Klienten bewege,
kann ich selbstverstandlich Hilfestellungen in
eine bestimmte Richtung geben.
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geben, in welche Richtung es gehen
soll.

8. Re-Stabilisierung: ,In Dies geschieht in der |Idsungsorientierten
Psychotherapien erfolgen meist ganze | Therapie sehr ausgepragt und praktisch von
Kaskaden von Ordnungsubergangen. | Anfang an. Ausnahmen, erreichte
Wo aber positiv bewertete KEV- Fortschritte werden von Sitzung zu Sitzung
Muster erreicht wurden, gilt es, diese herausgearbeitet, positiv konnotiert,
zu stabilisieren, zu automatisieren und | hervorgehoben, gro® gemacht, die
zuganglich bzw. verfugbar zu halten.“ | Rickwirkungen auf die Motivation, das
(S.440) Selbstbewusstsein und weitere Bereiche des

Lebens exploriert. Einfach so geschehene

Fortschritte werden im Gesprach daraufhin

untersucht, was der eigene Beitrag dazu war,

gerade auch, um die eigenen Beitrage fur die

Zukunft, fur eventuelle Rickschlage,

verfligbar zu machen.

Wenn ich mich von den Prinzipien von Schiepek etwas loslése, mdchte ich die
Gemeinsamkeiten und Unterschiede so beschreiben:

Die wichtigste Gemeinsamkeit besteht darin, Uberraschende, eigenstandige Veranderungen
des Klienten zu beachten und zu férdern. Die Aufgabe des Therapeuten liegt somit darin, fur
genau die jetzige Situation etwas Angemessenes zu sagen — und offen zu sein, dass sich beim
nachsten Mal etwas Neues zeigt. Dazu passt zum Beispiel, dass man in einer Folgesitzung
nicht nach der Aufgabe fragen soll, sondern danach, was besser geworden ist. Damit 6ffne ich
den Horizont fir Veranderungen, die bei der letzten Sitzung noch Uberhaupt nicht in den Blick
gekommen waren und sorge dafir, dass diese nicht verloren gehen.

Der grofte Unterschied besteht m.E. darin, dass ich als Iésungsorientierter Therapeut
Theorien Uber die Funktionsweise des Systems beiseitelasse oder sehr im Hintergrund halte.
Entsprechend dem Bonmot von de Shazer: ,Wenn dir eine Interpretation kommt, so setz dich
in die Ecke, bis der Anfall wieder vorbei ist“ werden solche Theorien Uber die Funktionsweise
der Person oder des Systems radikal abgelehnt. Allerdings gibt es schon auch Stimmen im
I6sungsorientierten Bereich, die solche Theorien nicht ganz ablehnen, aber betonen, diese
zurlckhaltend zu gebrauchen. Letzteres mochte ich auch vertreten.

Die Theorie des |6sungsfokussierten Ansatzes bezieht sich sehr eng auf die direkte Interaktion
mit dem Klienten und wie sie vom Therapeuten gestaltet werden kann. Er geht davon aus,
dass alles Notwendige, was zu tun ist, sich darin zeigt und in einer spezifischen, fur diesen
Klienten und in dieser Situation relevanten Weise zeigt. Auch Aspekte, die bei dem
Selbstorganisationsansatz von bestimmten Theorien her gewonnen werden, sollten sich in der
konkreten Interaktion zeigen, insofern sie relevant sind fur die Zielerreichung. Theorien Uber
die Persodnlichkeit, die Eigenart bestimmter Problemsysteme und vieles andere mehr — dazu
hat der l6sungsorientierte Ansatz keine eigene Theorie. Es werden nur Annahmen
vorgeschlagen, die der Therapeut haben sollte, z.B. meinte Insoo Kim Berg, man solle davon
ausgehen, dass jeder Elternteil haben mochte, dass aus seinem Kind etwas wird usw. Das
sind Annahmen, mit denen man bis zum Beweis des Gegenteils arbeiten soll.
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3.) Ideen von Beyebach und Morejon

Beyebach und Morején (1998), Mitglieder der ,Salamanca Gruppe® von lésungsorientierten
Therapeuten in Spanien, entwickelten die Idee, I6sungsorientierte Therapie als eine Art
,Generalpsychotherapie® anzusehen. So ,...kénnte die I6sungsorientierte Therapie aufgrund
ihrer Kirze und Kosteneffektivitat, als erste Wahl bei der Vergabe von Psychotherapie
angesehen werden, die regelmaRig jedem Klienten, der um Therapie nachsucht, angeboten
wulrde. Nur diejenigen Klienten, die ihre Ziele mit der l6sungsorientierten Therapie nicht
erreichen wirden, wiarden dann zu starker auf spezifische Probleme bezogenen,
spezialisierteren Behandlungsformen (berwiesen werden. Diese Ublicherweise langer
dauernden, weniger kostenglnstigen Interventionen waren dann eine zweite
Wahlmadglichkeit.“.

Ihre Idee bezieht sich mehr auf die Organisation des Versorgungssystems, dass Patienten
zuerst zu einem I6sungsorientierten Therapeuten gehen, ahnlich wie traditionell bei sonstigen
Krankheiten Patienten zuerst zum Hausarzt oder Allgemeinmediziner gehen (sollen) und erst
dann zum Facharzt. Beyebach und Morejon stitzen ihre Idee auch auf eigene Forschung, die
so interpretiert werden kann, ,dass die I6sungsorientierte Therapie, wie wir sie ausiben, von
einer gemafigten Wirksamkeit bei einer grolien Bandbreite gebotener Probleme zu sein
scheint.” (S.264)

Beyebach und Morejon meinen, dass die |0sungsorientierte Therapie ,das Meiste aus einer
Reihe von ,bekannten Faktoren“ rausholt, welche in einer Vielzahl von therapeutischen
Modellen wirken: die Mobilisierung von Hoffnung und einer Zukunftsorientierung, das
Herausstellen von Fortschritten und das positive Zuweisen von Verantwortung an die Klienten,
die Selbsteinschatzung mittels Skalierungen, Faktoren, auf welche die l6sungsorientierten
Anwendungen unserer Ansicht nach auf sehr spezifische Weise abzielen.“ (S.273) ,Eine
weitere Mdglichkeit fur die I6sungsorientierte Therapie ist es, eine Art integrativer Rahmen zu
werden, innerhalb dessen Techniken verwendet werden, die urspriinglich aus verschiedenen
Modellen stammen.” (S.273).

4.) Utopie und Realitat

Diese Idee von Beyebach und Morejon erscheint in unserem Gesundheitssystem sehr
utopisch. Auch Grawe kommt in seinen Schlussfolgerungen zu scharfer Kritik am deutschen
Gesundheitssystem, wie dieses Psychotherapie regelt und er entwickelt Ideen, die in groem
Kontrast dazu stehen. Unser Gesundheitssystem ist gepragt von starren Machtkartellen. Im
Bereich der Psychotherapie ist es vor allem gepragt durch die Dominanz zweier bzw. dreier
Hauptrichtungen, die durch ihre sozialrechtliche Anerkennung auch im Ausbildungsbereich
und damit zukunftsbezogen dominieren und es anderen Richtungen sehr schwer machen,
auch Anerkennung besonders im sozialrechtlichen Sinne zu bekommen. Wenn selbst die
systemische Therapie enorme Schwierigkeiten hat, Anerkennung zu bekommen, so scheint
es noch aussichtsloser flr eine I6sungsorientierte Richtung.

Dass dies grundsatzlich nicht unmdéglich ist, zeigt Finnland. Dort ist l6sungsfokussierte
Therapie als eigene Therapierichtung inzwischen von den Kassen anerkannt (Sundmann,
2011, mundliche Mitteilung).

Die Idee von Beyebach und Morején geht jedoch Uber die schlichte Anerkennung des
I6sungsorientierten Ansatzes durch die Krankenkassen noch weit hinaus.
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5.) Miller’s feedbackgesteuerte Behandlung

Im Herbst 2011 lernte ich anlasslich der Tagung der EABT in Dresden S. D. Miller's Ansatz
kennen.

Er trat auf als einer, der in der Therapieforschung intensiv bewandert ist. Diese zeige, dass
47% der Psychotherapieklienten abbrechen und dass diese Abbrecher die allermeisten Kosten
im weiteren Verlauf mit sich bringen. Deshalb sei es sehr wichtig, die Effektivitat der
therapeutischen Arbeit zu verbessern, indem man diese Quote senkt und einen Weg findet,
wie man auch mit diesen Klienten erfolgreich arbeiten kann.

Seine zentrale Idee dabei ist, die Rlickmeldungen der Klienten systematisch zu nutzen.
Deshalb schlagt er vor, gleich zu Beginn der Therapie den Klienten zu erklaren, dass man
etwas anders arbeitet und dass einem wichtig ist, dass sie sich offen au3ern, auch Kritik
auldern, dass man den Klienten deshalb regelmafig Einschatzungsbogen gibt, weil man daran
interessiert ist, dass sie wirklich das bekommen, was sie wollen. Man solle damit ein Klima der
Offenheit und auch der kritischen Rickmeldung von Anfang an férdern.

Im Weiteren bezieht er sich auf umfassende Effektivitatsforschungen, die ergeben haben, dass
allgemeine Faktoren eine zentrale Bedeutung haben. Insbesondere die therapeutische Allianz
hat eine grofte Auswirkung auf den Erfolg von Therapien. Aber nicht die, die der Therapeut
einschatzt, sondern die, die der Klient einschatzt.

Deshalb schlagt er vor, am Ende jeder Sitzung dem Klienten einen entsprechenden
Einschatzungsbogen zu geben und dann auch zu Beginn jeder Sitzung einen Bogen, der den
bis jetzt erreichten Fortschritt aus der Sicht des Klienten markiert.

Auch da bezieht er sich auf die Therapieforschung, die besagt, dass Anderungen, wenn sie
denn eintreten, meist in den ersten 5 oder zumindest in den ersten 10 Sitzungen eintreten,
unabhangig davon, was das praktizierte therapeutische Konzept aussagt.

Er schlagt weiterhin vor, dass man sehr genau danach fragt, was der Klient will, wie seine
Sichtweise aussieht und auch seine Sichtweise, wie er zu seinem Ziel kommt. Und dass diese
Aussagen sehr wichtig genommen werden sollen, auch wenn sie nicht gerade den
Vorstellungen des Therapeuten entsprechen.

Ich fand seine Ausfiihrungen sehr beeindruckend.

Ich fragte mich: Ist dies jetzt ein eigenes, neues Konzept oder ist dies eine spezifische
Weiterentwicklung I6sungsfokussierten Arbeitens?

Miller selbst arbeitete ja friher in dem Team von Milwaukee mit, das den l6sungsorientierten
Ansatz entwickelte, er verdffentlichte 2 Blicher zusammen mit Insoo Kim Berg und zusammen
mit Duncan und Hubble ein Handbuch der I6sungsfokussierten Therapie (Miller, S. D. u.a.
1996). Seitdem hat er sich - mehr weil} ich nicht — mit Duncan und Hubble zusammengetan
und mit diesen mehrere Blicher Uber Psychotherapieforschung veroffentlicht (u.a. Hubble u.a.
2001). Darin nehmen sie die Position ein, dass die empirischen Ergebnisse der
Psychotherapieforschung beachtet werden sollen und sie bemihen sich, diese so
darzustellen, dass auch Praktiker diese verstehen und davon etwas haben.

Fur mich vermischen sich bei ihm und seinen Mitautoren I6sungsorientierte Positionen und
Konsequenzen aus der Psychotherapieforschung in eigenartiger Weise. Zum Beispiel aufldern
sie sich dartiber, was aus der Psychotherapieforschung fur Praktiker aus dem Ergebnis folgt,
dass aulertherapeutische Aspekte fur Veranderungen am bedeutendsten sind. Was sie da
ausfuhren ist fur mich eine hervorragende Darstellung lI6sungsfokussierten Arbeitens — sie
stellen es aber dar, als ob das etwas ist, was sich nahtlos aus der Psychotherapieforschung
ergibt (S. 289ff).

So entsteht bei mir der Eindruck, dass er und seine Kollegen vielleicht in die Rolle des
Psychotherapieforschers schllipfen, weil sie da hoffen, mehr Beachtung zu finden, aber doch
in geschickter Weise |6sungsorientierte Ideen da reinpacken.

Oder, das ware fur mich noch erfreulicher, dass der I6sungsfokussierte Ansatz in hohem Male
genau dem entspricht, was sich in der Psychotherapieforschung als wirklich wirksam erwiesen
hat. Chang (2012) meinte dazu, Hubble, Duncan und Miller verfolgen als Strategie zur
Integration verschiedener Therapierichtungen die Linie, die gemeinsamen Faktoren in den
Vordergrund zu stellen und dabei komme der I6sungsfokussierte Ansatz in ein gutes Licht.
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Auf der Konferenz in Dresden aul3erte sich Miller einmal auf Fragen so, dass er meinte, es sei
egal, ob jemand lésungsfokussiert arbeitet oder nach einem anderen Konzept. Er kenne
|I6sungsfokussierte Kollegen, die schlecht arbeiten und andere, die gut arbeiten und
umgekehrt.

Ich nehme sein Konzept als eine Weiterentwicklung des |6sungsorientierten Ansatzes hin in
eine Richtung, die betont, wie zentral wichtig es ist, die spezifischen eigenen Vorstellungen
des Klienten zu beachten und diese wichtiger zu nehmen als eigene ldeen. Vielleicht ist dies
ein Weg, dass wirksame Therapie immer mehr genau die Form einnimmt, die genau dieser
Klient braucht, die genau auf diesen Klienten zugeschnitten ist, dass jeder Klient seinen
eigenen einzigartigen Weg findet und der Therapeut die Aufgabe hat, diesen einzigartigen
besonderen Weg dieses Klienten herauszufinden und dem Klienten zu helfen, diesen ganz
eigenen Weg zu gehen.

Meines Erachtens sind dies sehr ahnliche Perspektiven wie die, die Grawe am Ende seines
Lebens entwickelt hat.

6.) Wie kdonnte das fiir Erziehungsberatung Sinn machen?

Im Bereich der Erziehungsberatung — so kommt es mir vor — ist die Situation ein klein wenig
ahnlich, wenn auch abgeschwacht und verdeckt. Im Diskurs der Bundeskonferenz
Erziehungsberatung findet ein Streit unter verschiedenen Therapie- oder Beratungsrichtungen
kaum statt. Es scheint aber so ein gewisses stilles Einverstandnis oder eine Art Burgfrieden
zu herrschen. So ist zu beobachten, dass bei Tagungen der Bundeskonferenz
Erziehungsberatung oder auch der Landesarbeitsgemeinschaft Hessen oftmals zu einem
Tagungsthema, sofern Therapie und Beratung eine Rolle spielen, ein prominenter Referent
aus dem tiefenpsychologischen Bereich und einer aus dem verhaltenstherapeutischen (oder
damit verwandten) Bereich eingeladen wird. Das scheint so wie selbstverstandlich zu sein.
Etwas anders als im Gesundheitsbereich spielen im Bereich der Bundeskonferenz
Erziehungsberatung zum Glick familientherapeutische und systemische Ansatze darlber
hinaus eine gréRRere Rolle.

Meines Erachtens ist die Idee, die Beyebach und Morejon fir den Bereich der Psychotherapie
im Gesundheitssystem entwickelten, Klienten zuerst eine I|dsungsorientierte Therapie
anzubieten und nur dann, wenn diese nicht wirksam ist, eine andere, spezialisiertere, genauso
passend fur den Bereich der Erziehungsberatung.

Ich denke, es wiurde vieles daflir sprechen den I6sungsorientierten Beratungsansatz in der
Erziehungsberatung als den Ansatz der Wahl anzusehen.

Eine Komplizierung, die noch gesondert bedacht werden muss, ist die Tatsache, dass
Erziehungsberatung sowohl mit Kindern und Jugendlichen, als auch mit Erwachsenen zu tun
hat. Die Erwachsenen, also die Eltern, sind in der Regel diejenigen, die die Initiative ergreifen,
mit denen man Vereinbarungen trifft und die Kinder sind diejenigen, die nach dem
ubergeordneten Auftrag der Jugendhilfe die eigentlichen Adressaten unserer Tatigkeit sind.
Daraus ergibt sich, dass Erziehungsberater sowohl kompetent mit Erwachsenen als auch mit
Kindern umgehen kdnnen sollten. Im Gesundheitssystem besteht dazu vergleichsweise eine
Spezialisierung, es gibt Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeuten und Psychologische
Therapeuten, die fir Erwachsene zustandig sind, entsprechend auch bei Arzten.

Mit Blick auf das Gesundheitssystem wirde ich die Erziehungsberatung mit dem
Allgemeinmediziner vergleichen, nicht direkt mit der bestehenden Realitat der Funktion des
Allgemeinmediziners, sondern mit der Rolle, die er friher hatte oder nach Meinung mancher
Reformer wieder bekommen sollte.

Dieser Vergleich ist insofern gerechtfertigt, als die Erziehungsberatung im Jugendhilfesystem
weitaus die meisten Klienten hat und am kostenguinstigsten ist, allerdings auch verglichen mit
anderen Hilfen zur Erziehung eher kurzfristig und weniger zeitintensiv angelegt ist.
Konsequent weitergedacht wirde das fur mich bedeuten, dass spezialisiertere
Therapierichtungen wie z.B. Musiktherapie, Kunsttherapie usw. in der Erziehungsberatung
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keine Berechtigung haben. Nicht, weil ich etwas gegen diese Richtungen hatte. Aber die
Okonomische Situation und die tendenziellen Kapazitatseinschrankungen zwingen m. E. die
Erziehungsberatung, sich auf eher schnell wirkende und bei sehr vielen Klienten anwendbare
und niedrigschwellige Beratungsformen zu fokussieren. Und das ist m.E. der
I6sungsorientierte Beratungsansatz par Excellance. Besondere Bedarfe sollten dann eher
aullerhalb der Erziehungsberatung, entweder im Bereich sonstiger (spezialisierterer) Hilfen
zur Erziehung oder im Gesundheitsbereich bereitgestellt werden.

Es ware sogar denkbar, dass die Bundeskonferenz Erziehungsberatung, erganzend zu ihrer
Zusatzausbildung zum Familienberater, eine etwas kirzere Zusatzausbildung kreiert, die sich
vornehmlich auf den lI6sungsorientierten Ansatz als Beratungsansatz beschrankt. Ich méchte
damit nicht irgendwelche Schnellausbildungen favorisieren, bzw. ich finde diese eigentlich
nicht gut. Aber wenn man bedenkt, wie die Bundeskonferenz Erziehungsberatung im Hinblick
auf die Zukunft mit den Bachelor- und Masterabschlissen eine neue Differenzierung der
Aufgabenstellungen der Erziehungsberatung vorschlagt, was ich sehr problematisch, aber
vielleicht realistisch finde, so kdnnte man sich dazu passend auch eine Differenzierung in eine
aufwendigere und teurere Ausbildung zum Familienberater und eine klrzere und
kostengunstigere zum Iésungsorientierten Berater vorstellen. Ebenfalls nicht, weil eine kurze
Ausbildung winschenswert ware, sondern weil sie vielleicht angesichts der kirzeren
Ausbildung zum Bachelor und der schlechteren Eingruppierung dann vielleicht besser ware
als gar keine einschlagige Zusatzausbildung.

7.) Strategien zur Verbesserung und Steuerung in der Beratungsarbeit

Eine wesentliche Strategie der Bundeskonferenz fiir Erziehungsberatung zur Verbesserung
der Arbeit in den Beratungsstellen ist das Gitesiegel bzw. die im Zusammenhang damit
entwickelten Gutekriterien und die Empfehlung, dieses Gutesiegel zu erwerben und damit
nutzbar zu machen. Ich stimme den Gutekriterien mit kleinen Ausnahmen vollig zu.

Viele Beratungsstellen haben die Erfahrung gemacht, dass ihnen von auf’en Auflagen
gemacht wurden, die ihre Arbeit in einer Weise veranderten, die sie urspringlich nicht fir gut
hielten, denen sie sich aber nicht entziehen konnten. Entsprechend den allgemeinen
gesellschaftlichen Trends werden sich diese Steuerungen von aulen verstarken.

Das bedeutet, dass es formale Regelungen sein werden, die mdglicherweise schleichend oder
auch sehr deutlich die Erziehungsberatungsstellen zu einer Veranderung ihrer Arbeitsweise
zwingen werden. Meiner Einschatzung nach werden viele solche Steuerungsversuche Uber
die Schiene laufen, die Einordnung der Klienten in Fallgruppen zu verlangen mit
entsprechenden Auflagen.

Die Uberzeugendste Gegenstrategie, die mir bekannt ist, ist die oben dargelegte von S. D.
Miller. Sie wirkt individualisierend, berlcksichtigt, was die Klienten wollen und wirkt der
Strategie, Uber die Definition von Fallgruppen quantifizierende Controlling Zahlen herzustellen,
diametral entgegen. Sie sollte, zumindest modellhaft, erprobt werden.
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C. Institutionelle, personliche und politische
Aspekte

1. Warum losungsorientiertes Arbeiten besonders zur
Erziehungsberatung passt

These 1: Der I6sungsorientierte Ansatz ist fast universal anwendbar

Er wurde in der Praxis mit sehr unterschiedlichen Klientengruppen entwickelt und ist in
gewisser Weise das Kondensat, was notwendig ist fur wirksame Therapie. Er ist inzwischen
in vielen Praxisgebieten verbreitet — nicht nur in der Psychotherapie - und vielfaltig evaluiert.
Die Wirksamkeitsstudien haben ergeben, dass er bei fast allen Problemen (mit wenigen
Ausnahmen) in etwa der Wirksamkeit anderer Therapieverfahren entspricht. Da die
Erziehungsberatung mit sehr unterschiedlichen Menschen und Problemen konfrontiert wird,
eignet er sich deshalb hier besonders. Er ist das ideale Konzept, wenn wir uns als Generalisten
(mit Einschrankungen und Vorlieben) betrachten. Wenn man erganzend noch weitere Aspekte
aus dem breiteren systemischen Kontext hinzuzieht, kommt man auch mit komplexen
Problemsystemen und Auftragslagen gut zurecht.

These 2: Der I6sungsfokussierte Ansatz setzt konsequent auf die Ressourcen
der Klienten und mobilisiert sie optimal als aktive Gestalter ihres Lebens
Dies hoffe ich bei der Beschreibung des Beratungsprozesses deutlich gemacht zu haben.

These 3: Der I6sungsfokussierte Ansatz kommt ohne Diagnosen aus und passt
deshalb hervorragend zur Erziehungsberatung, die glicklicherweise keine
Auflagen hat, Diagnosen zu erstellen

Die Erziehungsberatung erscheint hinsichtlich des Zwangs, Diagnosen erstellen zu mussen,
wie ein Uberbleibsel aus vergangenen Zeiten, wie in einer Nische liegend, die vom Mainstream
noch nicht so erfasst ist.

Im medizinischen Bereich ist es selbstverstandlich, dass eine Diagnose erstellt werden muss,
um eine Therapie bezahlt zu bekommen. Es gibt zwar im ambulanten Bereich probatorische
Sitzungen, aber die sind begrenzt und danach muss eine Diagnose stehen, um eine Therapie
zu finanzieren. Der Jugendhilfebereich hat sich in weiten Teilen dem angenahert. Um eine
Hilfe zur Erziehung genehmigt zu bekommen, sind die Kollegen verpflichtet, eine
Problemanalyse und eine psychosoziale Diagnose zu erstellen. Die Details, wie das zu tun ist,
variieren lokal. NatUrlich gibt es da auch Besonderheiten. Wenn die Situation ganz akut ist und
eine Inobhutnahme nétig wird, wird die Hilfeplanung erst spater gemacht. Die Hilfen zur
Erziehung, die von freien Tragern durchgefiihrt werden, werden fallbezogen nach
Durchflhrung einer entsprechenden Hilfeplanung finanziert. Obwohl Erziehungsberatung
auch zu den Hilfen zur Erziehung gehért, hat sie in dieser Hinsicht eine Ausnahmestellung,
indem sie pauschal finanziert wird und die Klienten direkten Zugang haben, also ohne
Beantragung beim Jugendamt die Erziehungsberatung aufsuchen kénnen. Die Klienten
kommen meist direkt zu uns, nicht aufgrund einer speziellen Einschatzung oder Diagnose
einer spezialisierten Stelle.

Die Erziehungsberatung hat sehr wohl auch die Aufgabe, bei den einzelnen Klienten zu klaren,
ob Erziehungsberatung hier die richtige MalRnahme ist. Sofern sie dies bejaht, ist sie frei,
Beratung anzubieten, ohne Rlcksprache bei einer anderen Institution. Sie ist zurzeit in der m.
E. gunstigen Position, keine genaueren Vorschriffen zu haben, wie sie feststellt, ob
Erziehungsberatung die geeignete Mallnahme ist. Sie hat somit die Freiheit, dies
prozessorientiert zu gestalten, hat also nicht die Auflage, eine diagnostische Phase
vorzuschalten.

Damit passt der Idsungsorientierte Ansatz hervorragend zu dieser institutionellen Situation und
kann somit in diesem Kontext mit seinen Vorteilen voll zur Geltung kommen. Er muss nicht
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komplizierte Kompromisse eingehen wie in anderen Kontexten. Die Erziehungsberatung sollte
diese besondere Situation nutzen und, wenn irgend mdglich, ohne Diagnosestellung arbeiten.
Sie sollte dies als ein Alleinstellungsmerkmal, wie man heute sagt, herausstellen.

These 4: Der l6sungsfokussierte Ansatz ist konsequent kooperativ ausgerichtet
und wirkt damit der oft unnotig ausgeuibten Macht der Experten entgegen

These 5: Der I6sungsfokussierte Ansatz ist ausgepragt niedrigschwellig
Ich hoffe, ich konnte dies bei der Darstellung des Beratungsprozesses gut verdeutlichen.

2. Erfahrungen und Uberlegungen beim Ubergang zum
Iosungsorientierten Arbeiten®

Fokusverengung

Als ich anfing, nach dem I6sungsorientierten Ansatz zu arbeiten, hatte ich oft das Geflhl, dass
ich ganz viel "vergessen" muss, auch mehr als die Halfte meines familientherapeutisch-
systemischen Wissens. Viele Aspekte traten in den Hintergrund, die von einem systemischen
Verstandnis, wie es mir gelaufig war, als wichtig und relevant anzusehen sind. Sie
interessierten einfach nicht. Das Besondere des |dsungsorientierten Ansatzes schien mir
weniger in dem zu bestehen, was ich tue, als vielmehr in dem, was ich alles nicht tue oder
nicht beachte. Er bedeutete eine Fokusverengung. Das machte es mir auch manchmal
schwer, Kolleginnen diesen Ansatz zu erklaren oder zu demonstrieren. Er erschien anderen
so simpel, so banal, gar nicht erkennbar, dass dies ein eigener therapeutischer Ansatz sein
sollte.

Einfachheit der Theorie

Ich war fasziniert von der Einfachheit der Theorie, dass man den gesamten Ansatz auf einer
Seite in einem Flussdiagramm beschreiben kann (de Shazer, 1989b, S.103). Was ich vorher
nie fir mdglich gehalten habe und auch heute noch genial finde, ist, dass trotz der Einfachheit
der Theorie die Klienten gerade nicht Uber einen Kamm geschoren werden, sondern durch
dieses Vorgehen gerade das Besondere jedes Klienten zum Vorschein kommt. Es handelt
sich geradezu um eine Anleitung fur Therapeuten, die ganz spezifischen Mdglichkeiten dieses
Klienten zutage zu férdern und wirksam werden zu lassen.

Der einfache Handlungsrahmen
Dem l|ésungsorientierten Ansatz liegt m. E. ein ganz simpler und dadurch sehr nutzlicher
Handlungsrahmen zugrunde.
Der Klient (hat ein Problem und) will ein Ziel erreichen. Das Ziel gehért zu seinem
Leben, also muss er etwas tun, damit er sein Ziel erreicht. Der Therapeut macht
deutlich, dass er ihm dabei im Rahmen von Gespréachen hilft.
Dieser Handlungsrahmen ist so banal einfach und derart selbstverstandlich, dass der Klient
ihn sehr schwer infrage stellen kann. Der Therapeut kann im Zweifelsfall mit den
verschiedensten Formulierungen und Metaphern immer wieder darauf zurickkommen und
damit die Verantwortlichkeiten klarstellen. Der einfache Handlungsrahmen hilft auch dem
Therapeuten, nicht Uber seine eigenen Mdglichkeiten hinauszugehen.

Kooperation mit Kollegen und wechselseitige Supervision

Zu Beginn meines lI6sungsorientierten Arbeitens kam mir bei Fallbesprechungen manchmal
die Idee: Ich habe friher, wie andere auch, bei der Firma "Problemsucher und Co" gelernt,
und jetzt mache ich eine Umschulung bei der Firma "Lésungssucher und Co". Ich ging mit der
fur mich neuen Situation so um, dass ich meine eigenen neuen Positionen mehr verdeutlichte

5 Dies ist der unveranderte Abdruck eines 1999 erschienen Artikels von mir.
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und entsprechend &uf3erte, welche Art von Hilfe ich in einem bestimmten Fall von Kollegen
erwarte. Ich versuchte auch z.B. durch Video transparent zu machen, wie ich arbeite. Mir kam
es immer merkwdirdiger vor, dass meist nur dann Uber die konkrete Arbeit mit Klienten
gesprochen wurde, wenn man dabei in Probleme gekommen ist. Als ob wechselseitiges
Lernen voneinander in einem Team am besten dadurch geschieht, dass man sich gegenseitig
gerade die Seiten zeigt, die man selber als die problematischsten ansieht, oder die Situationen
transparent macht, die gerade schlecht gelungen sind! (Ein Gegenentwurf ware, sich zu
zeigen, was funktioniert hat, was gut geklappt hat, wo man etwas Neues herausgefunden
hat....Aber ware das dann noch kollegiale Supervision?)

In meinem BemUhen, mehr Lésungshilfen von Kollegen zu erhalten, veranderte ich manchmal
auch meine Art, einen Fall zu prasentieren. Dabei machte ich immer wieder eine eigenartige
Erfahrung, die mir manchmal auch weh getan hat: Erfahrene Problemsucher finden immer ein
Problem. Will heilen, wenn Kolleglnnen davon Uberzeugt sind, dass sie mir die beste
Supervision geben, indem sie mir helfen, das hier vorliegende Grundproblem und speziell
meinen Anteil daran herauszuschalen, so finden sie auch Anlasse und Hypothesen dazu -
auch wenn ich das gar nicht wollte. Ich gab mir manchmal besondere Mihe, meine
Falldarstellung so zu gestalten, dass sie moglichst dazu keinen Anlass gab. Aber es hat nichts
genutzt.

Am besten hilft mir jetzt, indem ich mir sage: Genauso wie erfahrene Problemsucherinnen
immer ein Problem finden (also einen Anlass, eine entsprechende Hypothese zu formulieren),
so finden erfahrene Losungssucherinnen auch immer eine Lésung (also einen Anlass flr eine
Hypothese fur einen moglichen Ldsungsansatz). Damit kann ich verkrampfte Versuche,
meinen Fall so darzustellen, dass die anderen kein Problem zum Vertiefen finden, einstellen
und die Dinge gelassener nehmen.

Meine Einstellung zu Supervision mit Kolleginnen hat sich auch dahingehend verandert, dass
sie etwas an Bedeutung verloren hat und ich denke, ich kann mehr von den Klienten selbst
lernen. De Shazer begrifte uns zu dem 2. und 3. Treffen einer Workshopreihe mit der Frage:
"Was haben Euch die Klienten beigebracht?" Damals entstand allgemeines Lacheln, auch bei
mir. Inzwischen nehme ich die darin zum Ausdruck kommende Einstellung wortlich. Um besser
auf die Klienten zu hoéren, hilft es mir, die vorgeschlagene Pause zu machen, um mich noch
einmal zu besinnen, was das Wichtigste im vorangegangenen Gesprach war. Au3erdem kann
ich das Gesprach noch einmal nach den von de Shazer formulierten Fragen durchgehen: Was
will der Klient? Was kann der Klient? Was tut er schon, was funktioniert? Was soll passieren,
damit der Klient bekommt, was er will? Was sollen wir nicht tun? (de Shazer 1995).

Weiter hilft mir, méglichst bald nach der Sitzung ein (lesbares) Protokoll zu schreiben. Dazu
habe ich mir ein Raster mit einigen nach dem I6sungsorientierten Ansatz wichtigen Aspekten
hergestellt, das mir nachtraglich Erinnerungs- und Strukturierungshilfen gibt. Auch habe ich
mir angewdhnt, mir Rechenschaft zu geben, wie ich mich selber in diesem Gesprach
einschatze (,Selbstskalierung®). Einige Zeit habe ich mir auch nach einem Vorschlag von de
Shazer gesondert notiert, was gut funktioniert hat. Seit mir das zu langweilig wurde, notiere
ich jetzt nur noch, wenn etwas fur mich Besonderes vorgekommen ist, was irgendwie eine
Herausforderung fur mich darstellte und wie ich damit umgegangen bin. Ebenso nitzlich finde
ich, ab und zu Videoaufnahmen zu machen und anzuschauen: Da hére ich noch einmal, was
die Klienten gesagt haben und auch, inwieweit ich dies gehdrt oder Uberhért habe, inwieweit
ich es verstanden habe oder nicht. So lerne ich heutzutage mehr von den Klienten als von den
Kollegen.

Mir ist aufgefallen, dass die meisten Schwierigkeiten, die normalerweise als Anlass genommen
werden, etwas in eine Supervision einzubringen und dann ggf. Anlass werden, eigene Anteile
zu bearbeiten, sich unter dem I6sungsorientierten Blickwinkel als eine Regelverletzung
darstellen.
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Zum Beispiel habe ich versaumt, beim Abschlusskommentar Komplimente auszusprechen.
Nach herkdbmmlicher Auffassung ware dies wahrscheinlich Anlass, die gestorte
Therapiebeziehung zu "thematisieren". Losungsorientiert gesehen, ist es die Verletzung der
Regel, dem Klienten zu Beginn des Abschlusskommentars Komplimente zu machen, und ich
kénnte mich auch gleich darauf konzentrieren, wie ich in Zukunft sicherstelle, dies auf jeden
Fall auch zu tun (Wie ich das dann mache, ist eine weitergehende Frage, und die kann
wiederum unterschiedlich angegangen werden).

Es gabe hier viele Beispiele, wie die unterschiedliche Art, Supervision zu handhaben
(einschlieflich, sich selber zu supervidieren), verglichen werden konnte. Ich konnte diese
Erfahrung auch so formulieren: Die Regeln der I6sungsorientierten Gesprachsfuhrung sind
erstaunlich umfassend und vollstandig, so dass ihre Einhaltung in der Regel sicherstellt, dass
in der Therapie auftretende Schwierigkeiten bewaltigt werden kénnen.

Erganzungsbedurftig sind sie m.E. im Hinblick auf Kontextbedingungen, wenn ich z.B. in einer
Erziehungsberatungsstelle Aufgaben Ubernehme, die nicht zu dem gehoéren, was der
I6sungsorientierte Ansatz unter Therapie versteht.

Zur Rolle des Therapeuten im l6sungsorientierten Ansatz

In den meisten therapeutischen Ansatzen, erstaunlicherweise auch in neueren Entwicklungen
wie NLP oder Ericksonscher Hypnotherapie, ist die Idee prasent, dass die Therapeutin durch
ihr Handeln oder mit Hilfe bestimmter Methoden Veranderung bewirkt. Klar ausgedrickt
beispielsweise bei Freund, der als Konzept der Kurztherapie dahingehend beschreibt, dass
der Therapeut zuerst mit dem Klienten ein realistisches Ziel erarbeiten und sich einen Ziel-
Auftrag erteilen lassen muss und ,dass der Klient (nachdem das Ziel gefunden wurde) die
Durchfiihrung der Therapie in ihren Techniken weitgehend dem Therapeuten Uberlasst"
(Freund, 1997: S.30).

Ahnliche Vorstellungen gibt es beim NLP: Hat man sich Uber das Vorliegen einer Phobie
geeinigt und mochte die Klientin ein angemesseneres Verhalten in dieser kritischen Situation
erreichen, so wendet die Therapeutin die Phobietechnik an. Das heif3t, sie macht etwas, und
dann ist die Phobie weg. Die Methode ist es, die eine bestimmte Art der Umstrukturierung von
Erfahrungen bewirkt, auch wenn die Klientin schon mitmachen muss - und so wird das
Ergebnis erzielt.

Natdrlich sehe ich, dass die genannten Ansatze die Klientin in dem, was sie will, respektieren
und auch die unbewussten Anteile herangezogen werden, um die "6kologische Vertraglichkeit"
der angestrebten Veranderung sicherzustellen. Trotzdem ist darin die weitverbreitete
Auffassung enthalten, dass die Therapeutin auf der Basis der vorhandenen Beziehung
zwischen Therapeutin und Klientin oder des Rapports mit ihrer Methode eine Umstrukturierung
bewirkt. Auch die Anhanger Maturanas, die nicht mehr glauben, irgendetwas Bestimmtes beim
Klienten bewirken zu kdnnen, glauben dennoch, dass sie es sind, die das System ,verstéren®
und zu einer ,Perturbation“ anregen, die eine Veranderung zur Folge haben kann (die dann
der Eigengesetzlichkeit des Klienten folgt) (z.B. Simon, 1997).

Im lésungsorientierten Ansatz dagegen spricht man mit Klienten so, als ob jegliche
Veranderung, die die Klienten ihren Zielen naherbringen, von ihnen selbst gemacht oder
zugelassen werden. Deshalb fragt man zu Beginn der zweiten und jeder weiteren Sitzung:
,Was ist besser?“ und fokussiert damit das Alltagsleben der Klienten (und nicht die Therapie).
Berichtet die Klientin von Zufallen, die passiert sind und sie ihrem Ziel ndhergebracht haben,
so erkennt man diese an und erfragt, wie die Klientin selbst diese sieht und bewertet. Damit
sondiert man Uber den Zufall hinaus, welchen Anteil es bei der Klientin gibt, etwa in dem Sinne,
dass sie diesen Zufall in ihrem Leben positiv sich hat auswirken lassen, dass sie selber
anerkennen kann, dass sich dadurch etwas in ihrem Sinn geandert hat usw. Wenn es
Ereignisse sind, bei denen ein wichtiger Mensch in ihrem Leben sich anders, positiver verhalt,
so wird auch gefragt, wie die Klientin darauf reagiert hat, in welcher Weise sie dies positiv
aufgenommen (und nicht einfach Ubergangen) hat. Selbst wenn die Klientin ,nur® berichtet,
dass sie einen Aspekt ihrer Umwelt positiver wahrnimmt oder etwas positiv wahrnimmt, was
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sie vorher nicht gemerkt hat, so wird ebenfalls fokussiert, wie das denn zustande kam bzw.
was da drum herum war, was vielleicht eine Rolle gespielt hat. Der Therapeut ist also immer
auf der Suche, die Dinge ans Licht zu bringen, die die Klientin sich in einem guten Sinne
zuschreiben kann.

Klarer ist dies natirlich, wenn die Klientin berichtet, dass sie sich selbst anders verhalten hat,
vielleicht sogar absichtlich, und wenn dies positive Auswirkungen gehabt hat. Der Therapeut
tritt immer die Dinge breit, an denen die Klientin "schuld" ist. Berichtet sie, dass sie die Aufgabe
des Therapeuten ausgefihrt und damit gute Erfahrungen gemacht hat, so betont der
Therapeut den Aspekt, dass die Klientin dies gemacht hat, sich entschieden hat, die Aufgabe
auszufihren (sie hatte es auch sein lassen kdnnen). Berichtet sie, dass sie die Aufgabe
abgewandelt oder stattdessen etwas anderes gemacht hat und dass dies gute Auswirkungen
hatte, so betont der Therapeut die Kreativitat oder Energie oder was auch immer, dass die
Klientin dahinter her war, etwas herauszufinden, was fur sie gut war, und dass sie offensichtlich
Erfolg damit gehabt hat. Der Therapeut bemiiht sich, fur jeglichen Fortschritt der Klientin die
~Schuld” zu geben. Dies gilt fur das therapeutische Gesprach.

Fragt mich eine Kollegin, ob das heil3t, dass ich meinen Beitrag dazu, dass die Klientin ihr Ziel
erreicht, fur gleich Null halte, so muss ich dem natirlich widersprechen. Fir den Diskurs mit
Kolleginnen ist es klar: Indem ich nach dem |osungsorientierten Ansatz arbeite, handele ich
professionell, und mein Ziel ist es, der Klientin bestmdglich zu helfen, ihr Ziel zu erreichen.
Und ich habe mich darin trainiert bzw. trainieren lassen, dies in moglichst effektiver Weise zu
tun. Das ist mein Beitrag, meine Kompetenz, wofir ich auch zu Recht mein Geld verdiene.
Dies qilt fur den fachlichen Diskurs mit Kolleginnen. Er ist klar zu unterscheiden von dem
Gesprach, das ich mit Klientinnen fuhre.

Wozu diese Rollenverstandnis?

Nach dem Iésungsorientierten Ansatz ist der Kern meines therapeutischen Handelns, dass ich
Klienten helfe, die Aufmerksamkeit auf die Bereiche in ihrem Leben zu richten, die ihnen helfen
kénnen, ihr Ziel zu erreichen. Meine Hauptaktivitdt besteht also in der gezielten
Aufmerksamkeitsfokussierung. Das Hauptmittel dazu ist das Stellen von Fragen, das Fragen
nach bestimmten Aspekten. Man kdnnte dies veranschaulichen, als ob damit ein Scheinwerfer
in eine bestimmte Richtung gelenkt wird.

Wendet man diesen Grundsatz auf die Frage an, welche Aufmerksamkeit im
Therapiegesprach das Handeln des Therapeuten bekommen soll und welches das Handeln
des Klienten, so ist klar, dass es dem Klienten mehr hilft, wenn er sein eigenes Handeln, was
ihn weiterbringt, in den Blick nimmt. Dies hilft ihm mehr, als wenn er den Anteil des
Therapeuten, wie der ihm dabei hilft, in den Blick nimmt. Daraus folgt, dass der Therapeut
konsequent das Handeln des Klienten, insofern es ihn seinen Zielen naherbringt, anspricht
und hervorhebt.

Fur den Diskurs unter Kollegen entspricht diesem Gedanken, dass in diesem Kontext das
Handeln des Therapeuten ins Blickfeld kommt, denn das liegt in seiner eigenen Verantwortung
oder Kontrolle. Wenn der Therapeut also sein Handeln optimal darauf ausrichten will, dem
Klienten zu seinem Ziel zu helfen, so ist es sinnvoll, dass er sein eigenes Handeln in den Blick
nimmt und nicht das Handeln des Klienten, denn das liegt nicht in seiner Verantwortung.
Naturlich ist dabei zu beachten, dass das Handeln des Therapeuten im konkreten Dialog mit
dem Klienten geschieht.

Spricht der Klient in der Therapie selbst die positive Bedeutung des Therapeuten an, so
erkennt der dies an, legt es aber dann im Gesprach beiseite, um im weiteren Verlauf erneut
den Anteil des Klienten hervorzuheben.

Man konnte also sagen, dass der Therapeut hauptsachlich dadurch Einfluss nimmt, dass er
das Gesprach durch seine Fragen in eine geeignete Richtung lenkt. Wobei er im Konkreten
immer Bezug nimmt auf das, was der Klient will, auf dessen Ziele. Aber in diesem Rahmen
der Ziele des Klienten erlaubt sich der Therapeut dann, das Gesprach zu ,dominieren®, indem
er sich etwa das Ziel konkretisieren lasst, die Wunderfrage stellt oder Skalenfragen stellt, nach
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Ausnahmen fragt und danach, ob diese eine Annaherung an sein Ziel bedeuten usw. Er pragt
das Gesprach also recht eng, indem er immer die Aspekte heraushebt und danach fragt, die
nach dem ldsungsorientierten Konzept sich als nitzlich erwiesen haben. Aber in den Inhalten
nimmt er dauernd Bezug auf die Antworten des Klienten.

Der Therapeut legt aber keinen Wert darauf, tber diesen Aspekt eine Metakommunikation
herzustellen, also das zu reflektieren, was in anderen Therapierichtungen die
Beziehungsdimension oder die Ubertragung genannt wird.

Auf diese Aspekte bezogen, nimmt er Einfluss, aber redet nicht darGiber. Die konkrete Art der
Einflussnahme ist somit implizit. Dass er Uberhaupt Einfluss nimmt, ist natirlich explizit und
geschieht nur im Rahmen dessen, wohin der Klient will. Und explizit im Therapiegesprach ist
das Alltagsleben des Klienten, insofern darin Anzeichen dafir zu entdecken sind, dass er
seinen Zielen naherkommt und insbesondere, was der Klient selbst getan hat, was ihn seinen
Zielen naherbringt.

Konsequente Forderung selbstwirksamen Handelns

Durch diese fortlaufende Aufmerksamkeitsfokussierung auf die Eigenaktivitdt des Klienten
wird ersichtlich, dass der Idsungsorientierte Ansatz wie kein anderer die Selbstwirksamkeit von
Klienten fordert. Im Unterschied zu anderen Therapierichtungen geschieht dies fortlaufend.
Viele Fragen enthalten implizit die Annahme, dass der Klient etwas kann oder macht oder
zulasst. Zum Beispiel enthalt die Wunderfrage die Annahme, dass der Klient manches im
Vergleich zur Gegenwart Neues tun und erleben kann, wenn das Wunder passiert ist. Selbst
bei Situationsschilderungen, in denen alles drunter und driber geht, kann durch
Bewaltigungsfragen nach den Aspekten gefragt werden, wie der Klient bei all den
Schwierigkeiten von Tag zu Tag Uber die Runden kommt, wie er das denn macht, mit der
impliziten Annahme, dass er es ja irgendwie macht.

Selbstverstandlich wird auch explizit gefragt, was der Klient schon wirksam getan hat, sein Ziel
zu erreichen oder was er als nachstes tun kdnnte oder was er zu tun bereit ist. Wichtig scheint
mir jedoch, auch Fragemdglichkeiten flr Situationen zu haben, in denen der Klient sich nicht
in der Lage sieht, etwas Wirksames tun zu kénnen, also flir Therapiesituationen vom Typ des
Klagenden. Der Idsungsorientierte Ansatz arbeitet in dem bisher beschriebenen Sinne
auBerordentlich ,suggestiv®. Die Auswahl jeder Frage und mancher sonstigen AuRerung des
Therapeuten wird als gezielte Aufmerksamkeitslenkung angesehen.

In einem anderen Sinne unterscheidet er sich jedoch stark von Hypnotherapie, NLP oder
ahnlichen Ansatzen, indem er bestimmte Formen von Suggestion vermeidet. Z. B. versucht
der I6sungsorientierte Therapeut in der Therapiesituation, den Klienten in einen guten oder
zumindest im Hinblick auf die Zielerreichung besseren ,Zustand“ zu versetzen, indem er
vorrangig nach dem Alltag des Klienten und dem dort schon Geschehenen und Mdglichen
fragt. Er fragt u.U. auch nach anderen subjektiven Erfahrungen, die in irgendeiner Weise
perspektivisch auf eine angestrebte Verbesserung hinweisen. Auch in der
Abschlussintervention verwendet er sorgfaltig die Aspekte und die Worte, die vom Klienten
selbst kamen und somit vom Klienten praktisch als evident erlebt werden. Insofern findet eine
Suggestion in eine positive Richtung durch den Therapeuten statt, aber ganz eng angelehnt
an die Sprache und damit an die Erfahrung des Klienten.

Der l6sungsorientierte Therapeut vermeidet es demgegenlber, Klienten in der
Therapiesituation durch Betonung seiner eigenen Aktivitdten und Techniken in einen guten
,<Zustand® oder eine ,positive Trance“ zu versetzen und sie dann mit starken positiven
Suggestionen in ihren Alltag zu entlassen. Er vermeidet dies wegen des Risikos, dass den
Klienten in entsprechenden Alltagskontexten die in der Therapiesituation vorhandenen
Ressourcen nicht mehr zuganglich sind und sie dann Misserfolge erleben und, noch mehr,
wegen des Risikos, dass Klienten die positiven Erfahrungen dem Therapeuten zuordnen und
die negativen sich selbst.
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Der l6sungsorientierte Therapeut vermeidet solche Induktionen positiver Trance auch
deswegen, weil er die Losungsbruchstlcke, auf die der Klient selbst gekommen ist, sehr viel
hdher einschatzt als alle bewahrten Methoden, die der Therapeut dem Klienten zeigen oder
an ihm ausfuhren konnte. Denn was vom Klienten kommt, ist in dessen einzigartiger Person,
seinem Leben, seiner Geschichte und seinem Alltag fundiert und deshalb potentiell besonders
wirksam. Statt Gefahr zu laufen, dem Klienten voraus zu sein und den Klienten zu verlieren,
geht man als I6sungsorientierter Therapeut lieber einen Schritt hinterher. Das scheint zwar
langsamer zu sein, achtet aber sorgfaltiger auf die Entwicklung selbstwirksamen Handelns
beim Klienten, was immense Vorteile flr dessen Zukunft hat.

Nutzlichkeit fiir die Klienten

Am meisten an de Shazer personlich hat mich Uberzeugt, dass er m.E. rigoros eine
Therapieform zu entwickeln sucht (bzw. in der Zwischenzeit entwickelt hat), die moglichst
effektiv ist. In dieser Haltung ist er fir mich absolut glaubwurdig. Das schlie3t ein, dass er
bereit ist, alte Gewohnheiten und Uberzeugungen (iber den Haufen zu werfen, um die Form
zu finden, die wirklich am effektivsten Klienten niitzt. Das habe ich bisher bei keinem Ausbilder
oder Trainer so ausgepragt erlebt. Natlrlich beeindruckt mich das nur deshalb so positiv, weil
es verbunden ist mit einer Haltung, die ganz grof3en Respekt vor dem einzelnen Klienten und
seinen subjektiven Erfahrungen hat. Das sollte eigentlich selbstverstandlich sein, um gute
Therapie zu machen, aber ich erwahne es doch nochmals extra.

Mag sein, wenn man de Shazer (ber seinen Ansatz reden hort, dann kdnnte man ihn auch als
einen in sich selbst verliebten Besserwisser ansehen. Wenn man ihn aber erlebt, wie er mit
Klienten spricht oder Videos von ihm sieht oder auch, wenn er in Rollenspielen mit
Teilnehmern Therapiegesprache simuliert, so ist er fur mich in diesen Haltungen Uberzeugend.
Diese Glaubwurdigkeit bestarkt mich darin, dem I6sungsorientierten Ansatz vor allen anderen
den Vorzug zu geben.

Die Art der Motivation durch die Arbeit selbst

Mir scheint, die Freude und Bestatigung, die durch die Arbeit selbst kommt, ist beim
Idsungsorientierten Ansatz etwas anders. Wenn ich meinen heutigen Arbeitsstil mit dem vor
vielleicht 5 Jahren vergleiche, so habe ich damals in den Beratungen selbst mehr aktiv
gehandelt, bin mehr aufgestanden, habe Stlhle verriickt oder Klienten Stihle wechseln
lassen, habe Skulpturen gemacht oder anderes inszeniert. Auch im Verbalen habe ich mehr -
wenn es gut lief - geredet, erzahlt, bestimmte Aspekte ausfantasiert usw. Dabei habe ich mich
- zumindest, wenn es gut gelang - sehr gut, lebendig und kreativ gefuhlt.

Heute sitze ich wieder mehr auf meinem Stuhl, benutze Material und Techniken sparsamer,
mehr nur zur Verdeutlichung von etwas, worlber gerade geredet wurde, also enger an das
Gesprach angelehnt. Auch im Ausfantasieren eigener Ideen lehne ich mich enger an die
Klienten an oder mache es seltener oder kirzer. Freude und Bestatigung erlebe ich heute
mehr, wenn Klienten etwas Neues entdecken oder berichten, was sie herausgefunden oder
gemacht haben, wenn ihnen eine Ausnahme einfallt, wo zuerst iberhaupt keine sich zu finden
schien, wenn sich das Gesicht aufhellt usw.

Ich freue mich also mehr Uber die Kreativitat und Lebendigkeit der Klienten als tUber meine
eigene, wobei ich natdrlich auch froh bin, insofern ich glaube, etwas dazu beigetragen zu
haben. Auch die AuRerung von Freude geschieht heute bei mir kontrollierter, also naher an
den Klienten dran, nattrlich auch deutlich, wenn ich dies passend finde, manchmal aber auch
verhalten, wenn ich firchte, ein zu starker Ausdruck von Freude wirde die Klienten dazu
fuhren, sofort wieder einen Rickzieher zu machen oder irgendwie misstrauisch zu reagieren.

Wenn man davon ausgeht - das bezieht sich natirlich Gberhaupt nicht auf I6sungsorientierte
Begrifflichkeit -, dass Therapeuten recht narzisstisch gepragt sind, so kdnnte man sagen, dass
die Art, wie narzisstische Bestatigung in der Arbeit selbst gesucht wird, bei ldsungsorientierten
Therapeuten etwas anders aussieht als bei starker handlungsorientieten oder auch
hypnotherapeutischen Kollegen. Wenn deshalb Kollegen meinen, der I6sungsorientierte
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Ansatz sei zu ,eng“, so kdnnte dies durchaus in dem Sinne zutreffend sein, dass er vom
Therapeuten eine groRere Disziplin erfordert und eine engere Anlehnung an die aktuelle
Aktivitat und Moglichkeiten des Klienten und weniger Spielraum lasst flr ausladendere
Selbstinszenierungen des Therapeuten. Da die Motivationslage auch eine Rolle spielt bei der
Entscheidung, sich bestimmten Ansatzen zu nahern oder fern zu bleiben, sollte dieser Aspekt
nicht unterschatzt werden.

Minimierung iatrogener Erschwernisse

Seit ich Idsungsorientiert arbeite, habe ich den Eindruck, dass andere therapeutische Ansatze
durch ihr Konzept, durch ihre Methoden den Klienten Erschwernisse aufbirden. Sie stellen
Hurden auf, wer kommen soll, wann die Beratung oder Therapie erst richtig anfangen kann,
verlangen Festlegungen fur eine bestimmte Dauer, verlangen andere Entscheidungen, oft
gerade solche, die zu treffen die Klienten gerade nicht in der Lage sind, erwarten, in einer
bestimmten Weise zu sprechen oder bestimmte Ubungen zu machen usw.

Es ist schwer, dieses Argument deutlich zu machen. Beispiele von Therapieausschnitten
wulrden nur eine Vorgehensweise beschreiben, aber natlrlich nichts ,beweisen®. Man kénnte
immer dagegenhalten: Wenn eine bestimmte Hirde von den Klienten rechtzeitig genommen
worden ist, dann stellt sie sich spater nicht mehr und die Klienten sind entsprechend
weitergekommen. Diese in der Behandlung selbst liegenden Erschwernisse sind naturlich alle
konzeptionell gut eingebettet und deshalb flr Kollegen, die sie praktizieren, einfach
selbstverstandlich und notwendig.

Erst aus einer anderen Perspektive kann man Uberhaupt auf die Idee kommen, dass es
unndtige und aus dem jeweiligen Behandlungskonzept kommende Erschwernisse sind. Mir
kommt es so vor, als ob der Iésungsorientierte Ansatz alle zuséatzlichen Erschwernisse zu
vermeiden sucht, so dass fur die Klienten nur noch das Ubrigbleibt, was zu tun man ihnen nicht
abnehmen kann - und das ist ja oft noch schwer genug. Dieser Gesichtspunkt scheint mir fast
der Wichtigste zu sein, der fir den I6sungsorientierten Ansatz spricht, nicht die ,Kirze®, die
immer wieder zu sehr im Vordergrund steht.

Wenig Ideologie, viel Offenheit fiir Erfahrung

Ich weil3, dass das Wort Ideologie vielfaltig und sehr unterschiedlich benutzt wird und dass,
wer sich als nicht ideologisch bezeichnet, von anderen gerade als verdeckt ideologisch
angesehen wird.

Auch der lésungsorientierte Ansatz ist natlrlich nicht frei von Ideologie oder impliziten
Grundannahmen, und er ist natlrlich auch eingebettet in gesellschaftliche Verhaltnisse,
innerhalb derer er eine Funktion hat oder funktionalisiert wird, z.B. als schnell und deshalb
kostengunstig. Wichtige Grundannahmen sind m.E., dass der Idsungsorientierte Ansatz davon
ausgeht, dass jeder einzelne Mensch in der Lage ist, etwas zu tun, um seine Situation zu
verbessern, und dass es gut ist, als Therapeut diese Tendenz zu unterstitzen. Er ist damit in
dem Sinne individualistisch, als er den Einzelmenschen als Zentrum eigener Handlungen
akzentuiert, und er ist voluntaristisch in dem Sinne, als er den Einzelmenschen respektiert als
einen, der zu eigenen Zielsetzungen fahig und legitimiert ist.

Meines Erachtens ist der I6sungsorientierte Ansatz weniger ideologisch als andere
Therapieansatze in dem Sinne, dass er offener ist flr die vielfaltigen und unterschiedlichen
Erfahrungen von Klienten. Ich vermute, dass das hauptsachlich darauf beruht, dass er nur
wenig Theorie beinhaltet, was das therapeutische Vorgehen angeht, und dass er nur eine
aullerst sparsame, gleichsam leere oder formale Theorie dariber hat, was Menschen hilft,
sich zielorientiert zu andern. Er scheint nur anzunehmen, dass Bereiche, die Aufmerksamkeit
erhalten, wirklicher und wichtiger werden. Das entscheidende Handeln des Therapeuten ist,
die Aufmerksamkeit der Klientin auf die Bereiche zu lenken, die ihr vielleicht helfen konnten,
die von ihr gewiinschte Anderung zu erreichen.
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Es kommt hinzu, dass der |I6sungsorientierte Therapeut zwar ein Konzept hat, welche Bereiche
zu fokussieren nutzlich sind, dass er aber immer wieder sich korrigieren lasst von dem, was
die Klientin sagt. Diese beiden Aspekte, die sparsame Theorie und die Bereitschaft, die Klientin
in ihren Aussagen, was funktioniert und was nicht funktioniert, ernst zu nehmen, haben m.E.
damit zu tun, dass dieser Ansatz dem Therapeuten mehr Moglichkeiten eréffnet,
wahrzunehmen, was der Klientin nitzt. Er ist damit offener flr Erfahrung.

3. Wie ich zum Iosungsfokussierten Arbeiten kam —
einige politische Motive

Seit meinem Studium beschéftigte mich die Frage, wie man berufliche Aspekte mit politischen
verbinden kann. Ich war beeinflusst durch die Studentenbewegung, auch wenn ich da nicht
mittendrin, sondern mehr am Rande stand.

So suchte ich als Student nach Aktivitaten, die dazu passten. Ich arbeitete zeitweise in einer
Arbeitsgruppe mit, die Jugendliche im Knast besuchte, arbeitete zeitweise in einem sozialen
Brennpunkt und lebte als Betreuer in einer Wohngemeinschaft mit Jugendlichen, die sich als
Alternative zur Heimerziehung verstand. Daruber schrieb ich auch meine Diplomarbeit.

Als ich mit dem Studium fertig war, stellte ich fest bzw. es war mir schon vorher klar, dass der
Staat oder die Gesellschaft kaum Stellen anbietet, in denen man den Auftrag hatte, die
politischen Ursachen vieler auch psychischer Probleme zu beheben. Vielmehr hatte man bei
den Stellen, die es gab, den Auftrag, einzelnen Menschen zu helfen oder diese zu reparieren,
wie man damals dachte.

In dem Mal3e, indem ich beruflich tatig war, engte sich mein Interesse ein und ich suchte mehr
danach, wie man ,gute Therapien® auch den Menschen zur Verfigung stellen kénnte, die oft
rausfallen aus bestimmten Versorgungssystemen oder denen man ,schlechtere Therapien®,
verkurzte, billigere anbot.

Ich hatte die Vorstellung, dass die meisten Therapieformen mit Patienten aus der Mittelschicht
entwickelt wurden und mdglicherweise auch so konzipiert waren, dass sie am besten auf
solche Personen passten.

Ich entdeckte, dass es anscheinend in verschiedenen Therapierichtungen einen Mainstream
gab, auf den diese Idee passte und dass es aber immer auch abweichende Theoretiker und
Praktiker gab, die versuchten, eine Variante zu entwickeln, die auch flr nicht-privilegierte
Menschen passend ist. Von der Geschichte her waren dies vor allem Analytiker, weil es die
Analyse einfach schon langer gab. Theoretisch war damals in den 70-iger Jahren an Vogue,
dass man alte linke Psychoanalytiker ausgrub, die eine Verbindung herzustellen versuchten
zwischen psychischen Aspekten und politischer Arbeit.

So wurde damals die Idee prominent, die Analyse selber sei, als Theorie und Verfahren,
progressiv und emanzipatorisch. Habermas vertrat dies, auch Horn (1972) und Lorenzer
(1970).

Mir kam demgegenuber immer mehr in den Kopf, wie lange und kostspielig eine Analyse ist
und wie in der Regel doch oft nur privilegierte Personen es sich Uberhaupt leisten kbnnen, sich
jahrelang einer solchen Therapie zu unterziehen. Dieser Widerspruch zwischen Theorie und
Praxis fUhrte bei mir dazu, dass ich die Ausfihrungen solch fortschrittlicher Analytiker
zunehmend als hohl und elitar ansah.

Ich entdeckte, dass es auch in der personenzentrierten Therapierichtung BemUhungen gab,
diesen Ansatz auch fur Unterprivilegierte passend zu machen.

Auch in der Verhaltenstherapie fand ich das (Goldstein 1973), wobei ich den Eindruck hatte,
dass die Verhaltenstherapie aus dem beschriecbenen Muster (mit Personen aus der
Mittelschicht entwickelt worden zu sein) eher rausfiel, insofern sie von Anfang an sehr ihre
Wissenschaftlichkeit betonte und weniger die subjektiven Erfahrungen.

Als ich dann die Familientherapie kennenlernte, war fir mich Minuchin und sein Ansatz fir
mehr als ein Jahrzehnt mein Favorit. Ich war beeindruckt, dass er mit ,Families in the slums*
(1967), so sein erstes Buch, gearbeitet hat und ich unterstellte, dass auch sein Ansatz selbst,



103

zumindest zum Teil, davon gepragt war, besonders flr solch unterprivilegierte Familien
geeignet zu sein. Ich machte 1979-1981 eine familientherapeutische Ausbildung bei Carole
Gammer mit (Ubrigens von der Landesarbeitsgemeinschaft Hessen organisiert!) und lernte
dort Margarete Hecker (Dozentin an der Evangelischen Fachhochschule Darmstadt) als
Supervisorin kennen, die gerade von einem Semester bei Minuchin wieder zuriickkam. Sie
berichtete, an der dortigen Einrichtung wirden sie manchmal mit den Familien ausmachen,
einige Stunden vor dem Termin zu telefonieren, um nachzufragen, ob die Familie das Geld hat
fur den Bus, um zum Termin zu kommen. Ein solches Entgegenkommen armen Familien
gegenuber war in meinem Erfahrungsbereich sonst wirklich nicht Gblich!

Diese Favorisierung von Minuchin und seinem Ansatz veranderte sich fur mich erst, als ich
Mitte der 90iger Jahre den I6Gsungsorientierten Ansatz kennenlernte.

Ich fand, dass dieser Ansatz in hervorragender Weise niedrigschwellig und fur fast alle Klienten
geeignet war. All diese Aspekte und es gibt sicherlich noch mehr, faszinierten mich von diesem
Ansatz und brachten mich dazu, auch im Wesentlichen dabei zu bleiben.

Er scheint mir am ehesten geeignet, auch von mir noch bewahrten politischen Ideen zu
entsprechen, soweit diese in der Arbeit mit einzelnen Klienten und Familien sinnvoll Platz
haben durfen. Er kommt emanzipatorischen Absichten entgegen, nicht indem er eine
komplexe politische Theorie in sich tragt oder ein solches Konzept den Klienten zu vermitteln
versucht, sondern indem er praktisch am Wirksamsten eigenes Handeln der Klienten férdert.

4. Anwendung des losungsfokussierten Ansatzes auf die
eigene Person zur Qualitatsentwicklung und
Gesunderhaltung

Streng genommen ist der I6sungsorientierte Therapieansatz eine Theorie dariber, wie ein
Therapeut Klienten hilft, ihre Ziele zu erreichen. Das Modell ist also explizit dyadisch oder im
Sinne einer Mehrpersonen-Interaktion angelegt. Es ist eine Anleitung fur den Therapeuten,
was er tun soll Klienten gegenuber.

Wenn ich selber Idsungsorientiert mit Klienten arbeite, weil ich von diesem Ansatz tUberzeugt
bin, so spricht natlrlich vieles daflr, dass ich auch mit mir selber in der einen oder anderen
Weise dhnlich mit mir umgehe.

Ich kenne wenig Literatur, wie man den |6sungsfokussierten Ansatz auf sich selber anwenden
kann. Einige Anregungen gibt es bei Insa Sparrer (2004) und Ratner u.a. (2012), dann
Baeschlin, M. & K. (2012).

Ich méchte einiges berichten, was ich selber probiert und womit ich gute Erfahrungen gemacht
habe, als Anregung.

Was hat funktioniert?

Als ich die Workshopreihe bei Steve de Shazer mitmachte, fragte er uns zu Beginn des 2.
Workshops, was uns die Klienten in der Zwischenzeit beigebracht hatten. Ich fand dies eine
Uberraschende Perspektive, die mich nachdenklich machte.

Ich begann - auf Anregung in diesen Workshops -, von Beratungsgesprachen mir speziell das
zu notieren, was funktioniert hat, einige Stichworte oder Satze von jedem Gesprach. Dies hob
ich mir extra auf, damit ich ab und zu dies zusammenhangend lesen und mich damit anregen
oder motivieren konnte.

Nach einiger Zeit veranderte ich meine Notizen. Um der Gefahr zu entgehen, dass es
langweilig wird, weil mir meistens sehr ahnliche Dinge einfallen, schrieb mir nur noch auf: Was
war Besonderes? Damit fokussierte ich mich auf besondere Erfahrungen, weniger auf
Routineangelegenheiten, die sich oft wiederholten.



104

Anfangliche Selbstskalierung

Dann fing ich an, mich selber zu skalieren. Genauso wie ich die Klienten bitte, sich selber
einzuschatzen, wie weit sie schon gekommen sind in Richtung ihres Beratungsziels, so kann
ich auch mich selber einschatzen, wie gut ich Beratung mache.

Also fing ich an, jedes einzelne Beratungsgesprach auf einer Skala von 0 bis 10 danach
einzuschatzen, wie gut ich dieses Gesprach gefuhrt habe.

10 ware die Leistung, wie ein in meinen Augen hervorragender Berater in personlicher
Bestleistung das Gesprach geflhrt hatte und 0 ware, dass das Gesprach katastrophal
verlaufen wéare, verschuldet von mir. Und ich schatze mich ein zwischen 0 und 10.

Wichtig dabei war mir, einzuschatzen, wie gut ich es gemacht habe, nicht die Klienten. Ich
wollte nicht einfach einschatzen, wie freundlich und zufrieden die Klienten mir erschienen oder
welche erfreulichen Fortschritte sie gemacht haben, auch nicht einfach das Geftihl, das ich
nach dem Beratungsgesprach hatte, sondern ich wollte bewerten, wie gut mein Beitrag war.
Wichtig war mir auch, dass ich diese Bewertung sofort nach jedem Therapiegesprach
vornehme, bevor ich eine andere Tatigkeit anfange. Das konnte eine kurze Uberlegung von
wenigen Sekunden sein, es konnte auch mehrere Minuten oder auch, kombiniert mit dem
Festhalten von Notizen, vielleicht auch eine halbe Stunde dauern.

Weitere Skalierungen
Diese Skalierung habe ich viele Jahre beibehalten, allerdings erganzt und weiter differenziert,
wie die folgende Tabelle zeigt:

ISKIMu [SKIVa |[SKIStief [SKIIP [A |SB |SKo [Se |

Die ersten 4 Skalierungen sind Skalierungen der Klienten selbst, wie sie ihren
Beratungsfortschritt einschatzen. Ich unterschied verschiedene Familienrollen: Mutter (SKI
Mu); Vater (SKI Va); Stiefelternteil (SKI Stief) und den identifizierten Patienten (SKI IP). IP ist
hier entsprechend dem Arbeitsauftrag unserer Beratungsstelle, das Kind oder der Jugendliche,
um den es geht.

Ich fragte die Klienten nicht in jedem Gesprach diese Skalierungsfragen, weil ich mir dann wie
ein schematisch arbeitender Roboter vorgekommen ware und nicht wie ein empathisch und
kreativ arbeitender Berater. Ich bemihte mich jedoch schon, diese Fragen immer wieder zu
stellen. Ich erlebte sie doch oft nitzlich und klarend. Manchmal halfen sie, Fortschritte zur
Sprache zu bringen, an die ich nicht zu hoffen gewagt hatte, ein anderes Mal wiederum
relativierten sie von mir heimlich angenommene Fortschritte.

Skalierung — Technik und Grundeinstellung

Ich bin zu der Auffassung gekommen, dass die Skalierung im Iésungsorientierten Ansatz

sowohl eine Technik ist, aber auch gleichzeitig eine grundlegende Haltung zum Ausdruck

bringt. Im Sinne dieser Grundeinstellung signalisiert sie dem Klienten implizit:

- Sie sind kompetent, selber einzuschatzen, wie weit sie im Hinblick auf ihr Ziel gekommen
sind. Und wenn sie glauben, sie waren es nicht, so probieren sie es einfach und damit
lernen sie es!

- Sie haben ein Recht, sich selber einzuschatzen (Nicht nur andere haben das Recht, Gber
sie zu urteilen).

- lhre Einschatzung ist wichtig.

- Auchdas, was bisher noch nicht besprochen worden ist oder was vielleicht tberhaupt nicht
in Worte zu fassen ist, kbnnen sie hierbei mit einbeziehen (Man kann die Frage auch als
eine kleine Tranceinduktion ansehen).

Mit all dem tragen Skalierungsfragen dazu bei, generell die Kompetenz des Klienten Uber das

eigene Leben und seine eigenen Ziele zu starken.

Insofern ich Skalierung auch als eine Haltung betrachte, kann ich vielfaltige andere Formen

von Fragen und auch andere Ausdrucksmittel nutzen, um Klienten dazu zu bewegen, sich Uber

ihren Beratungsfortschritt zu auflern. Dies ist ja nichts neues, Dreesen & Eberling (1996)

haben dazu eine Menge interessanter Ideen entwickelt.
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Aus dieser Differenzierung von Technik und Grundeinstellung erlaube ich mir fir meine
Zwecke, auch solche nicht zahlengebundenen Aussagen der Klienten Uber den
Beratungsfortschritt in Zahlen zu transformieren und mir zu notieren. Wichtig ist nur, dass
Grundlage eine Aussage des Klienten ist und nicht nur eine Vermutung oder Einschatzung
von mir. Der Zweck ist auch, dass ich dann doch haufiger Skalierungen notieren kann und
einen besseren Uberblick (iber den Beratungsverlauf bekomme, auch wenn ich nicht jedes
Mal im technischen Sinne eine Skalierungsfrage gestellt habe.

Die Relevanz von ,,AuBensichten®

Die Arbeit in einer Erziehungsberatungsstelle unterscheidet sich von der Arbeit mit

Erwachsenen grundlegend dadurch, dass zum Klientel Kinder gehdren, d.h. Personen, die von

ihrer Entwicklung und auch rechtlich abhangig von Eltern sind. Ich kann deshalb nie nur

einfach die Eltern fragen, was ihr Anliegen oder ihr Ziel ist und dies einfach so nehmen, wie
sie es sagen. Ich muss mit bedenken, dass sie ein Kind oder Kinder haben und muss mir

Gedanken machen, wie es denen wohl geht oder gehen wird, wenn das Ziel, das die Eltern

formulieren, erreicht ist.

Dies mag in vielen Fallen kein eigenstandiges Problem sein. Die Kinder sind schon groRer,

kommen mit, sprechen selbst und kdnnen sagen, was sie wollen. Oder die Eltern machen

einen Eindruck von grolier Verantwortlichkeit, so dass es nicht von Bedeutung scheint, sich
extra dariber Gedanken zu machen, wie es den Kindern geht.

Es gibt jedoch auch Familien, die geschickt wurden, wo eine Lehrerin oder Erzieherin ein

Problem sieht und die Eltern keines oder nur ein viele geringeres oder eins, was sich deutlich

von dem von der Erzieherin Gesehenen unterscheidet. Oder das Jugendamt sieht ein

Problem, aber die Eltern nicht oder nur wenig.

Je eher dies der Fall ist, umso relevanter wird es, das Wohl des Kindes eigenstandig, also

unabhangig von dem, was die Eltern sagen, zu beachten.

Es gibt in der Erziehungsberatung, extrem vereinfacht ausgedrickt, 2 Hauptstrategien, damit

umzugehen.

1. Eine eigenstandige Diagnostik machen. Dies war traditionell so, wurde durch die
familientherapeutisch-systemische Arbeitsweise in den Hintergrund gedrangt und scheint
wieder mehr an Bedeutung zu gewinnen.

Dabei wird davon ausgegangen, dass ich selber soweit Diagnostik mache, damit ich eine
eigenstandige Problemsicht gewinne, die ich den Eltern mitteile und worauf eine Beratung
oder Therapie oder Weiterempfehlung dann aufbaut.

2. Eine andere Position, konsequent sozial-konstruktionistisch und auch dem
I6sungsorientierten Denken entsprechend, lautet, dass ich davon ausgehe, dass Probleme
von Menschen konstruiert sind und ich arbeite mit all denen zusammen, die das
Problemsystem bilden, d.h. mit denjenigen Menschen, die durch die Definition eines
Problems miteinander verbunden sind. Dazu gehéren dann in vielen Fallen eben auch die
Lehrerin, die Erzieherin oder das Jugendamt. Konsequenterweise sind das dann auch
diejenigen Personen, zusatzlich zu den Familienmitgliedern, die auch definieren, dass das
Problem nicht mehr besteht. D.h., es genlgt nicht, so zu arbeiten, dass dann die Mutter
sagt, wir sind jetzt zufrieden und die Tochter auch zustimmt, sondern es ist auch von
Bedeutung, dass die Lehrerin dies auch so sieht oder die Erzieherin. So wie das Problem
gemeinsam konstruiert wurde, so muss auch die Lésung gemeinsam konstruiert werden.
Die Lehrerin oder die Sozialarbeiterin des Jugendamtes muss auch davon uUberzeugt
werden, dass die Dinge jetzt in Ordnung sind, dass die Beratung beendet werden kann.
Man muss diese Position nicht harmonistisch verstehen, dass man sich immer einig sein
musste. Man kann auch im Dissens auseinandergehen, die Familie kann die Schule
wechseln oder sogar umziehen. Gemeint ist, dass dies aber dann sorgfaltig mit der Familie
besprochen und in seinen Konsequenzen bedacht sein muss, dass die Sichtweisen der
anderen Personen als relevant beachtet werden.

Aus den vorgenannten Griinden notiere ich, wenn es von Bedeutung ist und ich sie bekommen
kann, die Einschatzung einer von der Familie gesehen ,,Aulenstehenden” Person (abgekurzt
,A“). lch meine damit nicht die Oma oder Tante oder Nachbarin, sondern eine Person mit einer



106

formellen Rolle wie Erzieherin, Lehrerin, Sozialarbeiter des Jugendamtes oder einer anderen
Einrichtung, Arzt u. a.

Eigene Skalierung des Beratungsfortschritts der Klienten

Ich schatze nach jedem Gesprach auch selbst den Beratungsfortschritt der Klienten ein (SB =
Skalierung des Beraters).

Vielleicht tue ich dies, weil ich mich nicht traue, mich allzu weit von den herkdbmmlichen Formen
von Erziehungsberatung zu entfernen, wo es ja selbstverstandliche Aufgabe ist, sich eine
eigene Sicht des Problems und des Beratungsfortschritts zu bilden und diese Sicht auch
wichtig zu nehmen.

Nach dem, was ich vom |I8sungsorientierten Ansatz gelernt habe, sollte man das nicht tun, die
Bewertung des Klienten allein soll entscheidend sein und der Berater soll dies schlicht
akzeptieren. Im Arbeitsfeld der Erziehungsberatung gibt es aber gute Grunde, sich ein eigenes
Bild zu machen und dies auch wichtig zu nehmen. Es geht in unserem Arbeitsfeld wesentlich
um das Kind und die Selbsteinschatzung des Kindes unterliegt grofReren Unsicherheiten als
die eines Erwachsenen. Und auch Eltern konnen sich z. B. lllusionen machen oder Probleme
verleugnen. ,Verleugnen® ist eine Interpretation. Korrekter muss man sagen, es kann
Menschen geben wie ein Berater oder eine Lehrerin oder eine Mitarbeiterin des Jugendamtes,
deren Sichtweise auch berlcksichtigt werden sollte. Wenn man die Idee des Problemsystems
nimmt (Anderson & Goolishian 1992), so kommt eine Beratung ja zustande, indem sich ein
System darauf einigt, dass es ein Problem gibt und deshalb eine Beratung begonnen wird.
Dann ist es auch folgerichtig, dass dieselben Personen dann spater auch feststellen, dass das
Problem gel6st oder gebessert oder was auch immer ist.

Da ich als Berater durch meine Beratung einen gewissen Einblick in dieses System gewonnen
habe, ist es naheliegend, dass ich mir eine eigene Sichtweise bilde und dieser auch Bedeutung
beimesse. Es ist nicht nétig, mich vdllig freizuhalten von einer eigenen Einschatzung des
Problems bzw. des Beratungsfortschritts. Wichtig ist allerdings, dass ich meine eigene
Einschatzung nicht fur allein ,wahr” halte und vor allem, dass sie mich nicht daran hindert, die
Sichtweise der Klienten und deren Einschatzung wichtig zu nehmen. Meine Aufgabe ist es
vielleicht eher, die Personen mit ihren vielleicht unterschiedlichen Sichtweisen in einen
konstruktiven Dialog zu bringen und mich mit meiner eigenen Sichtweise zu beteiligen, wenn
es um den Fortschritt und dann auch die Beendigung einer Beratung geht.

Die Skalierung der Kooperation

Darunter verstehe ich die Einschatzung, wie gut die Kooperation (SKo = Skalierung
Kooperation) zwischen mir und den Klienten ist und wie aussichtsreich dementsprechend die
Zielerreichung.

Dazu gehoren: Werden die Termine eingehalten? Lasst sich ein Setting herstellen, das die
Zielerreichung aussichtsreich macht? Gelingt es, eine Frequenz zu realisieren, die die
Zielerreichung angemessen unterstitzt oder auch zur Grof3e des Problems passt? Gibt es
Hinweise, dass die Klienten die gemeinsamen Sitzungen wichtig nehmen, Vorschlage
ernsthaft aufgreifen und umsetzen?

Man kénnte diesen Punkt inhaltlich sehr weit ausfihren. Es gibt vielfaltige Literatur zu diesem
Thema.

Ich nehme fir die Skalierung eine Einschatzung der Kooperation in der vorangegangenen
Sitzung, wie ich sie im Moment intuitiv und ganzheitlich verstehe.

Fir mich ist diese Dimension ein Zwischenglied, beeinflusst von den Klienten und mir
gleichermalien. Meine Idee ist, dass ein hoher Wert in der Kooperation in gewissem zeitlichem
Abstand auch den Fortschritt der Klienten férdern wird. Inzwischen habe ich die Position von
S.D. Miller (2011) kennengelernt, der betont, entscheidend fir den Erfolg der Beratung sei die
Sichtweise des Klienten Uber die Beratungsbeziehung und Berater wirden sich haufig dartber
tduschen, wie der Klient die Beratungsbeziehung wirklich erlebt und deshalb misse man den
Klienten dartber befragen. Das mache ich oft, aber nicht routinemafRig und mit einem
Fragebogen, wie Miller es vorschlagt.
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Selbstskalierung

Die Skalierung meines eigenen Beitrags (Se = Skalierung, eigene) ist der Anteil, der in meiner
Kontrolle liegt. Insofern ist er fur die Entwicklung guter Qualitat meiner Arbeit am relevantesten.
Dass es manchmal schwieriger ist, mit Klienten gut umzugehen, dass in Beratungen
Uberraschende und heikle Situationen auftauchen, das habe ich nicht in der Hand, wohl aber,
wie ich damit umgehe. Die Selbstskalierung ist eine Art von Selbstfeedback. Sofern ich mir
eine gute Skalierung geben kann, ist es eine Selbstanerkennung oder Selbstbestatigung, die
meine Zufriedenheit oder mein gutes Geflihl eher noch erhdht. Auch bei sehr schwierigen
Gesprachen, wenn vielleicht ein diffus schlechtes Geflhl bei mir hangenbleibt, kann ich dieses
verandern, indem ich differenziere zwischen der Einschatzung der Klienten einerseits und
deren Situation und der Einschatzung meines eigenen Beitrags andererseits. Die Erarbeitung
einer Bewertung fur mich selbst gleicht hier einer kleinen Selbstsupervision und ich kann dann
danach in einem normalisierten Zustand in ein nachstes Gesprach gehen.

Die Reihenfolge der Skalierungen

Die Reihenfolge der Skalierungen ist nicht willklrlich, sondern folgt m.E. einer oft praktizierten
und gelaufigen Bewegung der Aufmerksamkeit. Es ist eine Bewegung von auf3en nach innen,
ein Wegsortieren aulderer Aspekte bis hin zu dem, was in meinem Einflussbereich liegt.
Zuerst notiere ich, wie die Klienten sich selbst einschatzen, dann ggf. die Einschatzung einer
aulenstehenden Person, dann schatze ich den Beratungsfortschritt der Klienten ein, dann die
Kooperation zwischen mir und den Klienten und ganz zum Schluss meinen Beitrag zum
Gelingen des im heutigen Gesprach Erreichten.

Diese Bewegung der Aufmerksamkeit hilft, den eigenen Beitrag zu unterscheiden von dem,
was die Klienten mitgebracht haben.

Selbstskalierung +1

Irgendwann kam mir die Idee, mich auch zu fragen: Was musste ich tun, damit ich nach dem
nachsten Gesprach mit diesen Klienten meinen Beitrag dazu um eins besser bewerten kann
als heute?

Meine Erfahrung mit dieser Frage war, dass ich mich meist dagegen wehrte, darlber
Uberhaupt nachzudenken, es entstand bei mir Widerwillen oder ich dachte: Ja, wenn ich das
wusste!? Oder auch, es reicht doch, es war doch gut genug. Wenn mir aber tatsachlich etwas
zu dieser Frage einfiel, so war dies oft sehr wertvoll. Es war oft eine Uberzeugende
Beschreibung eines etwas veranderten Beraterverhaltens, das fur genau diese Klienten
besonders passend erschien. Insofern erlebte ich diese Frage als sehr produktiv, wenn auch
lange nicht immer.

Einige theoretische Einordnungen

Man konnte die regelmaRigen Skalierungen als die Erhebung einer Baseline im Sinne der
Verhaltenstherapie ansehen. Auch dort wird die Erfahrung gemacht, dass allein solche
regelmafigen Beobachtungen schon zu Veranderungen fuihren kénnen. Systemisch kdnnte
man diese Skalierungen als das Einfuhren eines neuen Elements in eine Interaktion oder
Verhaltenskette ansehen. Ich fihre ein Therapiegesprach und beende dies und bevor ich mich
anderen Aktivitaten zuwende, nehme ich diese Skalierungen vor und notiere mir diese. Dann
erst wende ich mich anderem zu. Damit habe ich in eine gewohnte Interaktion, in eine
ablaufende Verhaltenskette, ein neues Element eingeflgt. Bekanntlich machen Systemiker
immer wieder die Erfahrung, dass das Einflgen eines neuen Elementes in eine eingeschliffene
Interaktion zu weitreichenden Veranderungen fihren kann.

Unter dem Aspekt der Differenzierungsleistung kann man es in der Sprache des NLP auch als
Separator-Zustand ansehen, oder genauer, als den Abschluss eines alten Zustands, der dann
einen Separator, einen neutralen, flir Neues offenen Zustand wieder ermoglicht.

Praktisch muss ich jedoch zugestehen, dass es mir lange nicht immer gelangt, gleich nach
dem Gesprach diese Skalierungen vorzunehmen.
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Selbstskalierung als Anlass zu Regeneration und Selbstsupervision

Rossi (1991,1993) schreibt Uber die ultraradianen Rhythmen. Er meint damit, dass
normalerweise etwa alle 90 Minuten den ganzen Tag Uber sich leistungsstarke Phasen und
leistungsschwache abwechseln.

Die Leistungshochphase ist im Erleben wund Verhalten gekennzeichnet durch
Aulenorientierung, Konzentration und Leistungsfahigkeit. Die Leistungstiefphase ist
gekennzeichnet durch Mudigkeit, Unaufmerksamkeit, Abschweifen der Gedanken hin zu
Tagtraumereien, Bedurfnis nach Gahnen, kérperlicher Bewegung, evtl. Auftreten von Durst,
Hunger, Bedurfnis, zur Toilette zu gehen usw.

Diese Phasen sind nicht nur durch unterschiedliches Verhalten und Erleben gekennzeichnet,
sondern auch durch eine Vielzahl von unterschiedlichen korperlichen Vorgangen.

Rossi meint, dass das chronische Ubergehen der Tiefphase zu psychosomatischer
Erkrankung flhrt. Das bedeutet umgekehrt, dass das Beachten dieser ,Pausen® sehr
bedeutsam fur psychosomatische Gesundheit ist. Er erklart dies - im Detail nachzulesen bei
Rossi (1991) - durch die Notwendigkeit der innerorganismischen Kommunikation, d.h. einer
Art Verarbeitung im Inneren. Deswegen sei es sehr wichtig, immer wieder tagsUber eine kleine
Pause zu machen. Damit erhalten wir unsere psychische Gesundheit und beugen Burn-out
Vor.

Daruber hinaus dient eine solche kleine ,Pause” auch noch in einer direkteren Form der Arbeit.
In Anlehnung an Erickson stellt Rossi fest, dass die Tiefphase groRe Ahnlichkeit mit dem
Zustand der Trance hat. Deshalb hat Erickson diese Zustande intuitiv zur Tranceinduktion
genutzt.

Wenn man eine solche Pause wie eine kleine Trance ansieht und praktiziert, so kommt es
dann vor, dass einem noch etwas nachhangt von dem vorherigen Gesprach. Man grubelt oder
dost und manchmal verdichtet sich dann ein bestimmter Gedanke oder man erlebt konzentriert
ein Geflhl und dazu kommt ein bestimmter Gedanke. Oder man spurt auch besondere
Kérperphanomene, kombiniert mit Gefuihlen und Gedanken. Und dies ist manchmal etwas,
das sehr zentral fUr diese bestimmte Beratung, fir diesen Klienten ist. Man stdRt auf ein
Hauptthema oder ein Hauptproblem, was hier zu bewaltigen ist, was leitend sein kann fur die
ganze weitere Beratung. Oder — mehr I6sungsfokussiert — man entwickelt in Trance eine Vision
uber fur diesen Klienten mogliche Lésungswege.

Man kénnte es wie ein Zusammenschwingen des Unbewussten des Klienten mit meinem
eigenen bezeichnen, indem ich mich in diese kleine Trance begebe und beim Ubergang in
meinen Normalzustand mir bewusster mache, was dies genauer ist. Es kommt vielleicht etwas
heraus, was unterschwellig im ganzen Gesprach mitschwang, aber nicht explizit wurde oder
auch, was schon im Gesprach explizit war, aber im Nachhinein noch einmal eine viel gro3ere
oder klarere Bedeutung erhalt. (Ich benutze hier den Begriff des Unbewussten in der Tradition
von Erickson und meine Zusammenhange, wie sie so ahnlich auch von Gilligan (1991)
beschrieben werden.) Indem ich dies dann festhalte und mir notiere, kann ich aus diesem
Zustand besser herausgehen und das Erlebte bei einem nachsten Gesprach mit diesem
Klienten nutzen.

Die Verbindung zu der Praxis, eine Pause im Gesprach zu machen

Nehme ich mir etwas mehr Zeit nach einem Gesprach, was ja nicht immer nétig ist, so ahneln
meine Erfahrungen denjenigen, die ich mache, wenn ich wahrend eines Gesprachs, vor dem
Abschluss, eine Pause mache, so wie dies in manchen Varianten des systemischen Arbeitens
und auch beim Iésungsorientierten Ansatz vertreten wird.

Beiden Gewohnheiten gemeinsam ist m.E., dass ich praktisch eine Grenze zwischen mir und
den Klienten ziehe, damit etwas Abstand von den Klienten herstelle, die Klienten mehr von
aulden als System fir sich erleben kann und mir von diesem Standpunkt aus Uberlegen kann,
was geschehen ist und was weiter von mir zu tun ist im Blick auf die Klienten und deren Ziele.
Es konnen dann dhnliche Prozesse wie oben beschrieben bei mir ablaufen, die ich dann sofort
verwenden kann, wenn ich den Klienten zum Abschluss noch etwas sage.

Wenn es mir sehr schwerfallt, einen ausreichenden Abstand herzustellen, so habe ich schon
mehrmals erlebt, dass mir erstim Nachhinein, wenn ich mir erneut Zeit nahm, dann noch etwas
Wichtigeres flr diese Klienten, flir diese Beratung einfiel, was mir vorher nicht gelungen ist.
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Die Pause war irgendwie zu kurz. Es war dann danach wie ein erneuter und vertiefter Abstand
vom aktuellen Geschehen und das Ergebnis eine noch gréRere Klarheit Gber das, was in
dieser konkreten Beratung wichtig ist.

Man kann sich dartber streiten, wie viel derartiger Verarbeitungszeit - sei es als Pause
wahrend eines Gesprachs oder als Zeit danach - angemessen ist. Die regelmafige Praxis
kann auf jeden Fall genutzt werden, um auch diese Frage, wie lange eine Verarbeitungszeit
sein sollte, systematisch zu beobachten und zu reflektieren.

Der Blick auf duBere Hindernisse

Meine Erfahrung damit geht auch dahin, dass diese Skalierungen nutzlich sind, auere
Hindernisse fur eine qualitatsvolles Arbeiten klarer zu sehen.

Z.B. erlebte ich in einem Gesprach mit einer Mutter und einer Lehrerin, wie ich unwillktrlich
mude wurde. Ich hérte zwar noch zu, fuhlte mich aber wenig fahig zu Resonanz, ich hatte
keine klaren Konturen uber die Klienten, das Problem, was zu tun ware usw., mein Kopf wurde
eher leer. Die Lehrerin fragte, was ich denn meine und mir fiel nichts ein. NatUrlich hatte ich
das Gesprach mit der Lehrerin gerade gesucht, um gréRere Klarheit zu bekommen. Ich hatte
erst zweimal mit den Klienten gesprochen und auch wenn ich véllig fit gewesen ware, ware
mir nicht so recht viel eingefallen. Aber in meinem Erleben kam diese Tiefphase noch dazu.
Indem ich danach darlber nachdachte, mein Gesprach bewertete, stellte ich fest, dass ich
vorher von Termin zu Termin gehastet war, schnell mein Essen reingeschlungen hatte und
sofort in die nahegelegene Schule zu diesem Gesprach gegangen war. Also lag es auf der
Hand: Das Gesprach hatte von meiner Seite aus besser gefihrt werden kénnen, wenn ich die
Termine nicht so dicht geplant hatte.

Naturlich kann man auch ohne Skalierung solche Fehler bemerken und vermeiden. Aber die
Skalierung kann helfen, da etwas zu andern.

Dies kann viele Dinge betreffen. FUr einen Termin mit einem Kind wollte ich z.B. bestimmte
Materialien besorgen oder zusammenstellen und ich habe dies versdumt. Durch die
regelmafige Selbstskalierung stoe ich darauf, dass das Gesprach hatte besser sein kdnnen,
wenn ich diese Dinge besorgt hatte.

Die modifizierte Wunderfrage

Eine Zeitlang versuchte ich, mir morgens im Auto auf dem Weg zur Arbeit, die Wunderfrage
spezifisch fur den heutigen Tag zu stellen. Schwerpunkt war dabei fur mich, mir auszumalen,
wie so ein Wundertag aussieht, bezogen auf die konkreten Umstande dieses Tages. Z. B. fiel
mir ein bestimmter Termin ein, der eine besondere Schwierigkeit fir mich darstellte. Ich malte
mir aus, wie ich ihn gut bewaltige. Oder mir fiel ein, was ich versdumt oder verschlampt hatte
und wie schwierig es dann ist, eine bestimmte Person dann doch anzurufen oder irgendetwas
zu machen, um die Angelegenheit wieder aufzugreifen. Und ich malte mir aus, wie ich das
hinkriegen kann.

Oder ich bezog meine korperliche Verfassung ein, dass ich heute besonders mude bin oder
Kopfweh habe oder erkaltet oder irgendwie eingeschrankt bin und wie ich trotzdem einen
Wundertag erleben kann.

Herausfinden, was ich wirklich gut gemacht habe

Eine andere Methode war, z.B. in der Mittagspause bei einem kleinen Spaziergang oder
abends auf dem Weg nach Hause, wenn mir spontan immer noch Probleme von der Arbeit
durch den Kopf gingen, mir die Frage zu stellen: Was habe ich heute (oder an diesem
Vormittag) wirklich gut gemacht? Es gelang mir manchmal nicht gut, diese Frage zu
beantworten, ich merkte wie ich eher erneut an den Stress des Tages dachte oder so. Ich
versuchte, wenn ich so abgeschweift bin, mich wieder zurlickzurufen zu dieser Frage, was ich
denn heute besonders gut gemacht habe. Wenn es mir gelang, da die eine oder andere
Antwort zu finden und ich diese Erfahrung auch in mir sich ausbreiten lassen konnte im Kopf
und Korper, so half mir das oft, in eine bessere Stimmung zu kommen und dann den Arbeitstag
besser abschliel3en zu kénnen.
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Reflektion: Als ich die letzten Absétze noch einmal las, dachte ich, das ist ja peinlich, derart
banal und selbstversténdlich, das muss ich streichen.

Ich tat es dann doch nicht. Vielleicht kann der Leser ihn als Erinnerung dafiirnehmen, wie sehr
wir I6sungsorientierte Berater lernen miissen, kleine, banale Dinge, die die Klienten uns
berichten, dass sie ihnen geholfen haben, wahrzunehmen, daran Interesse zu zeigen,
nachzufragen, sie mit den Klienten zu besprechen, um zu sehen, ob sie ein Baustein fiir eine
Lésung sind. Wie leicht kann man so banale Dinge (berhéren und dann sind sie verloren.
Gerade Klienten, die wenig Hoffnung haben, erkennen oft gar nicht, was so eine Kleinigkeit
Wert sein kann. Umso mehr ist es Aufgabe von uns Beratern, dafiir offen zu sein.

Nachbemerkung:

Wie jede Gewohnheit, so kann auch die beschriebene Skalierung oder anderes niitzlich sein
oder zu einer lastigen, unproduktiven Routine werden oder einfach zu einer
selbstverstandlichen Gewohnheit, die vielleicht manchmal — eher selten — etwas wirklich
Neues und Interessantes ermoglicht.

5. Hindernisse fur die Verbreitung des
Iosungsorientierten Ansatzes

Ich méchte einige Aspekte diskutieren, die meines Erachtens Kollegen davon abhalten
kénnten, sich dem I6sungsorientierten Ansatz zuzuwenden.

Die Dominanz des technisch-naturwissenschaftlichen Denkens.

Wir sind alle gepragt davon und benutzen dieses Denkmodell andauernd in unserem Alltag:
Wenn etwas nicht funktioniert, so schauen wir, was kaputt ist und versuchen es zu reparieren
oder wir lassen es reparieren. Das ist uns so selbstverstandlich, dass wir natirlich auch die
Neigung haben, im psychosozialen Bereich genauso vorzugehen: Was ist das Problem? Wie
kann man es l6sen? Auch die Gesellschaftswissenschaften sind von diesem Denken
eingenommen. Es ist selbstverstandlich, dass erst eine Analyse gemacht werden muss, bevor
ein Lésungsvorschlag gemacht werden kann.

Von diesem Denken sind wir so umfassend gepragt, es ist uns so selbstverstandlich, dass die
Idee, wir suchen nicht erst nach den Ursachen, wir analysieren nicht erst das Problem, sondern
wir schauen gleich nach einer Ldsung, irgendwie verrickt wirkt oder dumm oder naiv.

Meines Erachtens ist es nitzlich, die Kontexte zu differenzieren. Natirlich ist es sinnvoll, wenn
ein Licht nicht geht, zu denken, dass vielleicht die Birne oder der Schalter kaputt ist und danach
zu gucken. Im Bereich der Technik ist ein solches Vorgehen auf jeden Fall sinnvoll.

Und wenn ein Mensch ein ernstes Problem hat, wieso soll es dann anders ein? Es ist doch
auch nahe liegend, zuerst zu denken: Woran liegt's denn?

Wenn der |0sungsorientierte Ansatz besagt, es ist nitzlich, sich gleich in Richtung Losung zu
bewegen in der Beratung, so ist damit aus meiner Sicht nicht bestritten, das Problem hatte
tiefere Ursachen. Es besagt nur, dass es pragmatisch nicht sinnvoll ist, in diese Richtung zu
gehen und so zu denken, sondern, dass es nitzlicher ist, in die andere Richtung zu gehen. Es
geht ja um ein Modell der Verédnderung, nicht um ein Modell, herauszufinden, was die Wahrheit
ist oder ein Modell daruber, wie das Problem entstanden ist.

Ich méchte noch etwas genauer darlegen, wie ich mir diesen Widerspruch ,vernunftig“ erklare.
Wirde ich in die Richtung gehen, die Probleme, ihre Eigenart, Dynamik und Geschichte, das
ganze Problemsystem besser verstehen zu wollen, so hatte das den Vorteil, dass ich daraus,
kombiniert mit meinem Wissen, Gesichtspunkte herausfinden kdnnte, welche Lésungswege
vielleicht sinnvoll und machbar waren oder auch, welche sich wahrscheinlich als Sackgassen
erweisen wurden. Dies alles zu erfahren und entsprechende Hypothesen zu bilden, kann nur
in einem kommunikativen Prozess mit dem Klienten erfolgen. Ich wirde somit den Klienten
explorieren mit dieser Intention. Und dies hatte gravierende ,Nebenwirkungen®. Denn mit jeder
Frage in diese Richtung wirde ich dem Klienten implizit sagen: “Es ist wichtig, dass ich das
alles weil}!“ Seine Erwartungen, dass meine dann darauf fuRenden Bemerkungen oder



111

Vorschlage umso bedeutungsvoller werden, wirde immer mehr steigen. Dies konnte
Hoffnungen wecken, aber auch moglicherweise Ambivalenzen oder Beflrchtungen. Denn wir
wissen inzwischen genug darlber, dass Klienten nicht immer einfach tun, was Berater ihnen
sagen. Gleichzeitig wirde der Kommunikationsprozess immer einseitiger in die Richtung
gehen: der Berater ist der Wichtige, der Wissende und Handelnde, der Klient kann nur die
Informationen geben und sonst nichts und soll abwarten.

Es geht somit um die Abwagung, ob all die Aspekte, die I6sungsorientiertes Arbeiten in den
Vordergrund stellt, wichtiger sind daflir, dass der Klient sich auf sein Ziel zubewegen kann
oder auf der anderen Seite mein ganzes Wissen uber die Eigenart des Problemsystems und
was ich dadurch dem Klienten Wertvolles sagen kann, was ich auf dem anderen Weg erfahren
wirde. Was ist nutzlicher?

Als l6sungsorientierter Berater leugne ich somit nicht die Existenz oder die Eigenarten des
Problemsystems, sondern ich setze andere Prioritaten, ich treffe eine Entscheidung, dass ich
anderes fur viel relevanter und sinnvoller halte.

Das Bestreben, gut und professionell zu arbeiten

Uns Beratern liegt daran, gut und professionell zu arbeiten. Wo wir uns in unserer Umgebung
umgucken, fur fast alle Kollegen ist es wichtig, es ist wie selbstverstandlich, dass man
problemangemessen handeln sollte und dass man dazu natlrlich wissen muss, um welches
Problem es sich handelt. Also muss man eine Diagnose oder eine Problemanalyse erstellen
oder zumindest sich irgendwie ein Bild machen, um was es hier geht. Wenn man das nicht tut,
handelt man nicht verantwortlich, nicht professionell. In nahezu allen Therapieausbildungen
lernt man das, die Kollegen aus dem Gesundheitsbereich, die man kennt, fur die ist dies
sowieso selbstverstandlich.

Es erfordert Mut, groRe Uberzeugung und Risikobereitschaft, davon abzuweichen.

Die tiefe Skepsis der im psychosozialen Bereich Tatigen gegeniiber der Vorstellung:
alles ist machbar.

Menschen, die im psychosozialen Bereich tatig sind, haben in der Regel eine sehr tiefe
Skepsis gegeniber dem Glauben, alles sei machbar. Wir sehen Menschen von den Seiten
und in den Zeiten ihres Lebens, in denen sie den Ublichen Machbarkeitsvorstellungen nicht
genugen, wo sie Schiffbruch erlitten haben. Wir erleben die Bereiche ihres Lebens, wo sie erst
mal nichts machen kdnnen, wenn Dinge uUber sie hereinbrechen, denen sie sich ohnmachtig
ausgeliefert fuhlen. Darum haben Menschen, die im psychosozialen Bereich arbeiten, oft eine
starke Uberzeugung, wie wichtig es ist, Menschen gerade auch in ihren Unzulénglichkeiten zu
akzeptieren und ihnen zu helfen, auch sich selber in diesen Bereichen mehr zu akzeptieren.
Gerade wenn Menschen glauben oder wissen, dass sie anders sind als der Mainstream es
fordert, so halten Therapeuten es fir besonders wichtig, dass sie lernen, sich so zu
akzeptieren und konstruktiv damit umzugehen.

Aus dieser Sicht scheint der lésungsorientierte Ansatz typisch fur den amerikanischen
Pragmatismus: oberflachlich, verfallen einem naiven Machbarkeitswahn, nicht daran
interessiert, um was es wirklich geht. So habe ich in meiner Anfangszeit I6sungsorientierten
Arbeitens von Kollegen immer wieder den Vorwurf gehért, ich wolle nicht anerkennen, dass es
menschliches Leid gibt, weil ich nicht in der gleichen Weise mit Klienten dartiber sprechen
wollte, wie die Kollegen es in ihrem tiefenpsychologischen Denken gewohnt waren. Ich fuhlte
mich vollig missverstanden.

Sicherlich ist es richtig, den l6sungsfokussierten Ansatz diesem pragmatischen Denken
zuzuordnen.

Ich denke, man sollte auch hier die grundlegende systemische Idee anwenden, die Dinge nicht
isoliert, sondern in ihrem Kontext zu betrachten: Ist es ein Kontext, in dem ein pragmatisches
Vorgehen einen Sinn macht oder ist es ein Kontext, in dem ein pragmatisches Vorgehen
keinen Sinn macht? Ist es erst mal wichtig, dem Klienten Verstandnis zu zeigen oder ist der
Klient recht schnell bereit, danach zu schauen, was er tun kann?
Die Entwicklung in der klinischen Psychologie und Psychiatrie wird manchmal beschrieben,
dass man jahrzehntelang den Schwerpunkt daraufgelegt hat, die Pathologien zu erforschen
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und erst in neuerer Zeit beschaftigt man sich damit, was gesund ist, was gesund macht oder
wie man sich gesund erhalt (Salutogenese).

Mir scheint, dass es Positionen gibt, wo sich Kollegen bei diesem Ubergang verheddern. Z. B.
gibt es eine riesige Menge an Literatur, die bestimmte Stérungen beschreibt und dies mit
bestimmten therapeutischen Ansatzen verknipft. Also ob alle hyperkinetischen Kinder oder
Familien mit solchen Kindern gleich waren oder als ob die Menschen oder die Familien nur
aus einer Diagnose bestehen wirden! Darlber wird vergessen, dass (auch) jedes
(hyperkinetische) Kind anders ist, auch jede Familie mit einem hyperkinetischen Kind jeweils
anders ist. Jedes Kind und jede Familie haben eine Vielfalt von Eigenarten, Ressourcen und
Problemen.

Ein anderer Aspekt ist, dass Kollegen sich vielfach vermehrt damit beschaftigen, wie denn der
gesunde Mensch aussieht, was denn richtig ist, was denn gute Eltern auszeichnet, was eine
gesunde Entwicklung eines Kindes ist. Sie haben sehr viel solcher Theorien und Konzepte im
Kopf und aktivieren diese sehr schnell, wenn sie sich mit Klienten beschaftigen. Dies verflhrt
zu einem Experten orientierten Denken. Der [6sungsorientierte Ansatz hilft, mehr dem Gewicht
beizumessen, was die Klienten wollen und sich vorzustellen, was auch fur die Klienten als
nachste Schritte machbar ist. Das ist manchmal weniger oder erscheint geradezu
enttduschend oder banal. Es ist auch manchmal schwierig oder mihsam, dies von den
Klienten zu erfahren. Es kann auch sein, dass man gewisse Zweifel hat, ob man das gutheilen
kann, was die Klienten da erreichen wollen. Es hat aber den Vorteil, dass es im Denkhorizont
der Klienten auftaucht und nicht nur in meinem oder in dem meiner Kollegen und vielleicht liegt
es dann auch im Horizont des moéglichen Handelns der Klienten — und darauf kommt es ja
schlieRlich an.

Der Glaube, wenn man eine komplexe Aufgabe hat und selber ein Mensch ist, der zu
komplexen Denken in der Lage ist, so miisse auch die Theorie, nach der man handelt,
entsprechend komplex sein.

Berater und Therapeuten wissen, dass sie eine sehr verantwortungsvolle Aufgabe haben. Sie
wissen auch, dass diese Aufgabe kompliziert ist. Sie wissen, dass es die unterschiedlichsten
Problemkonstellationen gibt, dass jeder Mensch anders ist, dass man sich auf jeden neu
einstellen muss, dass das eine immer neue Herausforderung ist.

Sie halten sich, was ja vollkommen richtig ist, fur intelligente Menschen mit der Fahigkeit,
komplex zu denken. Entsprechend neigen sie dazu, zu denken, auch die Konzepte, mit denen
sie arbeiten, entsprechend komplex sein mussten.

Der I8sungsorientierte Ansatz scheint diesen Ansprichen nicht zu genugen. Er wirkt recht
simpel. Er besteht aus wenigen, recht einfachen Annahmen. Er hat keine eigene
Personlichkeitstheorie. Auch vieles andere scheint ihm zu fehlen. Er ist nicht differenziert nach
Indikationen. Er tut so, als konnten alle Klienten nach dem gleichen, einfachen Schema
behandelt werden. Er ist heillos unterkomplex. Also kann er nichts sein, ist unter der eigenen
Wirde. So tut man ihn wieder beiseite.

Es ist schwierig, das Fehlen einer Theorie uiber viele Aspekte als Vorteil zu sehen.
Wenn der losungsorientierte Ansatz keine eigene Personlichkeitstheorie hat, auch wenig
Aussagen macht Uber Werte und viele andere Aspekte, so wird dies oft als Mangel gesehen.
Es wird dabei Ubersehen, dass der [6sungsorientierte Berater schlicht die jeweiligen Ansichten,
das jeweilige Weltbild des Klienten als fur diesen gultig akzeptiert und anerkennt. Dies gelingt
umso leichter, wenn der Berater sich mit seinem eigenen Weltbild zurtickhalt. Natdrlich hat der
I6sungsorientierte Berater, wie jeder Mensch, ein eigenes Weltbild. Ihm ist dabei jedoch wenig
durch sein Beratungskonzept vorgegeben. Und er halt sein eigenes Weltbild im Hintergrund
und akzeptiert das Weltbild des Klienten als fur diesen gultig. Nur an den Stellen, an dem
dieses Weltbild des Klienten direkt einer Zielerreichung im Weg steht, sucht der Berater Wege,
dem Klienten zu helfen, dies ein wenig zu erweitern oder zu verandern, soweit es eben zur
Zielerreichung unumganglich ist.

Somit ist das Fehlen vieler Theorien im Idsungsorientierten Ansatz kein Defizit, es heilt auch
nicht, dass l6sungsfokussierte Berater Werte und Ansichten tber die Welt fir nebensachlich
halten, sie denken nur, dass es nicht ihre Aufgabe ist, dem Klienten welche zu vermitteln. Sie
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gehen davon aus, dass der Klient selber eigene Werte und ein eigenes Weltbild hat und dass
er das auch behalten kann. Somit ist das Fehlen eines eigenen Weltbildes des
|I6sungsfokussierten Ansatzes eher hilfreich flir den Beratungsprozess, signalisiert eine
Offenheit flr den Klienten und seine Ansichten.
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