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AUS KLINIK UND PRAXIS

Vom Rambo-Jesus zu einer gut integrierten
Minnlichkeit

Nicole Welter

Summary

From Rambo-Jesus to well integrated masculinity

The contribution deals with drawings of an eleven year old boy. He is in the transitional phase
from preadolescence to adolescence. The atmosphere at home is very aggressive due to the pro-
longed divorce of his parents, which has been going on for three years. Because of this the typ-
ical development in this phase of growing up is made much more difficult for him. The young-
ster finds himself in an intensive loyality conflict with his parents. In his opinion any kind of
aggression is negatively connoted. Therefore he cannot use his aggressions in a positive way nei-
ther to promote his self-development nor to become independent. His ability to symbolize was
initially inhibited and could be released in the act of drawing during therapy. The boy’s way
from denial to showing his inner conflicts is described in the contribution.

Key words: preadolescence — aggression — Parental Alienation Syndrome — symbolisation

Zusammenfassung

Der Beitrag beschiftigt sich mit Kinderzeichnungen im Therapieverlauf eines zu
Beginn elfjahrigen Jungen,' der sich im Ubergang von der Priadoleszenz zur Ado-
leszenz befindet. Die in dieser Phase tiblichen Entwicklungsschritte werden bei thm
aufgrund der schwierigen, von aggressivem Klima geprégten Scheidungssituation
der Eltern gehemmt. Der Jugendliche befindet sich in einem ausgeprégten Loyali-
tatskonflikt und kann sich der negativ konnotierten eigenen Aggression nicht im
Dienste seiner Ich-Entwicklung und altersentsprechenden Verselbstindigung be-
dienen. Seine Symbolisierungsfihigkeit ist zunichst blockiert und 16st sich im Pro-
zess des Zeichnens. Der Veranderungsprozess hin zur Verduf8erlichung seiner inne-
ren Konflikte wird in diesem Beitrag nachgezeichnet.

Schlagworter: Praadoleszenz — Aggression — Parental Alienation Syndrome —
Symbolisierung

! Der Patient und seine Eltern haben der Veréffentlichung zugestimmt.

Prax. Kinderpsychol. Kinderpsychiat. 54: 37—58 (2005), ISSN 0032-7034
© Vandenhoeck & Ruprecht 2005
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1 Einleitung

In diesem Beitrag wird ein Ausschnitt des Behandlungsverlaufs eines zu Beginn der
Therapie elfjihrigen Jungen geschildert und psychoanalytisch interpretiert. Bedeu-
tend ist die Entwicklung seiner Fihigkeit, seinen innerpsychischen Konflikt anhand
von Zeichnungen zu symbolisieren. Entscheidend ist dieser erste wesentliche Schritt
der Symbolisierung seiner psychischen Verfassung und Empfindungen, weil sie ihm
den Raum o6ffnet, sich und seine Erlebensweisen zum Ausdruck zu bringen. Seine
unterdriickte Aggression, aber auch seine positiven Gefiihle kann er nun durch die-
ses blockadelosende Schliisselereignis im weiteren Verlauf in der therapeutischen
Beziehung zu verbalisieren beginnen. Das Aufbrechen der inneren unbewussten
Gefiihlswelt auf der symbolischen Ebene der Zeichnungen setzt den Jungen frei zur
Entwicklung seiner selbst und der altersentsprechenden Verselbstindigung. Die
Zeichnungen stehen im Zentrum der Betrachtung. Allerdings lassen sie sich nicht
kontextungebunden verstehen, sodass die Biographie, der Vorstellungsgrund und
die Symptomatik zunichst geschildert werden miissen, damit die Interpretationen
nachvollziehbar sind. Zudem sind die Zeichnungen eingebunden in den Gesamt-
verlauf der Therapie. Sie werden unter Sinnkontexte gegliedert, fokussiert in Phasen
dargestellt. Einen besonderen Blickpunkt stellen im Anschluss an die Zeichnungen
fiinf Therapiestunden dar, in denen aggressive Gefiihle und die therapeutische Be-
ziehung thematisiert werden.

Die Zeichnung ist in der psychoanalytischen Kindertherapie integraler Bestand-
teil (vgl. Koch 2000; Brem-Griaser 2001). Die Therapie von Kindern und Jugendli-
chen unterscheidet sich von der der Erwachsenen darin, dass Kinder und Jugendli-
che hiufig noch nicht in der Lage sind, ihre Konflikte zu verbalisieren. Der Prozess
des Malens eroffnet ihnen eine alternative Moglichkeit, ihren Gefithlen und ihrem
Unbewussten Ausdruck zu verleihen. Zugleich verandert sich das Kind im Malpro-
zess selbst, da es in dieser Form der Symbolisierung einen eigenen Zugang zu sei-
nem Inneren findet und es im Malprozess produktiv-spielerisch gestalten kann. Die
Kinderzeichnung ist in ihrer erkenntnistheoretischen Bedeutung eingingig unter-
sucht worden. Ebenso sind die methodischen Besonderheiten, die es bei der Bilda-
nalyse aufgrund der Vieldeutigkeit des Bildes und der verschiedenen impliziten
Ebenen zu beachten gilt, eingingig dargelegt, sodass ich mich auf einen Verweis be-
schrianken mochte (vgl. z.B. Reif$ 1992).

2 Biographie

Bei dem hier vorgestellten Fall handelt es sich um einen zwoélfjahrigen Jungen, der
mit elf Jahren mit der tiefenpsychologisch fundierten Therapie begann. Die Biogra-
phie des Jungen wird bis zur Trennung seiner Eltern als unauffillig beschrieben. Die
Schwangerschaft sowie die Geburt seien unproblematisch verlaufen. Die Eltern ha-
ben sich auf die Geburt des Jungen gefreut. Der Vater, der zehn Jahre dlter als die zur
Zeit der Hochzeit 21 Jahre alte Mutter ist, hatte schon eine Ehe hinter sich. Die Mut-
ter lebte bis zur EheschliefSung bei ihren Eltern. Sie hat sechs dltere Briider und ist
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damit das einzige Madchen der Familie und das jiingste Kind. Zu fiinf der sechs Ge-
schwister sowie zu ihren Eltern hat sie einen intensiven und guten Kontakt.

Der Vater des Jungen hat eine Zwillingsschwester, zu der die Beziehung durchgin-
gig problematisch war. Das an sich gute Verhaltnis zu den Eltern wird hin und wie-
der getriibt durch diese Beziehungsproblematik, die sogar zum Kontaktabbruch mit
der Schwester fiihrte. Die Eltern des Jungen schildern ihre ersten Ehejahre als har-
monisch. Es sei eine Liebesheirat gewesen.

Als der Junge drei Jahre alt war, wurde ein zweiter Sohn geboren. Um beide Kinder
hitten sich die Eltern von Anfang an gemeinsam gekiimmert und auch téiglich viel
miteinander unternommen. Da der Vater als Postbote arbeitete und die Mutter zu-
nichst drei Jahre Mutterschaftsurlaub nahm und dann wieder halbtags als Biiroan-
gestellte arbeitete, blieb den beiden geniigend Zeit mit den Kindern. Der Patient wur-
de nicht gestillt, da die Mutter wollte, dass der Vater ebenso intensiv wie sie an der
Versorgung des Kindes beteiligt sei. So habe er den Sohn schon als Sdugling in seinen
Grundbediirfnissen mitversorgt. Die Entwicklung des Kindes sei unauffillig gewe-
sen. Der Junge sei mit 12 bis 13 Monaten gelaufen, die Sprechentwicklung sei normal
gewesen und die Sauberkeitserziehung war mit drei Jahren abgeschlossen. Der Junge
habe keine auffallende Trotzphase gehabt. Nur mit dem Bruder gab es von Anbeginn
Streitereien. Die Zeit im Kindergarten verlief positiv, auch die Einschulung und die
Grundschulzeit zeigen keine Auffilligkeiten. Der Junge erhielt eine Realschulemp-
fehlung und besucht zu Beginn der Therapie die 5. Klasse der Realschule.

Er lebt aufgrund der Trennung seiner Eltern abwechselnd 14 Tage beim Vater und
14 Tage bei der Mutter. Sie wohnen einen Ort voneinander entfernt in einer lind-
lichen Gegend. Der Junge war neun Jahre alt, als sich seine Eltern trennten. Der
Trennungsgrund ist eine sexuelle Problematik. Seit der Trennung befinden sich die
Eltern in einer gerichtlichen Auseinandersetzung, bei der es zentral um eine finan-
zielle Regelung und die Aufenthalts- und Sorgerechtsbestimmung der Kinder geht.
Bisher konnte die Scheidung nicht ausgesprochen werden, da es immer wieder ge-
richtliche Eingaben beider Eltern gibt, die gegen die juristischen Entscheidungen
Einwinde erheben. Trotz der richterlichen Anordnung des geteilten Sorgerechts
und der 14-tidgigen Aufenthaltsbestimmung versuchen beide immer wieder, ein al-
leiniges Aufenthaltsbestimmungsrecht gegeneinander durchzusetzen.

Die Beziehung der Eltern befindet sich in einer heftigen negativen Verstrickung
und ist geprigt von starken Hassgefiihlen. Im Erstkontakt wird nicht klar, wie sich
aus der urspriinglich liebevollen Beziehung der Eltern eine solche massive Verande-
rung ergeben konnte. In den Elterngesprachen ist es nicht méglich beide Eltern ge-
meinsam zu einem Gesprachstermin einzuladen; die Vorwiirfe gegentiber dem an-
deren Partner dominieren die Einzelgespriche. Mutter und Vater haben jeweils
wieder neue Beziehungen mit anderen Partnern.

Die Eltern beftirchten wechselseitig, dass die Kinder den neuen Partner lieber
mogen konnten als sie selbst oder von dem jeweils anderen Elternteil so unter Druck
gesetzt werden, dass sie sich gegen einen der beiden entscheiden. Von den Kindern
wird demgemif regelmifig eine Stellungnahme gefordert, bei der sie sich eindeutig
fiir den jeweiligen Elternteil entscheiden sollen. Beide Eltern versuchen immer wie-
der den Kindern deutlich zu machen, wie schlimm sich der andere Elternteil verhilt,
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und es gibt negative Auerungen gegeniiber den neuen Partnern. Dennoch betonen
beide Eltern, dass sie das Beste fiir ihre Kinder wollen, und kiitmmern sich, jeder auf
seine Art, ausgiebig um sie.

3 Vorstellungsgrund

Zunichst sucht die Mutter die Praxis auf. Sie schildert sehr offen und ausfiihrlich die
Scheidungsproblematik und beginnt im Anschluss tiber ihren dltesten Sohn zu spre-
chen. Er habe in der Schule abgebaut, neuerdings habe er Konzentrationsprobleme
und Schwierigkeiten in Deutsch, vor allem mit Aufsitzen. Er sei 6fter antriebslos und
wolle zu Hause ,rumhingen®, anstatt sich mit Freunden zu treffen, wobei sie nicht
wisse, ob und welche Freunde er wirklich habe. Er wolle stattdessen haufig Actionfil-
me schauen oder Videospiele spielen. Oft sei er Fremden und zum Teil auch anderen
Kindern gegeniiber wachsam-misstrauisch. Seine Aggressionen kénne der Junge
nicht gut steuern, er lasse sich leicht provozieren und bekomme dann Wutausbriiche
oder schlage auch mal zu. Auch mit seinem kleineren Bruder gébe es solche Ausein-
andersetzungen. Die Mutter wiinscht sich, ihrem Sohn durch die Therapie eine un-
abhingige Unterstiitzung in seiner schwierigen Lebenssituation ermdglichen zu
konnen.

Beim zweiten Gesprich kommt der Junge allein. Er wirkt am Anfang skeptisch und
ist zundchst zuriickhaltend. Er zogert, ob er mir die Hand zur Begriiffung geben soll.
Im Therapiezimmer stehen unterschiedliche Sitzmobel. Es gibt einen Tisch mit zwei
Holzstiihlen und eine Sitzecke mit einem Korbsessel, einer Couch und einem grof3en
schwarzen ,Therapeutensessel®. Der Junge wihlt gleich den schwarzen Sessel und
setzt sich bequem hinein. Er sitzt still im Sessel und antwortet auf meine Fragen zu-
néchst einsilbig. Als ich ihn auf sein Vereinstrikot eines bekannten Fuflballvereins an-
spreche, taut er auf und beginnt sehr offen zu erzihlen. Er berichtet unter anderem
von Schlédgereien in der Schule. Man wiirde ihn hdnseln und dann raste er aus. Er halt
einen Moment inne, schaut unter sich, dann schaut er mich an und sagt: ,,Viele nen-
nen mich nur das Arschloch und ich wiirde gerne wissen warum.* Er betont, dass er
gern wissen mochte, was mit ihm nicht in Ordnung sei, er mochte sich erklidren kon-
nen, warum die anderen ihn provozieren und hinseln. Er wiirde sie fragen, bekidme
aber keine Antwort. Er kénne ja nichts dndern, wenn er nicht wisse was.

Nun wird er lebendiger und erzahlt von seiner Mutter und von seinem Vater, von
den neuen Partnern und deren Kindern sowie etwas reduzierter von seinem Bruder.
Einen groflen Raum im Gesprach nehmen der Hund des Vaters und der Hund des
Partners der Mutter ein. Die Konflikte zwischen seinen Eltern erwihnt er nicht. Vie-
les erzdhlt er sehr witzig, ironisiert oder bagatellisiert, obwohl man den Eindruck
hat, dass er durchaus auch traurig ist. Er habe kein Problem, antwortet er, als ich ihn
direkt darauf anspreche.

Im Gesprich mit dem Vater zeigt sich dessen Sorge um die Kinder aufgrund der
schwierigen Scheidungssituation. Er selbst hilt die Therapie fiir sinnvoll und moch-
te sie unterstiitzen, da er sich vorstellt, wie problematisch und belastend es fiir die
Kinder sein muss, und er es deswegen befiirwortet, wenn sein Sohn eine Unterstiit-
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zung bekommt. Insgesamt sicht er bei dem Patienten allerdings keine wesentlichen
Auffilligkeiten. Er erlebt seinen Sohn weder als besonders aggressiv noch als beson-
ders antriebslos. Ganz im Gegenteil, der Vater schildert ihn als ein Kind, das sehr
verantwortungsvoll sei, um seine Hausaufgaben brauche man sich im Einzelnen
nicht zu kitmmern, er sei lebenslustig und habe gute Ideen, er treibe Sport und sie
wiirden vieles gemeinsam unternehmen. Die Konzentrationsprobleme allerdings
hitten sich verstirkt und er wundere sich manchmal, dass sein Sohn nicht eindeutig
Stellung bezieht, sondern sich eher angepasst verhilt. Der Vater duflert zudem, er
habe hin und wieder gemerkt, dass sein Sohn kleine Liigen begehe, die allerdings
unnotig seien. Dies wundere ihn und dariiber mache er sich Sorgen.

In den Elterngesprichen, die auf Wunsch mit den Eltern einzeln durchgefiihrt
werden, spiirt man eine grofe Ambivalenz, denn einerseits betonen beide, dass sie
endlich zur Ruhe kommen wollen, andererseits sind die Vorwiirfe gegeniiber dem
Expartner bzw. der Expartnerin vehement und es hat etwas von einem Krieg, bei
dem die Gegenseite jeweils nur auf die Aktion des anderen zu reagieren scheint. Ak-
tion und Reaktion sind nicht mehr voneinander zu unterscheiden, aber der Konflikt
schaukelt sich hoch und ist schwer durchschaubar und verstrickt. In den Gespri-
chen fiihle ich mich hin- und hergerissen und es ist nahezu unmdoglich, in dieser
Verstrickung eine klare Position zu beziehen. Die Gespriche bleiben letztlich irritie-
rend, weil der Konflikt schwer aufzuarbeiten scheint. Meine Gegeniibertragungsge-
fithle zeigen mir, wie hin- und hergerissen sich die Kinder in der permanenten und
existenziellen Konfrontation mit dieser Situation fithlen miissen. Beiden Eltern ma-
che ich klar, was Therapie bedeutet, und dass es nicht meine Aufgabe ist in irgendei-
ner Weise vor Gericht auszusagen oder Position zu beziehen, da damit die therapeu-
tische Situation im Sinne eines sicheren Raumes fiir das Kind und das Vertrauen zu
mir ohne Konsequenzen sprechen zu konnen, aufgelost wiren. Beide Eltern konnen
diese Perspektive nachvollziehen und sind bereit die Therapie zum Wohl ihres Soh-
nes zu unterstiitzen. IThnen gelingt es jedoch nicht die Beziehungsebene zu verlassen
und die Elternebene zu betreten, um dort gemeinsam die Erziehung der Kinder zu
besprechen und zu regeln.

4 Symptomatik

Die Symptomatik zeigt sich in einem Aggressionskonflikt, einem Loyalitdtskonflikt
und in Konzentrationsstorungen des Jungen. Zudem verschiebt er seine Aggression
auf Gleichaltrige und ist von ihnen gewissermafien isoliert. Die scheinbar unlosbare
Beziehungskrise der Eltern, die sich zu einem heftigen Scheidungskrieg ausgeweitet
hat und bei der die Aggressionen radikal zum Vorschein treten, bestimmt das hius-
liche Umfeld des Kindes (zum PAS-Parental Alienation Syndrome; vgl. Gardner
1998). Der Junge muss Aggression als etwas ausgesprochen Gefihrliches erleben
und ist aufgrund der angespannten Situation und des tiber ihm schwebenden Da-
moklesschwertes einer moglichen Trennung von einem Elternteil nicht in der Lage,
seine Aggressionen gegeniiber den Eltern adidquat zum Ausdruck zu bringen. Die
Furcht, geduflerte Aggressionen kénnten zumindest zu einem Liebesverlust, wenn
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nicht gar zur endgiiltigen Trennung von einem geliebten Menschen fithren, hemmt
den Jungen sogar seine Aggressivitit wahrzunehmen, geschweige denn offen zu be-
nennen. Ublicherweise entstehen in der Pubertit Auseinandersetzungen mit den El-
tern, die fir eine altersadiquate Entwicklung notwendig sind. Die Aggression, die
im positiven Sinn fir eine Entwicklung der Ich-Reife und Verselbstindigung ge-
nutzt werden kann, muss der Junge zu Hause gegeniiber den Eltern weitestgehend
unterdriicken. Zugleich losen die gespannte Situation, die aggressive Atmosphire,
in der der Junge lebt, und die wechselseitigen Vorwiirfe der Eltern gegeneinander,
die das Kind miterlebt, sicherlich ein zusétzliches Quantum an Aggression in dem
Jungen aus. Seine Wut und Enttduschung gegeniiber den Eltern, denen es selbst fir
das Wohl der Kinder nicht gelingt diesen Konflikt zu l¢sen, kann er ihnen gegeniiber
aufgrund seiner Verlustangste nicht duflern.

Innerlich steht er in einem enormen Konflikt zwischen Aggressionsdruck und
notwendiger Aggressionsverleugnung. Da er die Aggression seinen Eltern gegenii-
ber nicht offen duflern kann, verschiebt er einen Teil von ihr offenkundig auf seinen
Bruder und auf Gleichaltrige. Im nichtfamilidren Bereich nun erfiillt sich die von
ihm gefiirchtete Prophezeiung, denn aufgrund seines aggressiven Verhaltens gegen-
tiber zum Beispiel Klassenkameraden gerit er in eine isolierte Situation. Das bedeu-
tet, er wird von Gleichaltrigen nicht so gemocht, wie er es sich wiinscht. Bei seinem
aggressiven Verhalten handelt es sich um Impulsdurchbriiche, bei denen er das Ge-
fithl hat, er wehre sich blof3 gegen Hanseleien oder Provokationen. Ansonsten ist er
ein eher angepasster Junge, der durchaus anderen Kindern hilft und insgesamt sehr
brav wirkt. Er versucht sich demnach schwierigen Situationen anzupassen und da-
bei sogar moglichst unauffillig zu sein und keine weiteren Konflikte oder Aggressi-
onen bei anderen auszulgsen. Im Auflenfeld bemiiht er sich um eine unauffillige
Anpassung an die Situation.

Seine Form des Protests und seine Fahigkeit, in dieser schwierigen Lage seine Au-
tonomie zu wahren und mit der Situation umzugehen, liegen in seinem ausgeprag-
ten Humor und der in seinem Alter ungewohnlichen Fahigkeit zur Ironie. Damit er-
wirbt er Distanz zur Situation und kann in der produktiven Form des Humors die
Problematik der Situation fassen und sie intellektuell bedingt kontrollieren (vgl.
Cassirer 1990, S. 226—234). Diese antik-sokratische Form des Umgangs mit der Un-
bill des Lebens hat sich der Junge frith zu Eigen gemacht. Damit bewahrt sich ein
Teil seines Selbst vor dem Gefiihl der Ohnmacht gegentiber den Geschehnissen. Die
Ironie ldsst zugleich durchaus Raum fiir aggressive Wendungen. Die Inhalte seiner
Ironie beziehen sich allerdings nie auf die Scheidungssituation seiner Eltern, son-
dern auf andere Situationen seines Alltags.

Selbstverstandlich birgt die Ironie die Gefahr als Abwehrmechanismus zu fungie-
ren und damit dem inneren Konflikt, dem man in einer Auseinandersetzung mit
sich selbst begegnen kann, auszuweichen. Verbindet sich die Ironie mit der Verleug-
nung, zu der der Patient durchaus auch neigt, wird eine Aufarbeitung des Konflikts
erschwert. Neben diesen Abwehrmechanismen hat der Patient seine Welt in Gut
und Bose gespalten. So beschreibt er, um nur ein Beispiel zu nennen, den einen
Hund als dumm und den anderen als klug. Der Loyalititskonflikt, der durch die
Zerreiflprobe der Eltern von auflen an ihn herangetragen wird, fiihrt in seinem In-
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neren zu einer Spaltung in Gut und Bose und verhindert eine altersgemif3e Identi-
fikation mit einer positiven médnnlichen Bezugsperson, denn minnlich aggressive
Verhaltensweisen werden aufgrund der Angst vor den Folgen abgewehrt. Sein Um-
gang mit Aggression ist gepragt von Abwehr und Verleugnung mit gelegentlichen
Impulsdurchbriichen. Sein Bediirfnis, soziale Situationen skeptisch zu kontrollie-
ren, fithrt zu Konzentrationsproblemen in der Schule, da ein Teil seiner Aufmerk-
samkeit von den Schulinhalten auf die Kontrolle der sozialen Situation abgelenkt ist.
Sein innerer Konflikt besteht vor allem in Schuldgefiihlen aufgrund seiner aggressi-
ven Triebdynamik, die er durch negative Selbstzuschreibungen zu bewiltigen ver-
sucht. Dies gelingt ihm letztlich nicht, da er einen hohen Leidensdruck verspiirt,
weil er eigentlich gern sozial anerkannt wire. Sein Wunsch scheint es zu sein, zu ei-
nem positiven médnnlichen Selbstbild zu gelangen.

Ziel der Behandlung ist es daher zunichst eine offene AuBerung und dann eine
Integration der aggressiven Impulse zu erreichen und ihm einen geschiitzten Raum
zu geben, in dem er nicht befiirchten muss, salomonisch zerteilt zu werden.

5 Behandlungsverlauf

5.1 Erste Phase: Das Darts-Spiel — Gewinnen oder Verlieren

Zunichst fillt bei dem Jungen auf, dass er selbst mit einem Auftrag zur Therapie
kommt. Er mochte wissen, was mit ihm los ist. Er fragt die anderen und auch sich
selbst, warum er von ihnen abgelehnt wird. Diese Frage hat einen hohen Anteil an
selbstreflexiver Potenz, denn er fragt nicht danach, warum die anderen sich ihm ge-
geniiber so verhalten, sondern danach, was mit ihm nicht stimmt und was er andern
soll. Er sucht nicht primér den Grund in der Aulenwelt, sondern wendet die Frage
aufsich selbst und erst auf der zweiten Ebene lie3e sich dann nach den anderen fra-
gen. Diese Frage formuliert er gleich in der ersten Stunde, in der wir uns kennen ler-
nen, er stellt sie somit auch an mich. Sein Auftrag lautet: Hilf mir verstehen, was mit
mir nicht stimmt. In einer solchen Klarheit erhélt man den Therapieauftrag von ei-
nem Jugendlichen in seinem Alter eher selten. Ahnlich schildert Anna Freud die
Formulierung des Auftrags einer kleinen Patientin an sie als Therapeutin, die sie
bat, ihr zu helfen den Teufel in sich loszuwerden (Freud 1995, S. 37—50).

Die ersten Stunden beginnen immer gleich: Der Junge nimmt in dem schwarzen
Therapiesessel Platz, macht es sich bequem und erzihlt aus seinem Alltag. Immer
wieder bringt er in seiner spezifischen humorvollen und ironischen Art tiberra-
schende Wendungen in seine Erzdhlungen. Durch sein Liimmeln in dem Thera-
peutensessel zwingt er die Beziehung zwischen uns auf dieser duf8erlichen Ebene zu
einer Umkehr, er bestimmt die Situation und tibernimmt gewissermafien die Rolle
des Therapeuten. Ohne die Problematik, die fiir ihn moglicherweise in der thera-
peutischen Situation liegt, zu symbolisieren, tritt er in Aktion und verkehrt unsere
Rollen auf einer Handlungsebene. Es scheint ihm wichtig zu sein, sich in der Situ-
ation mit mir nicht als der Unterlegene zu fithlen, indem er nicht génzlich die Pa-
tientenrolle iibernehmen mochte. Er kontrolliert diese an sich asymmetrisch ange-
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legte Beziehung, indem er auf der dufleren Ebene die Asymmetrie ins Gegenteil
verkehrt.

Er erzdhlt mir in unserem Gesprich vor allem von Schlédgereien in der Schule, die
er phantasievoll ausschmiickt und die er durchaus zu genief3en scheint. Er suche al-
lerdings keine Schldgerei von sich aus, aber er gehe auch keiner aus dem Weg. Es
kdame auch vor, dass er sich fiir einen Kleineren gegen einen Grofleren einsetze. Im
gleichen Atemzug klagt er, dass er korperlich zu klein sei, er sei einer der Kleinsten
aus seiner Klasse. Er betont, er wolle mit seinem Vater zum Bodybuilding gehen.
Sein Bediirfnis sich mit dem Minnlichen zu identifizieren, wird an dieser Stelle be-
sonders deutlich. Die Schldgereien scheinen neben der Moglichkeit zur partiellen
Abfuhr der Aggression fiir ihn eine Dimension des Minnlichen zu enthalten; zu-
gleich leidet er unter seiner Korpergrofle, die er durch den Aufbau einer ménnli-
chen, muskulésen Figur kompensieren will. Er sucht nach der Moglichkeit einer po-
sitiven Identifikation mit dem Vater sowie nach der Mdoglichkeit, gemifl dem
Entwicklungsstadium der Vorpubertit die 6dipale Rivalitit mit ihm aufzunehmen.
Seine Hilfe, die er Schwicheren zur Verfiigung stellt, zeigt sein Bediirfnis, auf der
moralischen Ebene dem Prinzip des ,good boy*, wie es Kohlberg aus seinen empi-
rischen Untersuchungen mit Jugendlichen unterschiedlicher Kulturen entwickelt
hat, zu entsprechen (Kohlberg 2000). Das Ubereinstimmen mit der sozial er-
wiinschten Handlung ist die in diesem Alter entwicklungsgeméfle moralische Stufe
und wird bei dem Patienten verbunden mit der Identifikation mit dem ,guten®
Minnlichen. In diesen sozialen Situationen tibernimmt er zudem die Position des
Beschiitzers gegeniiber einem Schwicheren, er kann die hilfsbediirftige Position des
anderen antizipieren und bedingt sozial anerkennenswertes Verhalten zeigen. Be-
dingt deswegen, weil es sich durchaus noch um Schldgereien handelt, die jedoch
zum Teil im Dienst des Guten stehen. Nachdem der Junge einen Teil der Therapie-
stundenzeit sehr lebendig erzihlt hat, schaut er auf die Uhr und méchte nun Darts
spielen. Er freut sich sehr, wenn er gewinnt, und wirft sehr heftig auf die Darts-
Scheibe. Haufig prallen die Pfeile an der Wand oder an der Scheibe ab und fliegen
mit abgebrochenen Spitzen durch den Raum. In der Heftigkeit seiner Wiirfe hat er
die Moglichkeit seine Aggressionen im Therapieraum weitestgehend kanalisiert, je-
doch unsymbolisiert zum Ausdruck zu bringen. Er achtet jedoch immer darauf,
dass keiner von uns beiden versehentlich zu Schaden kommt. Mit einer symboli-
schen Darstellung seiner Aggressionen zum Beispiel im Malen, im Erzihlen von
Traumen oder Phantasiegeschichten hat er bis zu diesem Zeitpunkt der Therapie
Schwierigkeiten. Malen zum Beispiel lehnt er kategorisch ab.

Obwohl er beim Darts-Spiel gewinnen will und sich dann selbst als genial be-
zeichnet, mochte er nicht, dass der Punktabstand zwischen uns zu meinen Unguns-
ten sehr grofs ist. Er wirft dann ohne es zu thematisieren fiir mich, um mir zu mehr
Punkten zu verhelfen, oder er wirft fiir seinen Punktestand absichtlich daneben. Als
ich ihn darauf anspreche, warum er mir zu mehr Punkten verhelfe, antwortet er, er
rette damit meine Ehre. Er macht eine Pause und fiigt hinzu, dass es nur zwei Mog-
lichkeiten gdbe: man sei zusammen und dann gewinne man zusammen; wenn man
getrennt sei, gewinne nur einer. An dieser Stelle driickt der Jugendliche sehr ein-
drucksvoll seine Wahrnehmung der Beziehungssituation seiner Eltern und seinen
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eigenen inneren Konflikt aus. Nur wenn eine Beziehung besteht und sie nicht abge-
brochen ist, ldsst sich ein Konflikt fiir beide Beziehungspartner befriedigend losen.
Ist die Trennung vollzogen, dndert sich die Regel der Auseinandersetzung: Dinge
werden nicht mehr gemeinschaftlich gelost, sondern es geht ausschliefllich um die
Frage von Gewinnen und Verlieren, wobei es unabdingbar einen Gewinner und ei-
nen Verlierer geben muss. Man kann bei dieser kompromisslosen Variante des Kon-
flikts sehr viel verlieren, ndmlich seine Ehre. Die Ehre ist unabdingbar mit sozialer
Anerkennung verkniipft und im kollektiven Unbewussten tief verwurzelt mit der
Identitit der Gesamtperson (vgl. Sophokles” Aias). Der Patient mochte meine Ehre
im Kontext unserer spielerischen Auseinandersetzung retten, er mochte mich als in-
tegriertes Gesamtobjekt in der Therapie bewahren.

Der Junge fragt mich, ob ich mich bis zur nichsten Stunde darum bemiihen
konnte den elektronischen Zihler zu aktivieren, der bisher seinen Dienst versagte.
Ich verspreche ihm, mich darum zu kiimmern. In der nichsten Stunde stellt er fest,
dass der Zihler nach wie vor nicht funktioniert. Ich muss ihn enttiduschen, weil es
mir nicht gelungen ist das Gerit zu reparieren. Der Patient setzt sich an den Tisch,
nimmt sich einen Zettel und einen Stift und kiindigt mir an, ich bekdme nun einen
Brief an meine Eltern. Er schreibt einen Brief an meine Familie, in dem er sich dar-
tiber beschwert, dass ich die Hausaufgaben andauernd vergesse, und bittet sie zu ei-
nem Gesprich in die Praxis. Er endet mit freundlichen Griiflen und seiner Unter-
schrift. Ich schreibe ihm zuriick und bedanke mich, dass er so aufmerksam ist und
iiber das Fehlverhalten informiert hat. AufSerdem wiirde nun Sorge getragen, dass
die Hausaufgaben erfiillt werden. Im Abschluss bedanke ich mich fiir die Geduld,
die er fiir eine solche Schiilerin aufbringt. Als ich ihm den Brief in der ndchsten
Stunde zeige, freut er sich sehr und sagt, er wolle sehen, ob sich das mit den Haus-
aufgaben bessere. Er steigt allerdings nicht weiter auf diese Spielebene ein, sondern
spielt in dieser Stunde ein letztes Mal vorrangig Darts.

Samtliche Zettel der Darts-Spiele habe ich auf Wunsch meines Patienten aufbe-
wahrt. Das Ende der ersten Phase wird durch die Absicht des Zusammenrechnens
der Punkte besiegelt. Zu dieser Gesamtabrechnung kommt es jedoch nicht, da der
Patient mit einem neuen Spiel beginnt.

5.2 Zweite Phase: Das Cluedo-Spiel — ,,Ich erhebe Anklage®

Der Jugendliche entdeckt das Cluedo-Spiel. Dieses Brettspiel ist ein Detektivspiel,
bei dem es darum geht einen Mord aufzuklidren. Die Spieler sind die Detektive. Es
muss ermittelt werden, wer den Schlossherrn mit welcher Waffe in welchem Zim-
mer getotet hat. Mit Wiirfeln zieht man tiber die Felder und hat dann die Chance,
in einer Kombination aus Gliick und Strategie Fragen zu stellen, die einen systema-
tisch zum Ergebnis fithren. Wenn man meint, das Ergebnis zu kennen, erhebt man
Anklage und duflert seinen Verdacht. Bestitigt sich der Verdacht, hat man die Runde
gewonnen. Der Patient spielt dieses Spiel mit duflerster Konzentration und es ge-
lingt ihm hiufig als Erster Anklage zu erheben; meist liegt er mit seinem Verdacht
richtig. Die Sitze ,,Ich erhebe Anklage® oder ,,Ich klage an® sagt er laut und deutlich.
Er wirkt dabei lustvoll-zufrieden. Eine zunichst undurchschaubare Situation aufzu-
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losen, hinter das Geheimnis zu kommen und den Bosen anklagen zu koénnen,
scheint ihm Freude zu machen. Aulerdem wird er in dem Spiel in die Lage versetzt,
im letzten Zug eine gerichtliche Situation nachzustellen, bei der deutlich angeklagt
werden darf und man dafiir mit dem Sieg belohnt wird. Dieses Spiel ist das zentrale
Spiel in der zweiten Phase. Zwischendurch spielen wir hin und wieder Darts oder
etwas anderes, aber dieses Spiel wird in keiner Stunde ausgelassen. Hier ist er derje-
nige, der ein Unrecht aufkldrt und zugleich die Kontrolle fithrt, indem er Herr der
gerichtlichen Situation ist.

In dieser Phase beginnt er auch wieder, nach einer Pause von ungefihr zwei Mo-
naten, einen Brief an meine Eltern zu schreiben. Er beschwert sich iiber mein freches
Verhalten und teilt mit, dass ich eine Sechs und einen Klassenbucheintrag bekom-
men habe. Zudem kiindigt er an, dass, sollte ich mich nicht dndern, ich im Zeugnis
eine Sechs im Verhalten bekommen werde. Darunter schreibt er meine derzeitigen
Zeugnisnoten, mit denen ich einen Notendurchschnitt von 4,1 erreiche. Er schreibt
neben die Noten, ob ich mich in einem Fach verbessern muss oder nicht. Im Zusam-
menhang mit meinem Zeugnis, das er mir ausgestellt hat, erzihlt er von seinen No-
ten, die sehr gut seien, nur in Deutsch miisse er mehr lesen. Er fragt mich, ob wir in
den Therapiestunden gemeinsam etwas lesen konnen. Er kann sich aber noch nicht
recht entscheiden, was er lesen mochte. Auffallend ist, dass sich meine Hausaufga-
bennote nicht mafigeblich gebessert hat. Ich iiberlege im Zusammenhang mit sei-
nen regelmafligen Nachfragen nach anderen Patienten und seinem selbst in der
Therapie im Vergleich zu anderen Patienten unauffilligen Verhalten, inwiefern er
mich implizit auffordert, iiber die Therapiezeit hinaus gedanklich mit ihm beschéf-
tigt zu sein. Moglicherweise konnte meine Hausaufgabennote unsere Beziehung
thematisieren, wodurch sich der Wunsch ausdriickt, dass er in unserer Beziehung
nicht blof in unseren therapeutischen Stunden eine Bedeutung haben mochte, son-
dern sich insgesamt seiner Bedeutung versichern will. Die Hausaufgaben habe ich
bisher nach seiner Vorstellung nicht ausreichend erfiillt.

5.3 Dritte Phase: Der Ubergang zur Symbolisierung

Nachdem der Patient sich eigentlich gewtinscht hat, dass wir gemeinsam lesen,
mochte er in den nichsten Stunden nicht lesen. Er finde lesen eigentlich langweilig
und sagt, er sehe lieber fern. Die Buchangebote, die ich ihm vorschlage, hort er sich
interessiert an, lehnt sie dann aber aus verschiedenen Griinden ab. Er dufert ne-
benbei, dass ihm die ,Mérchen aus tausend und einer Nacht“ gut gefallen. In der
nichsten Stunde kommt er etwas zu friih, er sitzt auf einem Stuhl vor dem Thera-
pieraum. Ich gebe ihm in der kurzen Pause bevor seine Stunde beginnt das Mar-
chenbuch. Er schaut mich iiberrascht an und fragt: ,,Extra fiir mich?“ Ich bestitige
das. Als er in das Therapiezimmer tritt, mochte er gleich mit dem Lesen beginnen.
Er teilt die Seiten auf und wir lesen abwechselnd jeder die Hilfte der Geschichte
vor. Ab nun mochte er jede Stunde mit Lesen beginnen und dann noch Zeit zum
Spielen haben. Er wihlt die Geschichten von Sindbad dem Seefahrer. Die Mérchen,
die einen tiefen symbolischen Inhalt zum Ausdruck bringen, werden von ihm wih-
rend des Lesens knapp kommentiert, aber er lisst kein Gesprich dariiber zu. In den
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Geschichten geht es zum einen um existenzielle Situationen wie Tod und Uberle-
ben, Armut und Reichtum, Bedrohungen durch Hunger und Durst oder bose
Phantasiegestalten. Zum anderen geht es um sexuelle Themen und um Freund-
schaft und Treue. Nachdem wir die Miérchen von Sindbad dem Seefahrer komplett
gelesen haben, iiberlegt der Junge, was wir als Néchstes lesen konnten. Er erzahlt
mir von Harry Potter. Die beiden Filme habe er gesehen und vielleicht konnten wir
das nun lesen. In dieser Phase, in der wir uns gegenseitig vorlesen und am Ende der
Stunde noch ein Spiel spielen, bekomme ich insgesamt noch zwei weitere Zeugnis-
se ausgestellt, in denen ich mich im Groflen und Ganzen verbessert habe. Er ent-
wickelt neue Kategorien; neben den schuliiblichen wie Lesen und Mitarbeit tau-
chen Kategorien wie Spielen, Lachen, Verstehen und ,,Peilen“ auf. Die Notendis-
krepanz zwischen Verstehen und ,Peilen® ist sehr grofs. Im Verstehen bewertet er
mich mit der Note ,,sehr gut, im ,,Peilen erhalte ich eine Sechs. Als ich nachfrage,
was ,,Peilen® bedeutet, erklirt er mir, dass ich bei vielen Dingen, die er erzihlt, un-
gewohnlicherweise nachfrage. Dieses Nachfragen zeige, dass ich die Dinge, die er
erzdhlt, nicht einfach so stehen lasse, sondern etwas frage, obwohl es eigentlich
nichts Fragwiirdiges dabei gibt. Mit dem Schreiben der Zeugnisse dokumentiert
der Patient strukturell dieselbe Rollenverdrehung, mit der er die Therapie begon-
nen hat. Und dennoch zeigt sich darin etwas Neues, er beurteilt mich differenziert.
Das bedeutet, dass es ihm hier gelingt, zumindest Gut und Schlecht zu mischen
und dariiber Zeugnis abzulegen, es zum Ausdruck zu bringen. Einer seiner gingi-
gen Abwehrmechanismen war in der Spaltung von Gut und Bose organisiert. Au-
Berdem hat sich von Anbeginn in den Briefen und Zeugnissen sein Mut geduf3ert
mich zu kritisieren, wenn auch auf einer spielerischen Ebene. Nachdem wir mit
»Harry Potter und der Stein der Weisen“ begonnen haben, geht der Jugendliche
dazu tiber, dass ausschlieSlich ich lesen soll. Ich lese in den ersten Stunden wih-
rend der gesamten Therapiezeit, allerdings immer wieder unterbrochen von sei-
nem Lachen oder einer Geschichte, die ihm zu der Sequenz im Buch einfillt. Die
Stunden sind damit geprigt vom Lesen im Wechsel mit kleinen Gesprichssequen-
zen zwischen uns. Wenn wir linger miteinander gesprochen haben, kommt die
Aufforderung an mich weiterzulesen. In einer Stunde nimmt er nicht auf dem Ses-
sel Platz, sondern setzt sich an den Tisch, nimmt sich einen Zeichenblock und ei-
nen schwarzen Filzstift und beginnt, wihrend ich lese zu malen.

5.4 Vierte Phase: Symbolisieren des Konflikts in Bildern

Die in den Geschichten dargestellten Phantasien haben den Jungen in seiner Sym-
bolisierungsfihigkeit, die zu Beginn der Therapie blockiert schien, aufgeweicht. So
malt er in dieser einen Stunde zwei Bilder und in einer der folgenden Stunden wie-
der zwei zentrale Bilder.

Das erste Bild stellt eine mannliche, eher junge Figur dar, die durch die Bildiiber-
schrift als Jesus deklariert ist. Durch die genauere Kennzeichnung Jesus 1 ldsst er ein
weiteres Bild mit der Jesusfigur erwarten. In der Jesus-Zeichnung 2 tritt neben Jesus
eine weitere Person auf. Es handelt sich um eine alte Frau, die einen Striflingsanzug
trigt. Beide Zeichnungen sind in der Detailgenauigkeit altersadiquat. Entwick-
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lungspsychologische Studien zu Kinderzeichnungen ermoglichen eine entwick-
lungsspezifische Einordnung von Bildern und Zeichnungen aufgrund der Art der
Darstellung (Seiffge-Krenke 2004). Nun sind die beiden Jesus-Figuren, die an sich
fiir das Gute und Friedliche stehen, entweder mit Schimpfworten dekoriert (Jesus
1) oder bewaffnet bis an die Zdhne (Jesus 2). Die Figur Jesus wird umgewandelt zum
aggressiven Helden. Die an sich positive Bedeutung der Jesus-Figur wird ins Gegen-
teil verkehrt. Unter der harmonischen Bildunterschrift finden sich potentiell aggres-
sive Typen, die von ihrer Aggressivitit jedoch nur bedingt Gebrauch machen. Jesus
1 duflert sich zwar definitiv aggressiv, bleibt jedoch auf der verbalen Ebene und be-
ginnt nicht zu agieren.

Jesus 2 ist iibersit mit Waffen, die er allerdings nicht gegen die alte Frau zum Ein-
satz bringt.
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ADD. 1: Jesus 1

In Abbildung 1 gentigt es demnach zunichst, die Figur verbal aggressiv sein zu las-
sen. Allerdings bezieht sich die Aggression nicht ausschlieflich gegen eine nicht pri-
sente Person im Auflen, sondern wendet sich auch gegen Jesus selbst, denn auf sei-
nen Armen steht ,Fuck you® und ,Fuck me® Somit scheint es einen Anteil von
Aggression zu geben, der gegen das eigene Selbst gerichtet ist. Ebenso in Bild 2, da
die Jesus-Figur heftig angegriffen wird.
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Beide Jesus-Figuren sind aus ihrer historischen Zeit herausgefallen. Jesus ist in die
Moderne versetzt, fern seiner Zeit. Beide passen von ihrer Kleidung ins 21. Jahrhun-
dert. Die modernen minnlichen Helden im guten Sinne stehen in Frage. Zumindest
bei Jesus 1 steht eine Aussage am Rand, die zweifach mit Ausrufezeichen gekenn-
zeichnet ist: Moderne Menschen sind nicht immer nett. Die Problematik, die Inten-
tionen und den Charakter einer anderen Person einschitzen zu konnen und in den
Dimensionen Gut und Bose zu entscheiden, wird in diesem Bild deutlich zum Aus-
druck gebracht. Die Aussage konnte lauten: Schau genau hin, um wen es sich bei der
Person handelt; auch wenn jemand als ein absolut guter Mensch daherkommt und
es den Anschein hat, er konne kein Wisserchen triiben, kann es sich um einen aus-
gesprochen aggressiven Typen handeln.
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ADD. 2: Jesus 2

Ebenso im zweiten Bild: Der alten Frau wiirde man ihre massive Aggressivitdt nicht
zutrauen. Auf der zweiten Ebene sind die Bilder als ein symbolischer Ausdruck der
durchaus klaren Aggression des Patienten zu verstehen, die er durch die Schimpf-
worte und die Waffen deutlich zum Ausdruck bringt. Allerdings ist diese Aggressi-
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on, wenn man die Jesus-Figur als Selbstanteil des Jugendlichen sieht, auch gehemmt,
denn selbst im Fall eines Angriffs setzt sich Jesus 2 nicht zur Wehr. Besonders der
zweite Jesus hat trotz der Waffenstirke, die im Bild dokumentiert ist, etwas Ohn-
michtiges und Verletzliches. Er muss sich von der alten Frau anschielen lassen,
ohne sich zu wehren. In einer Therapiestunde thematisiert der Jugendliche den
Konflikt zwischen George Bush und Osama bin Laden. Auffillig ist, dass er den
politischen Konflikt ausschlieSlich auf die private Ebene verschiebt und die beiden
zu personlichen Kontrahenten macht. Er nimmt in der Beurteilung die Verteidi-
gung von Osama bin Laden auf, weil er sich frage, welche Chance er denn habe, sich
zu wehren. Auch hier wiederholt sich die Thematik Ohnmacht und Verletzlichkeit
vs. Macht, Stirke .

Der erste Jesus erinnert an einen Jugendlichen, der eine Kappe trigt, die am Kopf
offen ist, und seine Haare spriefen wild aus der Kappe heraus. Jesus 2 sieht aus wie ein
Guerilla-Kampfer. Er hat aufgrund seiner Kleidung eine bezeichnende Nihe zu einer
Rambo-Figur. Jesus 2 erinnert mehr an einen Réuber als an das Symbol des Guten. In
Abbildung 2 wird die Aggression zu einer eigentlich massiven Bedrohung aufgrund
der Menge an Waffen, die Jesus trigt. Selbst in seiner Hose und seinen Schuhen befin-
den sich noch Messer. Zusitzlich besitzt er drei Pistolen, einen Munitionsgiirtel, ein
Gewehr, das ihm tiber die Schulter hingt, und einen Korb mit Pfeilen fiir seine Arm-
brust. Die Anhdufung der Waffen ist Ausdruck der phallischen Prisenz der Jesus-Fi-
gur. Neben ihm steht ein kleines altes ,,Miitterchen und droht nicht blof8 ihn umzu-
bringen, sondern tut es sogar. Aus ihrem Gewehr, das sie in der einen Hand hilt — in
der anderen hat sie ihren Kriickstock —, sieht man die Schiisse auf die Jesus-Figur los-
schieflen. Der massiv bewaffnete Mann wehrt sich nicht, er scheint die Alte kaum
wahrzunehmen, sondern schaut nach vorne und grinst. Dennoch hat ihn der Maler
mit mehreren Filzstrichen durchgestrichen. Die Demonstration der Mannlichkeit
wird gebrochen von dem Angriff durch die alte, wesentlich kleinere Frau. Die Identi-
fikation mit dem Ménnlichen erscheint ausgesprochen fragil, da es moglich ist, von
einer solchen kleinen Frau wenn nicht ,kastriert, dann zumindest in der Minnlich-
keit radikal in Frage gestellt zu werden. Ob die Frau mit ihrem Kastrationsversuch er-
folgreich ist, bleibt offen, da Jesus 2 in seiner médnnlichen Grof3e erhalten bleibt und
keineswegs den Eindruck eines todlich Getroffenen macht. Der Patient kombiniert in
den beiden Jesus-Bildern das Gute und das Bose, das sich in der aggressiven Grundsi-
tuation ausdriickt (vgl. Lutz 1980). Die Kombination findet allerdings in Form eines
Nebeneinanders statt, die Jesus-Figur wird symbolisch umgedeutet in aggressive Po-
tenz. Eine wirkliche Mischung der positiven und negativen Anteile findet nicht statt.
Die in den aggressiven Auseinandersetzungen der Eltern reprisentierte Spaltung in
Gut und Bose, bose ist jeweils der andere, erfordert von dem Jungen eine enorme In-
tegrationsleistung, wenn er es aushalten mdchte mit beiden Eltern ein fiir sich gutes
Verhiltnis zu bewahren. In einer solchen Dauerkrise wire es einfacher, sich fiir eine
Person zu entscheiden und den anderen innerlich abzuwerten. Diesem Jungen gelingt
es, sich gerade nicht zu entscheiden, sondern die Integration beider Elternteile gegen
die Eltern aufrechtzuerhalten. Er ringt darum, sich seine eigene Position und seine in-
dividuelle Beziehung zu beiden Eltern bewahren zu kénnen. Diesen Balanceakt zu
wihlen, ist die schwierigste Moglichkeit der zur Wahl stehenden Losungsversuche.
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Diese enorme Integrationsleistung, die der Junge seit nunmehr mindestens drei Jah-
ren schafft, steht latent zur Disposition, da er die Spaltung der Eltern innerlich austa-
rieren muss. In den Bildern kommt die Intensitit der Wut und der Aggression neben
der Suche nach der ménnlichen Identifikationsperson deutlich zur Sprache.

Das folgende Bild (Abb. 3) zeigt eine Tiir, deren Rahmen mit schwarzem Filzstift
mehrfach betont ist; an der rechten Seite befindet sich ein Lichtschalter und tiber
der Tir hingt eine Uhr, auf der eine Uhrzeit angegeben ist, die allerdings nicht ein-
deutig zu entziffern ist.

—

Abb. 3: Die sichere Tiir

Die Ttir ist geschlossen und durch die deutliche Betonung des Ttirrahmens wirkt sie
fest verschlossen. Die Zeichnung entspricht exakt dem Tiirbereich des Therapiezim-
mers aus der Innenperspektive. Die Uhrzeit konnte vier Uhr anzeigen, da die Thera-
piestunde des Jungen um 16 Uhr beginnt. Die geschlossene Tiir und die deutliche
graphische Betonung ihrer Verschlossenheit aus der Perspektive von innen doku-
mentieren den Therapieraum als sicheren Ort. Die Uhr und die Tiir verweisen ge-
meinsam auf die Sicherheit, dass der Patient und die Therapeutin Raum und Zeit ha-
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ben und dass man sich darauf verlassen kann, im Therapieraum ungestort zu sein. Es
gibt keine Zuschauer oder Zuhorer. Die Tiir wirkt schalldicht abgesichert. Die Sym-
bolisierung und die Dokumentation der Sicherheit im therapeutischen Raum
scheint in dieser Stunde die Voraussetzung fiir das nichste Bild zu sein (Abb. 4).

Abb. 4: Konig und Teufel

Auf dem vierten Bild malt der Junge zunichst eine vermutlich minnliche Figur, die
eine Krone trigt. Dariiber malt er eine weibliche Figur. Die Korperschemata sind
nur in Strichen angedeutet. Die Figuren verfiigen nicht iiber primére oder sekundi-
re Geschlechtsmerkmale wie z.B. Kleidung. Die Geschlechtsidentitit der beiden Fi-
guren lésst sich nur iiber die Haare erkennen. Der Konig hat keine Haare, sondern
eine Krone; die Frau trigt eine Pagenfrisur. Beide Figuren sind mit schwarzem Filz-
stift gemalt. Der Junge duflerte in einer Stunde schwarz sei seine Lieblingsfarbe und
der schwarze Filzstift, der im Malset war, malte nur noch schwach, sodass ich zur
nichsten Stunde einen neuen Filzstift mitbrachte. Dies sei erwihnt, da die Studien
zu Kinderzeichnungen ergeben haben, dass die Farbe Schwarz Distanz zwischen den
auf den Bildern dargestellten Personen bedeutet (wie in dem Beitrag von Sabine
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Gramel in diesem Heft deutlich wird, ist die Farbe Schwarz in Kinderzeichnungen
selten). Diese Argumentation muss demnach bei diesem Bild relativiert werden,
weil die Farbe schwarz fiir den Patienten eine positive Bedeutung hat. Obwohl der
Junge in den vorherigen Bildern seine Fahigkeit, sehr detailgenau malen zu kénnen,
dokumentiert hat, verzichtet er bei diesen Figuren auf eine solche Genauigkeit. Die
Zeichnung dieser beiden Figuren ist regressiv. Strichmdnnchen, so belegt die For-
schung, werden in einem Alter von ca. fiinf Jahren gemalt. Hier liegt es keineswegs
am mangelnden Koénnen, sondern an einer wohl unbewussten Tendenz sich nicht
festlegen zu wollen. Dieses Nicht-festgelegt-Sein bewegt sich zwischen Praadoles-
zenz und Adoleszenz, da andeutungsweise das Geschlecht der beiden Figuren the-
matisiert wird (vgl. Blos 1973). Die beiden Figuren sind dicht zusammen gemalt,
was hinsichtlich der Beziehungsqualitit eine emotionale Nahe ausdriickt. Figuren,
die auf Bildern negativ besetzt sind oder gar gehasst werden, werden in eine mog-
lichst grof3e rdumliche Distanz zueinander gebracht (s. Gramel 2005, in diesem
Band). Das ist hier nicht der Fall. Die weibliche Figur ist auf dem Bild rdumlich iiber
den Konig gesetzt. Sie steht in der Hierarchie hoher, da sie tiber ihm thront. Thre
tiberlegene Position diesbeziiglich wird demnach nicht in Frage gestellt. Dennoch
ist klar, um wen es geht.

Der Konig ist die Person, die sich in der Situation narzisstisch bestdtigt sehen
mochte und sieht. In manchen Stunden griff der Junge meine Aussage auf, dass es
in der Therapie um ihn geht. Der Wunsch, im Rahmen der Therapie im Mittelpunkt
zu stehen und durch die Siege in den Spielen narzisstisch bestitigt zu werden, do-
minierte die erste Zeit und wurde hiufig mit dem Kommentar erginzt, er sei eben
genial. Der Konig ist die einzige Figur auf dem Bild, die lichelt. Er scheint sich wohl
zu fithlen. Die Vermutung liegt nah, dass es sich bei den beiden Personen um den
Patienten und die Therapeutin handelt. Auf der gleichen Ebene mit dem Konig malt
er als dritte Figur einen Teufel, der das Emblem des 1. FC Kaiserslautern tragt. Das
heifit, er ist das Maskottchen dieser Mannschaft. Nicht nur durch diese zusitzliche
Markierung wird der Teufel zu einer ambivalenten Gestalt. Er ist der Einzige auf
dem Bild, der in seiner Fiille korperlich prisent ist, weil er ausgemalt ist, und die
einzige Figur, die mit zwei Farben, ndmlich Rot und Schwarz, gemalt ist (vgl. zur
Farbsymbolik Rot und Schwarz auch Stendhal 1830/2004). Die Ambivalenz des
Teufels speist sich aus der symbolisch negativen Bedeutungszuweisung des Teufels
im Christentum, aber andererseits fungiert er hier als Maskottchen. Das heifit, er
bietet eine gewisse Starke und Kraft, die anderen Gliick bringen soll. Der Maler traut
dem Teufel eine positive Unterstiitzungsfahigkeit zu. Ein weiterer Aspekt der Mehr-
deutigkeit des Teufels liegt in der Figur des Teufels selbst begriindet und wird in die-
sem Bild durch die Farbsymbolik unterstrichen. Der Teufel ist nicht nur das Bose,
sondern verkorpert auch Lust und Erotik. In vielen mittelalterlichen Bildern, die
den Teufel darstellen, geht es um die ausschweifende teuflische Sexualitit, der unge-
bremst zur Lust verholfen wird. Das heif3t, der Teufel besitzt neben seiner aggressi-
ven Dimension einen sexuellen und lustvollen Anteil. Der Teufel auf diesem Bild ist
nahezu auf der gleichen Ebene platziert wie der Konig, jedoch leicht nach oben ver-
schoben und steht auch zwischen den beiden Personen. Das, was zwischen Mann
und Frau in der beginnenden Pubertit zum Thema wird, nimlich Geschlechtlich-
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keit, Liebe und Sexualitit, kann nicht direkt in den beiden Figuren thematisiert wer-
den. Der Teufel iibernimmt diese Aufgabe und scheint einen Selbstanteil des Patien-
ten darzustellen. Der kleine Konig trigt einen triebvollen Teufel in sich, dessen eine
Seite Gefihrlichkeit zum Ausdruck bringt, symbolisiert in der Figur des Teufels an
sich, in den starken Hornern, die er auf seinem Kopf trigt, und in dem nach unten
verzogenen Mund. Aber er besitzt auch eine positive Option, die eine produktive
Nutzung potentiell moglich macht, denn der Teufel hat in diesem Bild auch die
Funktion eines Maskottchens und trigt die Moglichkeit einer positiv-produktiv
verwendeten Aggression und das Erleben von Lust und Sexualitit. Der Jugendliche
changiert zwischen einer praodipalen Position, in der er die pubertire Thematik zu-
nichst ausgrenzt, wie sich deutlich in der Korperreduziertheit der mannlichen und
der weiblichen Figuren auf dem Bild zeigt, und einer 6dipalen Positionsfindung, bei
der der Teufel als ideale symbolische Gestalt fiir Aggression und Sexualitit zum pri-
senten Objekt wird. Dass der Teufel in seiner negativen Symbolik zugleich ein nega-
tiver Selbstanteil ist, gerade weil er die gefahrlichen Triebdimensionen verkorpert,
liegt gewissermafien auf der Hand. Denn die Triebdynamik kann, wie sich an der
Geschichte der Eltern gezeigt hat, zu einem Pulverfass werden. Die Figur des Teufels
und die Darstellung der beiden Selbstanteile, bei der der Konig den sozial angepass-
ten und den in seiner Wertigkeit auf dem Bild eindeutig bestitigten Selbstanteil ver-
korpert, und dem teuflischen Selbstanteil, der in seiner Triebdynamik noch nicht
wirklich einzuschitzen ist, schlielen an den Beginn der Therapie an. Der Auftrag
war eindeutig formuliert, die Therapie soll dem Jungen helfen, sich selbst zu verste-
hen. Das Bild zeigt die beiden Anteile des Jungen, die noch nicht zu einer produkti-
ven Ich-Entwicklung integriert sind. Die Therapeutin wird implizit gebeten, dem
Jungen zu helfen, sich mit seinem inneren Teufel auseinander zu setzen, den er bis-
her verstecken musste, weil keiner wirklich wissen durfte, dass er existiert. Die Exis-
tenz des Teufels [6st die Angst vor sozialer Ausgrenzung und Liebesverlust durch be-
deutende Bezugspersonen aus. Der innere Teufel, die Triebkrifte des Jungen werden
von ihm selbst ambivalent besetzt und weisen gleichzeitig eine Intensitit in der sym-
bolstarken Figur des Teufels aus. Die Hilfe bei der Integration des ,teuflischen®
Selbstanteils wiirde ihn befihigen, sich seiner pubertiren Thematik eindeutig zu
stellen. Ich bekomme den Teufel bildlich gezeigt und auf dem Bild ist noch nicht si-
cher, wie ich mit ihm umgehen werde. Zu dem Konig habe ich eine eindeutige Nihe,
mein Mund ist jedoch neutral. Ginzlich sicher scheint sich der Junge noch nicht zu
sein, ob ich die Anteile in ihrer Ganzheit positiv annehmen kann.

5.5 Fiinfte Phase: Die therapeutische Beziehung

Es handelt sich bei der fiinften Phase um eine Sequenz von fiinf aufeinander folgen-
den Therapiestunden. Zentral ist in dieser Zeit, dass der Junge in fast jeder Stunde
unsere Beziehung thematisiert.

Die erste Stunde der Sequenz eroffnet er, indem er sich in den Sessel fallen lisst und
sagt, das Leben sei ,,scheifle®. Er glaube nicht an Gott, denn der lasse so viel Elend zu.
Er lasst sich jedoch nicht darauf ein, dariiber zu reden, sondern fordert mich auf
Harry Potter zu lesen. Er unterbricht mein Lesen nach einiger Zeit und bringt das Ge-



N. Welter: Vom Rambo-Jesus zu einer gut integrierten Mannlichkeit 55

sprich auf die Thematik des Mogens. In diesem Zusammenhang sagt er mir, dass er
mich nicht mége, und fragt direkt im Anschluss, ob ich ihn mag. Ich bejahe. Er wirkt
verwundert und mochte wissen, wieso ich ihn mag, obwohl er mir gerade gesagt hat,
dass er dies umgekehrt nicht tut. Ich antworte ihm, dass mein Gefiihl nicht abhingig
von seinem ist und jeder von uns beiden selbstindig fithlen darf. Er schaut mich eine
Zeit lang intensiv und interessiert an, schweigt und fordert mich dann auf, weiterzu-
lesen. Am Ende der Stunde schaut er mich genau an und geht.

In der folgenden Stunde ist er ausgesprochen gut gelaunt, thematisiert unsere Be-
ziehung jedoch mit keinem Wort. Er mochte wieder Harry Potter vorgelesen be-
kommen und berichtet mir, was in dem Buch alles anders sei als im Film. Am Ende
der Stunde gibt er mir von sich aus die Hand und schaut mich wieder priifend an.
Wihrend einer langen Phase der Therapie war ich diejenige, die ihm nach jeder
Stunde, als er schon im Gehen war, die Hand hinstreckte. Hiufig kommentierte er
das ironisch.

Die dritte Stunde ist dominiert vom Thema Schule. Er hat vor von der Realschule
auf das Gymnasium zu wechseln und mochte Abitur machen. Das Ziel ins Gymna-
sium zu kommen sei ihm das Wichtigste. Er mochte unbedingt Jura studieren, denn
er wiinscht sich Richter zu werden. Er werde die Gerechten bestrafen und die Un-
schuldigen verurteilen, teilt er mir verschmitzt mit. Sollte das mit dem Berufs-
wunsch Richter nicht funktionieren, wolle er Anwalt werden. Als Anwalt verdiene
man viel Geld, erklirt er. Er fragt genau nach, wie es auf dem Gymnasium war und
wie das Studieren an der Universitit sei. Immer wieder sagt er: ,,Sie waren doch auch
auf dem Gymnasium® oder ,,Sie haben doch auch studiert®. Das heifit, er stellt im
Nachfragen beziiglich seiner Berufsziele eine inhaltliche Beziehung zu mir her und
nutzt mich als Orientierung in seinen durchaus realititsbezogenen Wiinschen.
Nachdem er mir und sich selbst noch einmal deutlich bestitigt hat, dass er zum
Gymnasium will und Studieren mochte, wechselt er das Gespriachsthema. Er erzahlt
jeweils ein schones Erlebnis, das er in der letzten Zeit mit seinen Eltern und ihren
Partnern hatte. Beide Erlebnisse beschreibt er plastisch und mit viel Freude. Ich
hore interessiert zu und bestitige ihn in seiner Freude. Er wirkt erleichtert, weil ich
ausschliefSlich interessiert und teilnehmend reagiert habe. Wahrend er lebendig er-
zahlt, hat er sich eine Holzb4uerin aus einem Kasten genommen und maltritiert sie
im Lauf der Stunde aufs Heftigste. Er verdreht ihre Arme, schubst sie wild tiber den
Tisch und als sie herunterfillt, spielt er mit ihr Fufiball. Er versucht, sie unter mei-
nen Stuhl zu schieflen, weil er diesen Ort zum Tor bestimmt hat. Am Ende der Stun-
de hebt er sie auf, zieht die Schraube ihres einen Arms wieder fest und sagt: ,,Wir
spielen mit Puppen®, lacht, hilt mir die Hand zum Abschied hin und geht.

In der darauf folgenden Stunde mochte er mit mir zu Beginn Fuf3ball spielen. Da-
bei spielt er recht hart und rempelt mich beim Kampf um den Ball mehrmals or-
dentlich an. Nachdem er mit hohem Abstand gewonnen hat, setzt er sich und moch-
te, dass ich Harry Potter weiterlese. Bevor ich zu lesen beginne, schaut er mich an
und sagt grinsend, ich sei eine Nervensige. Als ich wissen will, was er meint, antwor-
tet er mir, er habe mich nicht ausgesucht, sondern seine Mutter habe das getan. Ich
frage ihn, ob er das Gefiihl habe kein Mitspracherecht gehabt zu haben, und ob et-
was fiir ihn nicht stimme. Er macht eine Pause, schaut unter sich und sagt: ,,Eigent-
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lich mag ich Sie ja.“ Dann schaut er auf und fordert deutlich: ,,Lesen Sie!“ Zum Ab-
schied klatscht er mir in die Hand, wie es Sportler hdufig tun.

In der fiinften Stunde ist er gekleidet wie ein Rapper. Er trigt eine Baseballkappe
schrdg, ein T-Shirt mit einer Musikband-Aufschrift und an jedem Handgelenk ein
weifles Schweilband. Er erzihlt von Klassenkameradinnen und wer in wen verliebt
ist. Er hilt inne, tiberlegt und sagt, er hoffe, er bekidme spiter eine Frau. Er wiinsche
sich eine gute Frau. Nachdem er einiges von Musikgruppen erzihlt hat, kommt er
wieder einmal auf die Frage nach Gott zu sprechen. Er glaube nicht an Gott, aber
auch nicht an den Teufel. Er macht eine Pause und sagt: ,,Ich glaube an mich selbst,
auch wenn ich der Einzige bin.“ Dann schaut er mich an. Ich iiberlege kurz und sage
ihm, dass auch ich an ihn und seine Moglichkeiten glaube. Er schaut mich priifend
an und fragt, ob er mir glauben kann. Ich frage ihn, warum ich ihn anliigen sollte.
Er wirkt freudig iiberrascht.

Betrachtet man die finf Stunden in ihrem inneren Zusammenhang, zeigen sich
zwei zentrale Themen, die in einem korrelativen Verhiltnis zueinander stehen: Das
Verhiltnis von Selbst-Sein und In-Beziehung-Sein sowie die Frage nach der Abhén-
gigkeit oder Unabhangigkeit von Gefiihlen. Das Gefiihl der Aggressivitit wird auf der
verbalen und auf der Handlungsebene zum Ausdruck gebracht. In der ersten Stunde
verbalisiert er seine negativen Gefiihle, indem er sie auf eine allgemeine Ebene ver-
schiebt: Das ganze Leben wird zum Negativum. Seine Aussage tiber das Leben hat ei-
nen Bezug zur Sinnfrage: Das Leben, das so schrecklich ist, muss sich in seiner Sinn-
haftigkeit legitimieren. Im Anschluss gelingt es ihm sein Geftihl auf der personlichen
Ebene zu thematisieren und in eine Beziehung zu mir zu setzen. In seiner Aussage,
mich nicht zu mogen, hat er den Mut, sein eigenes negatives Geftihl mir gegentiber
zu duflern, und er erwartet in seiner Frage nach meinem Gefiihl zu ihm eine kongru-
ente Antwort. Meine Abgrenzung unserer Gefiihle voneinander und das Zugestand-
nis des Rechts, selbstindig fithlen zu diirfen, verwundern ihn zunéchst. In der zwei-
ten Stunde wirkt er duflerst entspannt. Die Gewissheit, dass Gefiihle sich beim
anderen nicht gleich dndern, selbst, wenn man ihn ,aggressiv attakiert®, scheint ihn
zu beruhigen und zu entspannen. Der von ihm erwartete Riickschlag meinerseits
blieb aus. Dennoch muss er sich in der Verabschiedung meiner Intaktheit und Ver-
lasslichkeit riickversichern. Er hat weder mich noch mein Gefiihl oder mein Verhal-
ten ihm gegentiber zerstort. In der dritten Stunde stellt er zunichst eine Beziehung
zumir her, bei der er seinen eigenen Weg als Zukunftsplan formuliert und sich dabei
sachlich an mir orientiert. Er identifiziert sich mit mir auf der Leistungsebene und
formuliert dennoch eigene Ziele. Ich diene ihm in der Gestaltung seiner Wiinsche als
Vorbild und Verbiindete. Diese Nihe, die er damit hergestellt hat, ermoglicht es ihm
positive Erlebnisse mit seinen Eltern zu erzdhlen und gleichzeitig seiner Wut stellver-
tretend an der Holzpuppe Ausdruck zu verleihen. Beide Gefiihlsanteile gegentiber
seinen Eltern konnen verduflert werden: Die positiven Gefiithle werden verbalisiert,
die negativen Gefiihle werden agiert. Durch den Raum, der ihm gelassen wurde,
ohne dass er in irgendeiner Weise genotigt wurde, erneut zu seinen Gefiihlen Stellung
zu nehmen, kann er in der vierten Stunde seinem eigenen Gefiihl authentisch Aus-
druck verleihen, indem er sich eingesteht, mich zu mogen. Er teilt es mir mit und
dennoch ist es vorrangig sein eigenes Gefiihl, das er fiir sich selbst wahrnehmen kann
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und haben darf. Sein Weg fithrt zur Entdeckung seiner eigenen Gefiihle, die er sich
selbst eingestehen kann, ohne dass an ihnen in der Beziehungsdimension gezerrt
wird. Er wird nicht in seinen Gefiihlen irritiert, weil seine Gefiihle hinsichtlich ande-
rer Menschen in unserer Beziehung anerkannt werden. Seine Gefiihle sind im thera-
peutischen Raum nicht interessegebunden. So kann er sie tiberhaupt erst erleben
und duflern. Die fiir den Jungen vorherrschende Frage liegt in der Ambivalenz, ob er
offen sagen darf, wen er mag, und ob er seine an die Beziehungen gebundenen Ge-
fithle duflern darf. Mit mir hat er die Erfahrung gemacht, dass negative und positive
Gefiihle in einer Beziehung Platz haben und die Ambivalenz ausgehalten wird, ohne
dass das Gegeniiber zerstort wird oder verloren geht. In der finften Stunde greift er
nochmals die Frage nach Gut und Bése auf und personifiziert sie im Bild von Gott
und Teufel, an die er nicht glaubt. Seinen Glauben verlegt er in sich selbst. Die Spal-
tung wird in dieser Stunde verbal-symbolisch aufgehoben und in einer Person ver-
eint: in ihm selbst. Der Glaube an sich ist die unabdingbare Voraussetzung eines Ver-
selbstindigungsprozesses, der sich aus einem positiven Selbstbild, aus einem
gesunden Narzissmus speist. Diese Selbstvergewisserung bleibt nicht hermetisch
omnipotent an den Jugendlichen gebunden, sondern er formuliert den Wunsch eine
gute Frau zu finden, wenn er erwachsen ist. Sein Bediirfnis nach einem integrierten
ménnlichen Selbst-Sein impliziert den Wunsch nach einer reifen libidinosen Bezie-
hung. Das allmahliche Eingestdndnis ambivalenter Gefiihle und ihrer schrittweisen
Ausdrucksverleihung in der Beziehung erméglicht dem Jungen seine Befreiung zum
eigenen Selbst im Gegensatz zum falschen Selbst. (Winnicott 1965).

6 Abschlieflende Betrachtung

In der vorliegenden Darstellung und Interpretation ist der Fokus auf den Therapie-
verlauf gerichtet. Hierbei konnten selbstverstindlich nicht alle Dimensionen des
Verlaufs aufgegriffen, geschweige denn alle Interpretationsebenen in diesem Artikel
durchgespielt werden. Die Interpretation ist trotz der gedanklichen Einbeziehung
entwicklungspsychologischer und psychoanalytischer Theorien ein Versuch unter
anderen moglichen, sinnverstehend an die Szenen heranzutreten. Besonders die
Mehrdeutigkeit der Bilder kann letztlich sprachlich nicht ginzlich erfasst werden.
Die Plausibilitit der Interpretation ergibt sich aus der Gesamtbetrachtung von Bio-
graphie, Einzelszenen und Bildmaterial. Die sinnerschlieffende Aufgabe der Inter-
pretation liegt in dem Versuch den einzelnen Ausdruck in einen Gesamtsinnzusam-
menhang einzufiigen.

Im vorliegenden Therapieverlauf zeigt sich, dass die Entwicklung der Fihigkeit
des Jungen, fiir sich eine Ebene der Symbolisierung zu finden, die fiir ihn in der
Zeichnung liegt, ein Meilenstein fiir seinen Verselbstindigungsprozess bedeutet.
Die durch sein familidres Umfeld geprigte problematische Ausgangssituation, die
ihn in seiner Aufgabe, das Stadium der Adoleszenz und der damit verbundenen
Identifikation mit dem Minnlichen aufzunehmen, hemmt, 16st sich in einem ersten
Schritt durch die Fihigkeit sein inneres Erleben und seinen Konflikt bildhaft zur
Sprache zu bringen. Vor allem die Aggression, die sich zusitzlich aus der Enttdu-
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schungswut gegeniiber seinen Eltern speist und die damit verbundene Verlustangst
bediirfen eines Weges, um adidquat symbolisiert werden zu konnen. Nur in einem
solchen Prozess wird es ihm moglich sein, sich seine eigenen Gefiihle zuzugestehen
und sie nicht mehr verleugnen oder verschieben zu miissen. Sein zentraler Abwehr-
mechanismus der Spaltung in Gut und Bose kann in der sicheren therapeutischen
Beziehung zum Ausdruck gebracht werden und eine Mischung der Gefiihle, die die
Voraussetzung zur Integration aggressiver und libidindser Anteile im Selbst ist, wird
ihm moglich. Die zweite Dimension der Aggression liegt darin, dass sie die notwen-
dige Voraussetzung fiir die Selbstabgrenzung und das Erleben der Integritit des
Selbst ist. Diese konstruktive Nutzung der Aggression im Dienste des Ich ist zu dem
dargestellten Zeitpunkt der Therapie angestofSen und stellt ein zentrales Ziel der fol-
genden Entwicklung dar. Beachtlich ist bei diesem Jugendlichen, dass er mit einem
klaren Therapieauftrag an mich herantritt. Er mochte, dass ich ihm helfe zu verste-
hen, was mit ihm ist. Dabei wendet er den Blick nicht primir auf die anderen, son-
dern reflexiv auf sich selbst. Er scheint zu wissen, dass er seinen eigenen Weg finden
muss und dass Veranderung bedeutet, sich in einem Selbstprozess selbst zum The-
ma zu machen. Es handelt sich um die Besonderheit eines Patienten, der mit einer
hohen Motivation, mit Leidensdruck und Problemeinsicht seine Therapie beginnt.
Die Zeichnungen dienten uns als Schliisselereignis ihn in der Entwicklung seines
Selbstverstandnisses zu unterstiitzen.
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