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Familientherapie

Der ethische Status des Kindes in der Familientherapie
und systemischen Therapie - Antwort auf Kritik

Ludwig Reiter, Stella Reiter-Theil und Holger Eich

Zusammenfassung

Der Beitrag thematisiert die mündliche Kritik an einer

von den Autor/innen in dieser Zeitschrift veröffentlichten

Arbeit zu ethischen Fragen der Kindertherapie und Fami¬

lientherapie. Sechs publizistisch tatige Therapeut/innen aus

dem Gebiet der Familientherapie/systematischen Therapie
wurden gebeten, den kritisierten Beitrag zu kommentieren.

Die Kommentare werden in inhaltlich gegliederter Torrn

wiedergegeben. Den Abschluß des Beitrages bilden Überle¬

gungen der Autor/innen über die weitere Entwicklung der

ethischen Diskussion in der Psychotherapie.

1 Einleitung

Ein in dieser Zeitschrift von uns veröffentlichter Beitrag

(RriTER-TiiEii et al. 1993) hat uns mundliche Kritik sei¬

tens einiger systemischcr Therapeuten und Therapeutin¬
nen eingetragen. Die Kritik konzentrierte sich im wesent¬

lichen auf folgende Punkte:

(a) Die von uns ausgewählten negativen Beispiele aus der

Literatur, die eine unzureichende Berücksichtigung
der Regel des „Informed Consent" („Informierte Zu¬

stimmung") belegen, bezogen sich ausschließlich auf

Familientherapie, nicht aber auf Kindertherapie.
(b) Es handle sich um Beispiele aus einer langst überwun¬

denen Ära der Familientherapie. Seit der „epistcmolo-

gischen Wende" (Buchhoiz 1990), d.h. seit der Ein¬

führung des radikalen Konstruktivismus als Basis sy¬

stemischen Handelns hatte sich in der dargestellten

Frage der Aufklarung und Einholung von Informierter

Zustimmung eine entscheidende Weiterentwicklung

ergeben.

Diese Kritik haben wir zum Anlaß genommen, eine

Gruppe von bekannten und publizistisch aktiven Familien-

therapeuten/systemischen Therapeuten unterschiedlicher

Schulzugehorigkeit darum zu bitten, unseren Beitrag zu

kommentieren und uns Veröffentlichungen zu nennen, die

belegen, daß jetzt tatsachlich eine andere als die von uns

behauptete Situation vorliege.
Die Mehrzahl der von uns angeschriebenen Therapeu¬

tinnen und Therapeuten1 sandte uns Kommentare zu, die

teilweise sehr ausführlich waren. Mit Erlaubnis der Au¬

tor/innen werden wir daraus zitieren. Geantwortet haben

Michail B.Buchholz (Tiefenbrunn/Gottingen), Barbara

BuDDEBrRG-Fiscm r (Zürich), Heinz Laisch (Zürich)2,
Wolfgang Loth (Bergisch Gladbach), Kurt Lldiwig

' Wir bedanken uns bei den Kolleginnen und Kollegen sehr

herzlich für die ausführlichen und zum Teil sehr persönlich ge

haltenen Kommentare.

2 Barabara Buddeberg-I ischer schrieb uns, daß sie unsere

Arbeit mit Teilnehmerinnen und Teilnehmern eines kinderpsych
latrischen Seminars diskutierte. Hein7 Iaisch nahm an diesem

Seminar teil
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(Münster) und Walter Schwertl (Frankfurt). Bei der

Darstellung verwenden wir weitgehend Originalzitate der

Kommentatorinnen und Kommentatoren.

2 Die Kommentare

Die Ergebnisse der schriftlichen Kommentare lassen sich

folgendermaßen zusammenfassen:

(a) Bedeutung des Themas: Das Thema wird von allen

Kommentator/innen als sehr wichtig beurteilt. Es wird

hervorgehoben, daß der Beitrag auf Probleme eingehe, die

alle Therapeut/innen betreffen. Übereinstimmung besteht

auch in bezug auf die Auffassung, daß Aufklärung und

Informierte Zustimmung eigentlich Grundlagen jeden the¬

rapeutischen Handelns sein sollten. Explizit wird mehr¬

heitlich eine Fortsetzung der Diskussion um diesen The¬

menkomplex gewünscht.
(b) Weiterentwicklungen der Familientherapie/systemischen

Therapie: Bezüglich der Frage, ob die in der Arbeit behan¬

delten Gesichtspunkte des Informed Consent in der tägli¬
chen Praxis berücksichtigt werden, erhielten wir zum Teil

gegensätzliche Stellungnahmen. Während einzelne Kom¬

mentator/innen von einer Vernachlässigung der Regel in

der Praxis sprechen, heben andere hervor, daß in den letz¬

ten Jahren deutliche Veränderungen eingetreten seien. Bud¬

deberg-Fischer schreibt: „In der Weiterentwicklung der Fa¬

milientherapie ist man vor allem bezüglich des Settings sehr

viel flexibler geworden". Dies beziehe sich ihrer Auffassung
nach vor allem auf die Anwesenheit der Familienmitglieder
in der Therapie. „Ein Elterngespräch, ein Geschwisterge¬

spräch oder ein Gespräch mit einem Elternteil und einem

Kind, ja sogar ein Gespräch mit nur einem Familienmit¬

glied, ist durchaus vereinbar mit dem systemischen Vorge¬
hen während des gesamten Verlaufs einer Familientherapie".
Loth hebt besonders die konzeptuellen Weiterentwicklun¬

gen der systemischen Therapie hervor: „Es führt zu völlig
anderen Setting- und Kontrakterfahrungen im Hinblick auf

Lösungssysteme, wenn als vollständiges Problemsystem' ei¬

ne bestimmte Menge zählbarer Personen oder ,benannter
Menschen' angenommen wird, gegenüber einem Konzept
von Problemsystemen, bei dem sich die Aufmerksamkeit auf

das ,verläßliche' Aneinanderschließen kommunikativer Bei¬

träge zum Problem-Thema richtet. Während die erste Va¬

riante die Anwesenheit aller Betroffenen am ,Therapieplatz'
beinahe vorschreibt, kann sich die zweite Variante auf

,identifizierte Beobachter' konzentrieren." (Loth 1989,
S. 154ff.). Der Autor weist unter Einbeziehung seiner

Kenntnisse neuerer systemischer Literatur und der eigenen

Praxiserfahrung darauf hin, daß durch diese Innovationen

häufiger Problemlösungen auch ohne Anwesenheit der Kin¬

der zustandekämen. „Neben dem so erzielten Nutzen

scheint mir dabei auch die Angemessenheit des Verfahrens

berücksichtigt: Das Kind wird von der Aufgabe entbunden,

hauptverantwortlich zu sein für Veränderung".
Nach der Auffassung von Schwertl hängt das ethische

Selbstverständnis von Therapeut/innen wesentlich damit

zusammen, ob sie ihre Rolle im Sinne eines „Expertenmo¬
dells" oder eines „Kundenmodells" definieren: „Den Blick

auf systemische Therapie gerichtet, läßt sich sagen, daß

im allgemeinen der Entscheidung der Kunden gegenüber
der der Experten der Vorrang gegeben wird. Ich halte dies

für einen der zentralen Unterschiede zwischen Familien¬

therapie und systemischer Therapie".
(c) Auswirkungen therapeutisch-technischer Innovationen

auf Kinder: In Hinblick auf die therapeutische Technik

beschreibt Buddeberg-Fischer, daß sich Kinder „durch
die Verwendung von averbalen Techniken und Gestaltele¬

menten ernst genommen fühlen und Spaß an der Thera¬

pie" hätten. Für Loth reduziert der lösungsorientiert-kon-
struktivistische Ansatz die Häufigkeit der Meinungsdiffe¬
renzen zwischen Eltern und Kindern, da „Klienten nicht

auf Probleme festgenagelt werden". Dazu der Autor: „Na¬

türlich kommen viele Kinder, wenn sie zum Erstgespräch
mitkommen, erst einmal skeptisch oder mit ängstlichen

Vorstellungen über die Drohgestalt, der sie da ausgesetzt
sind. In der Regel verschwinden nach meiner Erfahrung
diese Ängste aber innerhalb kurzer Zeit, wenn ich dem

Kind begreiflich machen kann, daß es hier mehr um das

geht, was sie jetzt schon gut miteinander können. Und

daß es mehr darum geht, das was sie schon gut miteinan¬

der können, vielleicht noch etwas besser zu können. Und

daß ich es respektiere, wenn es (zunächst oder während

der ganzen Zeit) eine Grenze zieht um das, was da ,ei¬

gentlich' beklagt wird. Daß es sich also nicht entblößen

muß, sondern seine Aufmerksamkeit auf Ressourcen rich¬

ten kann und darauf, wie genau es und die anderen dafür

sorgen können, daß es in Zukunft schöner (angenehmer,
freudvoller ...) miteinander sein kann". Loth räumt ein,
daß das ressourcen-orientierte Herangehen „die ethischen

Probleme zwar etwas abmildert, jedoch nicht grundsätz¬
lich beantwortet".

Ein spezielles Problem sieht Ludewig im Umgang mit

Kindern, die z.B. unter belastenden Geheimnissen leiden

und keine Informierte Zustimmung geben können. Um

auch diesen Kindern gerecht werden zu können, müßten

diagnostische Filter wieder eingeführt werden. Er sieht die

Gefahr, daß die „Unschuld der Helfer" verlorenginge, die

es ihnen ermögliche, „mit Problemsystemen unbefangen
und effizient zu arbeiten". Wie man sich diesen Vorteil

der systemischen Therapie erhalten könne, ohne dabei

Nachteile für die schweigenden Kinder hinzunehmen, sei

zwar noch ungeklärt, dürfe aber als Frage nicht länger
ignoriert werden.

(d) Informed Consent (Informierte Zustimmung): Fast

alle Kommentatoren gingen ausführlich auf die Frage der

Informierten Zustimmung (Informed Consent) ein, die in

unserem Beitrag im Zentrum stand. Buddeberg-Fischer

beschreibt, daß sie bzw. die Fachperson, die das telepho¬
nische Anmeldegespräch führt, immer nachfrage, ob „be¬
reits mit dem Kind über die Anmeldung gesprochen wor¬

den ist und wer sonst in der Familie davon weiß und wie

die Zustimmung zu diesem Vorgehen innerhalb der Fami¬

lie ist". Sofern noch kein Austausch in der Familie stattge¬
funden habe, ergehe die Aufforderung an die anrufende

Person, dies nachzuholen. Damit werde einerseits auf die

Informationsverantwortung der Eltern hingewiesen, ande¬

rerseits aber auch die innerfamiliäre Information und
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Kommunikation gefördert. Nach dem Erstgespräch werde
eine zusammenfassende Problemdefinition gegeben, die

auch für die Kinder verständlich sein solle; bezüglich des

weiteren Vorgehens müsse mit allen Familienmitgliedern
ein Konsens erreicht werden („Transparenz des Thera¬

pieprozesses durch fortlaufende Information auch der

Kinder"; Zitat Buddeberg-Fischer).

(e) Die Stellung des Individuums im System: Zu dieser

Frage schreibt Ludewig-. „Persönlich denke ich, daß der

familientherapeutische Ansatz tatsächlich das Kind, aber

letzten Endes auch die Erwachsenen als bloße Komponen¬
ten eines Systems betrachtet hat und noch betrachtet.

Darauf beruht meiner Meinung nach, daß die systemi¬
schen Therapien sich bisher so schwer getan haben, ein

Konzept für den Umgang mit Mißhandlung zu erbrin¬

gen". Das Problem der Stellung des Individuums im Sy¬
stem thematisiert auch Buchholz. Er weist darauf hin,
daß Familientherapeuten in Gefahr kämen, nicht nur Kin¬

dern gegenüber eine autoritative Haltung einzunehmen.

Bestimmte Techniken wie „Hausaufgaben" und „Ver-

schreibungen" konstituierten seiner Meinung nach eher

ein Lehrer-Schüler-Verhältnis als eine Therapeut-Klient-

Beziehung. „Hier eine therapeutische Haltung einnehmen

zu lernen, die das Individuum und seine Gefangennahme
durch das System gleichermaßen ,sieht', ist außerordent¬

lich schwierig". Besonders hervorhebenswert erscheint uns

der Hinweis des Autors auf die Auswirkung ethischer

Fragestellungen auf die Therapie-Technik: „Insofern greift
die ethische Diskussion unmittelbar in behandlungstechni¬
sche Fragen wie etwa die Bearbeitung von Gegenübertra¬

gungsschwierigkeiten oder die theoretische Konzeption
von ,Familie' im Vor-Entwurf des Therapeuten ein."

(f) Fragen der Gleichberechtigung und die Verantwortung
des Therapeuten: Zur Frage der Gleichberechtigung der in

der Therapie anwesenden Personen meint Latsch: „Gera¬

de in der Familientherapie wird ein zeitweiliges Ungleich¬

gewicht in der Mitbestimmung nicht zu vermeiden sein.

Erforderlich ist jedoch, daß der Therapeut sich jederzeit
dessen bewußt ist". Ludewig sieht dort ein besonderes

Problem, „wo Kinder qua Problemtyp gezwungen sind,
ein Geheimnis zu wahren und daher niemals gleichberech¬

tigte Auftraggeber des Therapeuten sein können. Den

Erwachsenen ist in einem solchen Fall die Definitions¬

macht allein überlassen, das Kind wird zu einem Mittel

zum Zweck gemacht, zum Kriterium, anhand dessen der

Erfolg einer
, Hilfestellung' festgemacht wird". Vor allem

dann, wenn der Therapeut zu sehr in Systemkategorien
denke und sich als Katalysator von Veränderungsprozes¬
sen begreife, besteht nach Auffassung von Ludewig die

Gefahr, daß er zu wenig Verantwortung übernehme und

implizite Anliegen von Kindern, die zum Schweigen verur¬

teil sind, übersehe. Der Autor meint, „daß der Helfer viel

mehr als bisher aufgefordert ist, Verantwortung für die

Ungleichheit der Beteiligten zu akzeptieren und nach

Möglichkeiten suchen muß, die ihm eine differenzierte,
der Problemlage angemessene Haltung zu wählen erlau¬

ben. Anders als in der Arbeit mit Erwachsenen muß der

Helfer mit Blick auf die Kinder abwägen, wie er deren

informiertes Einverständnis und deren Anliegen berück¬

sichtigen kann. Dafür muß er anhand noch zu erarbeiten¬

der Gesichtspunkte vorerst zu erkennen versuchen, ob er

als Förderer, Begleiter usw., d.h. im Sinne eines ,Helfers'

(nach der Definition von Ludewig 1992; Anm.der Auto¬

ren) auftritt oder implizit gefragt ist, selbstbestimmt zu

handeln, etwa in der Ausübung von Kontrolle, Schutz

oder Aufdeckung. Daß diese Vorabdifferenzierung alles

andere als leicht ist, braucht nicht erwähnt zu werden.

Daß aber an deren Stelle eine Pilatushaltung der Unschuld

eingenommen wird, ist schlicht unmoralisch. Es steht also

an, passende Kriterien für die Differenzierung der einzu¬

nehmenden Rolle zu entwickeln".

Bezüglich der Frage der Verantwortung solle vom The¬

rapeuten insofern Verantwortung für den Prozeß über¬

nommen werden, als „er abschätzen muß, welche Themen

in welchem Setting besprochen werden sollen" (Budde-

berg-Fischer). Auf die Grenzen der Selbstbestimmung
von Kindern in Hinblick auf die Abschätzung von Hand¬

lungsfolgen weist Schwertl hin.

(g) Therapeut als Modell: Kritisch zu dem von uns

beschriebenen Lernmodell der Therapeuten im Umgang
mit Minderjährigen merkt Buchholz an: „Therapeuten
als Lernmodelle scheinen mir keine Lösung der beschrie¬

benen ethischen Anforderungen. Wenn das Kind neue

Verhaltensweisen ,üben' soll, wird der Therapeut zum

,Erzieher' und tritt damit fast unvermeidlich in Wettstreit

zu den Eltern. Hier sind, so meine ich, noch eine ganze

Menge ethischer Fragen verborgen - umso wichtiger, daß

diese Diskussion geführt wird".

(h) Notwendigkeit der Unterscheidung zwischen Kinder¬

therapie und Familientherapie: Auf die technischen Unter¬

schiede zwischen Kindertherapie und Familientherapie
weist Schwertl hin. Aufgrund des jeweiligen Herangehens
erscheint es dem Autor nötig, die Diskussion ethischer

Fragen zwischen diesen beiden therapeutischen Methoden

deutlicher zu trennen, als wir dies in unserem Beitrag

getan hätten. Dies gelte vor allem für die Frage der

Autonomie, aber auch für die ethischen Implikationen

therapeutischer Techniken.

(i) Literaturhinweise: Keiner der Kommentatoren konn¬

te uns einen konkreten Hinweis geben, wo die von uns

dargestellten Probleme in der neueren Literatur behandelt

wurden. Einigen allgemeinen Hinweisen (zum Beispiel
über die Stellung der Kinder in der Familientherapie)
wollen wir bei der Vorbereitung weiterer Arbeiten zu den

Problemen der Ethik in der Familientherapie und systemi¬
schen Therapie nachgehen.

3 Diskurs zwischen Ethik und Pragmatik -

abschließende Überlegungen

Aus unserer Sicht sind folgende Punkte der Diskussion

besonders hervorzuheben:

(a) Der in den Kommentaren angesprochene Wandel in

Hinblick auf Setting, therapeutische Technik und

Therapieziele, der sich nach dem Übergang von der

klassischen Familientherapie zur systemischen Thera-
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rapic (Riiitr et al. 1988) vollzogen hat, durfte zu

einer wesentlichen Entschärfung der in unserem Bei¬

trag (RrnTR-TiiEiL et al. 1993) angesprochenen ethi¬

schen Problematik beigetragen haben. Die Flexibilisie¬

rung des Settings - von der ganzen Familie zum

Problemsystem -, die Weiterentwicklung der Technik

- von der Intervention zur Konversation - und die

Fokussicrung der Therapieziele - von der Strukturan-

derung der ganzen Familie zur Losung definierter

Probleme - sind Zeichen dieses Wandels.

(b) Die Familientherapie/systemische Therapie entwickel¬

te pragmatische Strategien zur Lösung ethischer Pro¬

bleme. Dieses Vorgehen ist in der Geschichte der

Psychotherapie nicht selten zu beobachten. Es ent¬

spricht der Zuhilfenahme vertrauter Mittel der eige¬
nen Disziplin zur Losung von Problemen. Dies ist

unseres Erachtens solange erfolgversprechend, als die

Grenzen des damit Erreichbaren erkannt werden und

anerkannt wird, daß darüber hinaus der Zugriff auf

Begriffe und Methoden einer zusatzlichen Disziplin -

namlich der Ethik - erforderlich ist.

(c) Wie auch von den Kommentator/innen bestätigt, be¬

darf es in der Zukunft mehr als bisher der expliziten
ethischen Reflexion in der Psychotherapie. Insbeson¬

dere sollte die Diskussion über Zusammenhange zwi¬

schen Pragmatik und Ethik intensiviert und differen¬

ziert werden. Der von uns veröffentlichte und von

Kolleginnen und Kollegen kommentierte Beitrag stellt

für uns einen Schritt in einer umfassenden Diskussion

ethischer Probleme in der Psychotherapie dar. Welche

Bedeutung dieser Diskussion zukommt, zeigt sich

nicht zuletzt in der Aufnahme ethischer Fragestellun¬

gen in die Richtlinien für die Ausübung von Psycho¬

therapie und psychosozialer Beratung (siehe dazu aus¬

fuhrlich Specht 1993). Weitere Belege für die Rele¬

vanz dieser Diskussion sind die Bemühungen um eine

Verbesserung der Ethik-Ausbildung von angehenden
Psychotherapeut/innen3. Künftig sollte es auch darum

1
Dies hat beispielsweise in Osterreich zu einer gesetzlichen

Verankerung von Ethik in der Univcrsitatsausbildung von Psy¬

chologen/innen b/w. Weiterbildung von Psychotherapeuten/in¬
nen niedergeschlagen.

gehen, die in diesem Beitrag diskutieren Fragen zum

Gegenstand empirischer Forschung zu machen.

Abschließend wollen wir noch einmal Ludewig zu Wort

kommen lassen: „Wir haben einen Grad von konzeptionel¬
ler und technischer Versiertheit in der systemischen The¬

rapie erreicht, welcher die wohl notwendige Nachlässig¬
keit der Pionierzeit (in Hinblick auf ethische Fragestellun¬

gen; Anm.d. Autoren) als nicht mehr vertretbar legitimiert.
Es ist also an der Zeit, jene Fragen, die zur Differenzie¬

rung und Relativierung auffordern, aufzuwerfen."

Summary

The Ethical Status of the Child in Family Therapy and

Systematic Therapy - Response to Cnticism

A paper about the ethical Status of the child in family

therapy and child therapy published by the authors in this

Journal gave rise to criticism. To respond to the critics six

systemic therapist were asked to comment on the paper.

The results are presented. The paper is concluded by ideas

of the authors concerning the future of the ethical dis-

cours in psychotherapy.
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