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GrosskurTi P. (1993): Melanie Klein — ihre Welt und ihr
Werk. Stuttgart: Verlag Internationale Psychoanalyse;
623 Seciten, DM 68,-.

In Deutschland scheint zur Zeit ein anwachsendes Interesse an
Kleinianischen Theorien und ihren Weiterentwicklungen zu beste-
hen. Niemand sonst als Metanme Kieiv hat Vorstellungen iiber die
intrapsychische Welt des Siuglings und Kleinkinds entwickelt, die
sich derart durchgesetzt haben und auf die Psychodynamik und
Therapic von Borderline- und narzifltischen Patienten so anwend-
bar sind, diec aber auch derart wiitenden Angriffen ausgesetzt
waren und auch zur abgeschotteten Schulenbildung gefithrt haben.
Einc Biographie Mrianie Kieins war iiberfillig; sie erschien 1986
und in deutscher Ubersetzung mit einiger Verspitung 1993, die
Verfasserin ist cine kanadische Anglistin, die ncben ihrer Fihig-
keit, Biographien zu schreiben (auch andere, z.B. iiber HaveLock
Fiurs und Marcarer MEeap), tiber cine profunde Kenntnis ver-
wickelter psychoanalytischer Theorienbildung verfiigt.

Das Buch gliedert sich in drei Abschnitte: 1. das Leben MELANIE
Kveins bis zur Begegnung mit der Psychoanalyse, 2. die Entwick-
lung als Schiilerin Ferenczis in Budapest und Asranams in Berlin,
verbunden mit einer Art Heimatlosigkeit der Emigration, die
schlieflich durch die Einladung Jongs’, nach England iberzusie-
deln, beendet wird. Wie in einem umfangreichen 3. Abschnitt dar-
gestellt, entwickelte M.Kvrin dort mit grofler Energie, Durchset-
zungsvermdgen und politischem Geschick das, was man die
»Kleinianische Schule® der Psychoanalyse nennt. Der 1. Teil ist
der schwiichste: Die Autorin versucht, die Wechselfille der Ge-
schichte ciner biirgerlichen Familie des ausgehenden 19. Jahrhun-
derts, in der M.Kiemn aufwuchs, auf die spitere Theorie zu
bezichen. Da ist der Tod ciner idealisierten Schwester, die beherr-
schende Mutter, deren Lieblingstochter M.Kiein gewesen  sel,
obwohl sie als cinzige einer Amme iibergeben wurde, der frithe
Tod des iber alles (inzestuss) geliebten Bruders, der fast immer
abwesende Vater: Viel Stoff, um Spaltung, Schuld, Neid und
Destruktion der spiteren Theorie in ihren biographischen Wurzeln
aufzuspiiren. Aber wie so oft, mufl ein solcher psychobiographi-
scher Ansatz weitgehend spckulativ bleiben. Einc Intention der
Autorin scheint zu sein aufzuzeigen, dafl MeLanie Kieiv die miit-
terliche Umgebung in der frithen Entwicklung in einer Art Projek-
tion in den Todestrieb des Kindes verlegte, um den eigenen relati-
ven Mangel als Mutter nicht sehen zu miissen. Ahnlich wird auch
dic wohl reale Schwiiche Mewante Kteins, ihren cigenen Kindern
um so weniger gerecht geworden zu sein, je kleiner sic waren, der
Autorin zufolge zugunsten der tricbhaften Aggressionen im Kind
verleugnet, um keine ,Schuld der Miitter” anerkennen zu missen.

Metanie Kiemns Laufbahn als Analytikerin begann in Buda-
pest, nachdem sic eine mehrjihrige therapeutische Analysc bei
Frrenczr gemacht hatte, mit dem Bericht tiber die Analyse ihres
cigenen Sohnes Erich. ,Dem Jungen mufl es so vorgekommen
scin, als hiitte er keine Privatsphiire gegeniiber seincr Mutter, dic
dic innersten Geheimnisse sciner Secle kannte” (S.124). Heute
sicher als erschreckend gesehen, muB man bedenken, dafl auch
Freun seine Tochter analysierte, Hermine Huen-Hewumurn ih-
ren Neffen, der bei ihr lebte, und der ,kleine Hans“ von seinem
Vater analysiert wurde. ,Meranie KLein, die noch sehr unter
Freuos Einflufl stand, fihrte die Probleme ihres Sohnes auf scine
verdriangten Inzestwiinsche ihr gegeniiber zurick. War sie so
behext, daf sic den Wald vor lauter Biaumen nicht sehen konnte?
Es gab andere wichtige Merkmale in Erichs Leben, die sie mit
keinem Wort erwihnte. Er war ein uncrwiinschtes Kind, und

seine Mutter war schwer depressiv, als sie mit ihm schwanger war
... Das Kind mu8 auch die andauernden Spannungen zwischen
seinen Eltern gespiirt haben. Als Erich drei Jahre alt war, zog scin
Vater fur ein Jahr in den Krieg ..., als er funf war, verschwand
sein Vater wieder ...“ (S.120). Als Metanie Kiern 1921 mit 38
Jahren nach Berlin ging - hier war die Entwicklung der Psycho-
analyse vielversprechend, wihrend sic in Budapest aus politi-
schen, auch antisemitischen Griinden stark behindert war, wur-
den ihr zuerst Kinder zur Analyse iiberwiesen - meist die von
Kollegen. Hier entwickelte sie eine Spieltherapic, in der mit Hilfe
eines standardisierten Sets von Spielzeug die Kinder Phantasien
ausdriickten, die sofort und direkt in die Tiefe gehend gedeutet
wurden: Destruktion, Inzest, Angst, Neid; auch besonders in der
Ubertragung. In der Berliner Zeit etablierte sich MeLanie KLEIN
als Analytikerin und begriindete ihren Ruf als Kinderanalytikerin.
Hier bereits aber machte sie sich Feinde: ,Hier hatte man wirk-
lich eine Ketzerei vor sich: dic Mutter trat als Sitz der Neurosen
an die Stelle des Vaters” (S.145). Die grofle Spaltung zwischen
Freunp/ANNA Freup, die am Odipuskomplex als Kern aller Neu-
rosen festhielten, und MeLanie Kiein, die die Introjektions- und
Projcktionsprozesse der frithesten Kindheit in den Mittelpunkt
riickte, zeichnete sich ab. Nach Asranams Tod wich sie dem
Druck ihrer Gegner und war in der damals diirftigen Londoner
Vereinigung als prominente Analytikerin vom Kontinent hoch-
willkommen, als sic 1926 nach England ging. Die Kontroverse
der beiden kindertherapeutischen Schulen nahm nun ihren Lauf.
Freup fiirchtete MeLanie KiLeins Einflufl auf die britische Verei-
nigung, stiitzte seine Tochter, die einen eher pidagogischen An-
satz fiir richtig hielt. ,Axna FrEup versuchte, anstatt sich ins ticfe
Wasser zu stiirzen, ihre kleine Patientin zu iiberzeugen, es sei gar
nicht méglich, daf} sie ihre Mutter hasse, die sie doch so offen-
sichtlich liebe” (S.210). Wihrend MEetanie Kiein die dunklen
Ticfen mit teilweise interpretatorischer Gewalt auslotete: ,,Sie
sprach oft von dem ,grofien Mami-Genitale* und dem groflen
,Papi-Genitale' oder dem guten ,Mami-Genitale‘ oder dem ,b&sen
Papi-Genitale'. Ich kann mich nicht erinnern, was sie sonst noch
zu sagen hatte. Es war vor allem cin starkes Interesse an Genita-
lien® (S.347), wic der berihmte ,Richard“, ein Kinderpatient
M. Kiems, in einem Interview spiter berichtete. Neben diesen
Kimpfen fiihrten immer wieder persénliche Krisen zur Erweite-
rung ihrer Theorien - die unmifligen 6ffentlichen Angriffe ihrer
Tochter Melitta Schmideberg und eine Episode tiefer Depression.
»Sle leugnete noch immer jede Schuld an dem oder Verantwor-
tung fiir das, was mit ihren Kindern geschehen war ... Allein
schon die Tatsache, dafl sic aus ihrer Seelenqual heraus ein
Entwicklungsmodell, eine Weltanschauung schuf, war cine Besti-
tigung ihres Glaubens an sich selbst und an die Analyse” (S.274).
An der zcitlichen Vorverlegung des Odipuskomplexes fand die
Freud-Klein-Kontroverse thren Fortgang; bei Metanie KLein war
er die Folge friihester Introjektion phantasierter Flternbilder, bei
ihr ging es viel mehr um angeborenen Hafl als um Licbe; Sexua-
litit kam - auch in ihren Erwachsenenanalysen - praktisch nicht
vor. In gewisser Weise beckam die Emigration FReups und Anna
Freups nach London dadurch groteske Ziige, daf die Kontra-
henten auch riumlich - in ciner Vereinigung - aufcinanderprall-
ten. Es ist nicht der Raum, hier alle Einzelheiten der , Freud-
Klein-Kontroverse® aufzuspiiren, Diskussionen, die in endlosen
erbitterten Kimpfen cinc drohende Spaltung gerade eben verhin-
dern konnten. Die britische Vercinigung kam zu der Lasung,
Kleinianer und gemifigte (,mittlere Gruppe®) in einem ,A-
Kurs“, die Anhinger Anna FREUDS in cinem ,,B-Kurs” Ausbildung
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anbieten zu lassen. Hier hat GrosskurtH wirklich gute, nun auf
viele Dokumente gestiitzte Arbeit geleistet; sehr interessant ist
ithre Darstellung der wechselnden Biindnisse vieler bekannter
Analytiker und der Entstehung der ,mittleren britischen Schule®
(zu deren prominenten Vertretern WinnicoTT gehort), die die
strenge Kleinianische Theorie nicht bedingungslos nachvollziehen
konnten, M.Kremn wurde zunehmend der Vorwurf gemacht, sie
interpretiere, um ihre Theorie zu bestitigen, und nicht so sehr
anhand des tatsichlichen Materials. ,,Sie pfropfte dem, was man
ihr gab, ihre eigene Theorie auf. Man konnte das annehmen oder
ablehnen®, wie CraRe WinnicoTT berichtete. ,Frau Winnicott
storte auch, dafl sie den Umweltfaktor véllig unberiicksichtigt
lieB. Sie bekam eines Tages zu hdren: ,Es bringt nichts, wenn Sie
iiber ihre Mutter sprechen. Wir konnen jetzt nichts mehr daran
dndern’.” (S.573) M. KLeiN wurde vorgeworfen, sie deute alles auf
absurde Weise als Ubertragung; zunehmend wurde der Sekten-
charakter ihrer Anhinger von Kollegen beklagt, die sich von ihr
distanziert hatten. Paura HemmanN trennte sich, da M. KLemv von
Gegeniibertragung als therapeutischem Mittel nichts hielt; Winni-
cort war verzweifelt, daf} sie keinerlei Zugestindnisses an die
»miitterliche Umgebung” machen konnte.

Meines Erachtens steht eine Wiirdigung der Komplexitit der
Freud-Klein-Kontroverse noch aus. Einerseits nimlich betrachtete
sich Meranie Krein durchaus als Freudianerin - sie hatte den
Todestrieb als Grundlage der Destruktion nie aufgegeben, hatte
also ein Triebmodell psychischer Krankheit verfochten wie
Freup; ANNA Freup liefl eher den Einflufl der Umgebung des
Kindes zu, z.B. den von Verlusten von Liebesobjekten auf Trau-
er. Andererseits war MeLanie KLEIN eine Dissidentin insofern, als
sie die Bedeutung der Sexualitit zuriickstellte und den - frithen -
Odipuskomplex ganz anders verstand. Thre Theorien mégen auf
Spekulationen aufgrund eigener personlicher Konflikte, Angste
und Abwehren beruhen - wie es schlieBlich zum Teil auch bei
Freup der Fall ist -, ihr grofles Verdienst und ihr Erfolg liegen
meines Erachtens darin, daf} ihre Theorien auf die Borderline-Pa-
thologie so gut anwendbar sind. Der Notwendigkeit, die iuflere
(traumatische) Realitit in die Pathogenese zu integrieren, sind die
Vertreter der ,mittleren Schule” viel mehr gerecht geworden;
dabei ist anzunehmen, aber noch viel zu wenig erforscht, wie weit
letztere FErenczis bahnbrechende, aber lange unterdriickte For-
schung iiber die Wirkung traumatischer Realitit, weitergegeben
z.B. durch den Ferenczi-Schiiler BaLinT in London, in sich auf-
genommen hat. Trotz einiger Schwichen in den biographischen
Spekulationen ist das Buch unbedingt lesenswert, denn das Ver-
sprechen des Untertitels, Leben und Werk MeLanie KiEns dar-
zustellen, wird glinzend erfillt.

Mathias Hirsch, Diisseldorf

DEeeGENER, G./ DiETEL, B./KASseL, H./ MaTTHAEL R./N6DL,
H. (1992): Neuropsychologische Diagnostik bei Kindern
und Jugendlichen. Weinheim: Psychologie Verlags Union;
242 Seiten, DM 128,-.

12 Jahre nach dem Erscheinen der Tiibinger Luria-Christensen
Neuropsychologischen Untersuchungsreihe fiir Erwachsene (TU-
LUC), liegt nunmehr das Handbuch zur TUKI, Tibinger-Luria-
Christensen Neuropsychologischen Untersuchungsreihe fiir Kin-
der vor. Leider enthilt das Handbuch kein Vorwort, aus dem
man hitte erfahren kénnen, wie sich der Name des Tests erklirt,
wo doch keiner der Autoren mehr in Tiibingen arbeitet. Auch
wiiren die Griinde fiir die lange Zeitspanne zwischen erster An-
kiindigung und letztendlichem Erscheinen interessant; einer liegt
sicherlich in der Problematik der Konzeption, des Aufbaus, der

Durchfithrung und Bewertung neuropsychalogischer Diagnostik
bei Kindern im Alter von 6-12 Jahren. Ahnlichen Erfahrungen
sahen sich die Rezensenten ausgesetzt, als sie 1988 das Berliner-
Luria-Neuropsychologische Verfahren fir Kinder (BLN-K) der
Altersgruppe 8-12 Jahre auf den Markt brachten. Es zeigt sich
einmal mehr, wie schwierig sich - auch oder gerade im Zeitalter
der CT-, MRT-, PET,- SPECT- u.a.m. Diagnostik - die Umset-
zung der Luriaschen Konzeptionen funktionell arbeitender Hirn-
systeme gestaltet, wenn die Summe der einzelnen Systeme cine
neue Qualitit der Funktion nach sich zieht und beim Ausfall cines
Teilsystems die Funktion des Gesamtsystems dekompensiert. Das
dies so ist, wurde systemtheoretisch vielfach belegt und erscheint
unzweifelhaft. Wie kann es aber in der Neuropsychologie diagno-
stisch, therapeutisch, rehabilitativ und in der Beziehung zu Le-
bensalter, Geschlecht oder Hindigkeit umgesetzt werden? Dieser
Aufgabe haben sich die finf Herausgeber des Handbuches und
sechs weitere Mitstreiter mit groem Engagement gestellt.

Das Handbuch besteht aus mehreren, z.T. in sich geschlosse-
nen Teilen. DieTer liefert eingangs eine breit angelegte, die
Grundlagen neuropsychologischer Diagnostik betreffende Analy-
se. Zu Recht verweist er auf die Tatsache, daB die neuropsycho-
logische Erfassung kindlichen Verhaltens/Erlebens , keine Festle-
gung hinsichtlich der vielfiltigen moglichen Ursachen bedeutet®.
Dies trifft sowohl fiir die neuropsychologische Diagnostik mittels
»Battery-approach® als auch fiir das individualisierte Vorgehen
zu. Beide Ansitze bestimmen das Vorgehen auch im Kindesalter,
wenngleich hier auf weitaus weniger methodische Erfahrungen
und Grundlagen zuriickgegriffen werden kann als im Erwachse-
nenalter. Das bereits Vorhandene wird vom Autor vor allemi unter
dem Blickwinkel der Teilleistungsschwichen und Hirnfunktions-
storungen kritisch gewiirdigt. Auf die besonderen Verdienste von
J. GrarcHeN im deutschsprachigen Raum geht DieteL ebenso ein,
wie er den vermeintlichen Vorsprung der englischsprachigen Neu-
ropsychologen anspricht, wenn auf die ,Halstead-Neuropsycho-
logical Test Battery for Children®, die ,Reitan-Indiana Neuro-
psychological Battery for Children®, die ,,Luria-Nebraska Neuro-
psychological Battery for Children® oder die ,Kaufman
Assessment Battery for Children® eingegangen wird. In einem
grofleren Rahmen werden Lurias theoretische Konzeptionen und
praktische Ausfilhrungen zur Neuropsychologie dargestelit. Der
Autor hilt sich hierbei sehr unmittelbar an das 1970 in deutscher
Sprache herausgebrachte Buch von Luria iiber die ,Hoheren
kortikalen Funktionen des Menschen und ihre Storungen bei
ortlichen Hirnschadigungen®. Leider erfuhr dieses epochale Werk
keine Neuauflage, obwohl der Name Luria heute symbolhaft fiir
eine moderne, nach funktionell-dynamischen Gesichtspunkten
ausgerichtete Neuropsychologie steht. Unter Einbeziehung der in
den letzten Jahren gewonnenen neurowissenschaftlichen Erkennt-
nisse iiber die Hirnfunktionen veranschaulicht DieTeL u.a. mit
strukturierten Abbildungen die Zusammenhinge zwischen Sym-
ptom - Symptombeschreibung - Syndromanalyse oder die von
Luria beschriebenen Aufgaben der funktionalen Einheiten: Akti-
vation, Aufnahme, Verarbeitung, Speicherung, Programmierung,
Regulation und Verifikation. Von dieser Basis ausgehend, be-
schreibt der Autor Aufbau und Zielsetzung der TUKI. Dabei
kommt auch er nicht umhin, das bekannte Dilemma anzuspre-
chen, ,den im Grunde klinischen Untersuchungsansatz Lurias in
ein standardisiertes Korsett zu zwingen, um quantitative Ver-
gleichsdaten fiir bestimmte Altersgruppen und besondere Stich-
proben zu erhalten®,

DEEGENER, ADERHOLD, N6DL und LAMBERT legen im zweiten
Teil eine Aufgabenbeschreibung der TUKI vor, die mit vielen
theoretischen Einschiiben verbunden ist und sich mit oftmaliger
Redundanz zum Vorautoren auf Luria bezieht. Zwar werden in
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der Reihenfolge Lateralitit, motorische Funktionen, akustisch-
motorische Koordination, hshere hautkinisthetische Funktionen,
héhere visuelle Funktionen, rezeptive Sprache, expressive Spra-
che, mnestische Prozesse und Denkprozesse die einzelnen Aufga-
benstellungen exakt beschrieben. Zugleich finden sich allerdings
auch die traditionellen lokalisatorischen Zuordnungen. Sie rei-
chen von der ideomotorischen Apraxie, die ,bei Schidigungen
des motorischen Assoziationscortex der sprachdominanten He-
misphire sowie der Wernicke-Region“ auftritt, bis zu Stérungen
der Formwiedererkennung auf der Handfliche, ,die bei Schidi-
gungen im Bereich des Gyrus angularis vorkommen®. Ausgespro-
chen ausfiihrlich verweisen die Autoren bei den genannten Haupt-
funktionen auf erginzende bzw. weiterfithrende psychodiagnosti-
sche Verfahren. Dadurch wird dem Leser ein umfangreiches
Repertoire vorhandener Moglichkeiten vor Augen gefiihrt, das
zweifellos den Wunsch nach vertiefender Diagnostik entspricht,
andererseits aber auch verwirrenden Einfluff haben kann, zumal
diesen Verfahren unterschiedliche theoretische Konzeptionen zu-
grunde liegen. AuBerdem wird damit auch das Konzept der ,Bat-
tery-approach® in Frage gestellt, letztendlich liefen sich auch fir
viele TUKI-Items analoge Einzeltests angeben. Einen hohen ver-
gleichenden Aussagewert kann den tabellarisch-strukturierten In-
formationen tiber funktionale Hemisphirendifferenzen, Hindig-
keit, Legasthenie, Entwicklung des Sprechens und der Sprache
oder den Aphasien im Kindesalter zugesprochen werden.

In einem dritten Kapitel setzen sich DeeGeNer, NopL, ADER-
Horp und LAMBERT mit der quantitativen Auswertung der TUKI
auseinander und beschreiben die unterschiedlichen Stichproben:
kinderpsychiatrische Patienten, sprachgestorte Kinder, Kinder-
garten-Kinder, verhaltensauffillige und/oder lernbehinderte Kin-
der und lese-rechtschreibschwache Kinder. Bei der kinderpsych-
iatrischen Patientenstichprobe verweisen die Autoren auf die Un-
genauigkeiten des ,globalen Konzept einer (frith-)kindlichen
Hirnschidigung®, ordnen und unterteilen aber thre N=80 ,In-
anspruchnahmepopulation® ambulanter und stationirer Patienten
danach, ohne auf die klinischen Diagnosen selbst einzugehen.
Von den 182 Kindern der Normierungsstichprobe sind nur die
40 Kindergarten-Kinder (Alter 4-6 Jahre) nicht pidagogisch
und/oder psychiatrisch behandlungsbediirftig, die einzelnen Al-
tersklassen sind wegen der unterschiedlichen Altersverteilung der
Stichproben mit 20 bis 30 Kindern, ab dem 12. Lebensjahr nur
noch mit acht bzw. einem Kind besetzt. Ausfithrlich hingegen
wird auf den EinfluB der Variablen Alter (zwischen 5;1 und 13;3
Jahren, Mittelwert 9;2 Jahre), Geschlecht, Geschwisterzahl sowie
soziale Schichtzugehérigkeit u.a. mit dem Ergebnis hingewiesen,
daBl zwischen den HAWIK-R-Werten und den Funktionsbe-
reichs-Summenwerten der TUKI ,.eine relativ hohe Intelligenzab-
hingigkeit® besteht. Es ergeben sich mittelhohe Korrelationen
zwischen dem Lebensalter und den Skalenwerten, signifikante
Leistungsunterschiede bestehen fiir die Altersgruppen der 5jihri-
gen, der 6-8jihrigen und der 9-16jihrigen, so dafl fiir diese
Gruppen jeweils getrennte Normen angegeben werden. Allerdings
zeichnen sich trotz Altersgruppierung drei unterschiedliche Ska-
lentypen ab:

- Acht der 17 Skalen haben einen nur geringen Anstieg der Lei-
stung iiber das Alter, z.T. fallen sie in hoheren Altersstufen
sogar wieder ab, so dafl diese Anforderungen nur geringen
Entwicklungsbezug zu haben scheinen,

- bei fiinf Skalen findet ein Leistungsanstieg bis etwa zum 9.-10.
Lebensjahr statt, dann tritt ein Plateau ein, so daf§ nur in jiin-
geren Altersgruppen differenziert werden kann,

~ bei vier Skalen findet sich ein Leistungsanstieg iiber alle Alters-
stufen, offenbar werden Anforderungen mit Entwicklungsbe-
zug tiberprift.

Im letzten Abschnitt dieses Kapitels versuchen die Autoren mit
Hilfe statistischer Konstruktionen abzuschitzen, wie weit ihre
~klinischen“ Stichproben von der ,Normalentwicklung“abwei-
chen. Dies wire sicher eindeutiger durch die Erhebung einer
parallelisierten Kontrollgruppe méglich gewesen.

MATTHAE! Gberpriift im vierten Abschnitt die Validitit der
TUKI an ehemaligen Frithgeborenen im Kindergarten- und
Grundschulalter. Dies geschieht an Hand zweier Stichproben in
Gegeniiberstellung TUKI-, Hirnschadens-Klassifikation“ mit dem
GFT (Géttinger Formreproduktions-Test). Interessanterweise
zeigt sich, daf nur ,wenige Subtests® der TUKI ,signifikant
zwischen den Kindern ohne und mit Hirnschaden(-Verdacht)®
differenzieren. Ein Sachverhalt, der den Autor zusammenfassend
zu der Aussage gelangen liBt: ,Die TUKI scheint als Screening-
Verfahren zur Identifikation kortikaler Funktionsschwichen
durchaus geeignet zu sein.” Gleichzeitig wird dann eingerdumt,
dafl in Zukunft eine Validierung an Gruppen vorzunehmen sei,
nderen zerebrale Lisionen sich relativ eindeutig an Hand von
CT-, PET- u.a. Befunden definieren lassen“. An dieser Stelle
offenbart sich nun die tiberaus komplizierte Situation, in der sich
die diagnostische Neuropsychologie nicht nur des Kindesalters
befindet.

Mit ,Plastizitit und Wiedererlangung von Funktionen. Zur
Theorie und Praxis neuropsychologischer Therapie und Rehabili-
tation im Kindesalter” betiteln MaTTHAEI, ENDMANN und STEPHA-
NI ein weiteres Kapitel des Buches, das von der Seitenzahl her
iiberraschenderweise gering ausfillt, das aber von der Bedeutung
und Notwendigkeit her mehr Aufmerksamkeit verdient hitte.
Gerade auf dem Gebiet der neuropsychologischen Rehabilitation
haben die letzten Jahre einen enormen Erkenntniszuwachs in
Theorie und Praxis gebracht, der dem zitierten ,therapeutischen
Nihilismus®“ in bezug auf die Behandlung hirngeschidigter Pa-
tienten entgegensteht. Diese Einschitzung wird auch dadurch
nicht relativiert, wenn am Ende des Kapitels eine Art Kurzfassung
neuropsychologischer Rehabilitation zu finden ist, die sich aller-
dings vorwiegend auf Erwachsene bezieht.

Im letzten Kapitel finden sich die Ausfiihrungen von Kasser
iiber ,Neuropsychologisch orientierte Diagnose und Therapie von
Lese-Rechtschreibschwichen mit dem Untertitel , Theoretische
und praktische Aspekte der Arbeit mit der TUKI“. Gemessen an
der geradezu inflationistischen Zahl von Untersuchungen und Pu-
blikationen zur Lese- und Rechtschreibschwiche, erscheint nun
das mittels TUKI gewonnene Ergebnis von Funktionsstérungen bei
der dynamischen Organisation der Handmotorik, der oralen Pra-
xie und im hautkinisthetischen Bereich schwerlich einordenbar.

Literaturverzeichnis, Angaben iiber die Skalenabstufungen des
P-E-G (Pultiplec System for the Medical Assessment for Handi-
capped Children) in der fiir deutschsprachige Verhiltnisse modi-
fizierten und erweiterten Form von DEEGENER sowie eine sich
iiber mehrere Seiten erstreckende und eine Ubersicht iiber die
komplexe Struktur der TUKI sicherlich erleichternde tabellari-
sche Aufgabenbeschreibung bilden den Abschluff des Buches.

Insgesamt ist das vorliegende, den Umfang eines Manuals
deutlich iibersteigende Buch eine wesentliche Bereicherung der
neuropsychologischen Literatur sowie des Testinstrumentariums
fiir das Kindesalter und u. E. die erste derart umfassende Zusam-
menstellung fiir den deutschsprachigen Raum. Es zeugt vom Fleif§
der Autoren, aber auch von den Schwierigkeiten, denen die neu-
ropsychologische Forschung gegeniibersteht. So kann das Instru-
mentarium der Testtheorie sowohl den inhomogenen, oft zu klei-
nen Stichproben ebensowenig gerecht werden wie den Besonder-
heiten der eher qualitativ orientierten Aufgaben (Items).
Trotzdem ist es den Autoren gelungen, ein Verfahren zu entwik-
keln, welches vor allem die ,Diagnostizierungsliicke” vom Vor-
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schul- bis zum mittleren Schulalter schliefit, das bei schwereren
Storungen aber auch jenseits des 10. Lebensjahres gut anwendbar
ist. Es kann als fundierter Einstieg in die Entwicklungsneuropsy-
chologie aber auch den Kollegen empfohlen werden, die einen
guten Uberblick tiber bisher nur verstreut publizierte Forschungs-
ergebnisse suchen.

K.-J. Neumirker und M. W. Bzufka, Berlin

Buchnorz, M. B. (1993): Dreiecksgeschichten. Eine klini-
sche Theorie psychoanalytischer Familientherapie. Géttin-
gen: Vandenhoeck & Ruprecht; 264 Seiten, DM 42,-.

BucHHo1z ist ein Vorreiter der Diskussion um eine psychoana-
lytisch fundierte Familientherapie. Seine vorliegende Monogra-
phie ist didaktisch klar und tbersichtlich und gut lesbar. Er
verliert sich nicht in einem sinnentleerten Meta-Diskurs, der sich
haufig in dhnlichen Versuchen entfaltet.

BucHHoLz resiimiert, daf} ,mit der ausschlieflichen Anbindung
der Familientherapie an die Systemtheorie und die Epistemologie
des radikalen Konstruktivismus die Thematisierung der Familie
ausgediinnt® wurde. Dem setzt er seinen eigenen Versuch zur
Familientherapie entgegen.

Er analysiert die soziologischen Beschreibungen des Wandels
familialer Lebensformen, stellt Moglichkeiten, familiale Ge-
schichte zu verstehen, dar und formuliert dann eine Theorie der
familialen Triade, um diese Erkenntnisse auf die Verbindung von
stationirer Psychotherapie mit Familientherapie und die Ausein-
andersetzung mit den Helferinstitutionen anzuwenden.

Zur soziologischen Analyse der Familien stellt er fest, dafl die
Psychologisierung des Diskurses in den Paarbeziehungen eine
Entlastung durch Orientierung bringe, aber gleichzeitig mit dem
Verlust des Kulturellen und des Sozialen verbunden sei. Dies
scheint auch fiir den Diskurs iiber die therapeutischen Beziehun-
gen zu Familien zu gelten. Das Problem des ,emotionalen Ortes®
des Therapeuten versucht BucHuovz auf der Basis seiner Erfah-
rungen zu formulieren. Er zeigt, dafl die modernen Familien und
Quasi-Familien hohe Anforderungen an die Toleranz und Flexi-
bilitit der Therapeuten stellen. Er unterscheidet die ,institutionel-
le Familie, die nideologische Familie” und die ,,unbewufite Fami-
lie® und betrachtet im konkreten Fall diese drei Aspekte ein und
derselben Familie im mehrgenerationalen Kontext. Dieser plurali-
stische Zugang ermoglicht im therapeutischen Prozefl kreative
Vielfiltigkeit.

Der rote Faden in Buchnovrz’ Ausfithrungen ist die Vorstellung
der Ubiquitit der Triade: ,Beziehungen, selbst die vermeintlich
dualen, sind triadisch angelegt, und das ist die Chance ihrer
Entwicklung® (S.134). Die triadische Betrachtung familiirer Be-
ziehungen erweist sich in einigen Fallbeispielen als hilfreich. St6~
rungen konnen auch triadisch formuliert werden als Behinderung
der Abfolge der Epigenese der Triaden in der Entwicklung. Eine
triadische Objektbeziehungstheorie kann stérungstypische Mu-
ster aufzeigen. Auch die Linguistik zeigt triadische Strukturen.

In der stationiren Psychotherapie entspannt sich die ,institutio-
nelle Triade“ fiir BucHHoLz zwischen dem Patienten, dem Thera-
peuten (bzw. dem Team) und der Familie, wobei ihm bewufit
bleibt, dafl man es in Institutionen mit ,Polyaden® zu tun hat. An
dieser Triade exemplifiziert er die Méglichkeiten der ,Spaltung®
der Triade in ,Dyaden mit einem ausgeschlossenen Dritten” und
zeigt Losungswege fiir diese ungtinstigen Entwicklungen.

BuchuHoLz leitet die familientherapeutische Werkstatt in Tie-
fenbrunn und stellt deren Arbeitskonzept vor, insbesondere die
Methode des ,subjektiven Genogramms®. Zur ,Auto-Poiesie von
Helferinstitutionen® trigt BucHHoLz interessante Aspekte bei von

den soziologischen Perspektiven iiber die institutionelle Kodeter-
mination und die Frage, ob ,Probleme 16sen” eine angemessenc
Beschreibung dessen ist, was Institutionen tun, bis zu den Sprach-
spielen von Helferinstitutionen. Dieser mehr aphoristische Teil
seiner Monographie weist auf interessante Untersuchungsfelder
iiber die Wirksamkeit institutioneller Therapieangebote hin.

Die ,Dreiecksgeschichten® von BucHHOLZ setzen einen Stan-
dard in der wissenschaftlichen Diskussion der Therapie mit Fami-
lien. Die Lektiire kann allen Praktikern in diesem Feld nur wiirm-
stens empfohlen werden.

Jiirgen Junglas, Sankt Augustin

Heine, P. (1994): Maikifer flieg, dein Vater ist im Krieg
... Seelische Wunden aus der Kriegskindheit. Miinchen:
Késel; 160 Seiten, DM 29, 80.

Da kommt in aller Stille und in Form eines schmalen Bandes
etwas Revolutionires und zugleich Befreiendes daher. Selbst
Kriegskind, erfahre ich, dal jemand Worte und einfiihlsame
Anniherung an das findet, was auch meine ersten Lebensjahre
apokalyptisch geprigt hat. Da wird aus ,,Du sollst nicht merken®
ein ,,Ich merke”. Wie kann das sein fiinfzig Jahre danach? Heino
hat sich als erfahrener Therapeut und aufmerksamer Beobachter
den Rissen im kollektiven Verdringungsbau der Nachkriegszeit
und seinem Tabu zugewandt, dem Phinomen, das uns zwar
existentiell iiberleben lief}, aber um den Preis gelihmten bis abge-
storbenen Lebensgefithls. P. Heines methodische Vorgehensweise
vermittelt bei unbekimmerter Betrachtung etwas von dem Er-
scheinungsbild des ,zweiten Gesichts®, stellt technisch jedoch
eine hochst sorgfiltige und verfeinerte Handhabung der Gegen-
iibertragung dar. Mit dem Hilfsmittel einer Skulpturgestaltung
aus alltiglichen Dingen, dabei dem eigenen Impuls nachgehend,
schafft er im Beisein einer Gruppe dem Betroffenen einen Wahr-
nehmungsraum fiir Kérpersignale und innere Bilder, die bislang
nicht erinnerlich waren. Durch einen Dialog, der zwischen Pa-
tient und Therapeut im Vorverbalen ,wider alle Vernunft® ent-
steht, werden Bewufitheit und Heilung moglich. Vielfiltige Bei-
spiele, die P. Henw beschreibt, machen dies nachvollziehbar. Ver-
gleiche mit eigenen jugendlichen Patienten dringen sich mir beim
Lesen auf, die stellvertretend fiir Eltern und Grofleltern deren
Kriegstrauma bearbeiten und tiberwinden. Fiir die Praxis ist daher
das Kapitel ,Praktische Hinweise fiir den Therapeuten“sehr hilf-
reich. Darin werden Anhaltspunkte zum Erkennen méglicher
Kriegsschidigungen anschaulich dargestellt. Fiir mich ist die Lek-
tiire dieses Buches menschlich und fachlich lohnend gewesen.

Hildegund Neander, Braunschweig

MONKs, F. J./YPENBERG, I. H. (1993): Unser Kind ist hoch-
begabt. Ein Leitfaden fiir Eltern und Lehrer. Miinchen:
Reinhardt; 88 Seiten, DM 12,50.

Hochbegabung und Hochbegabtenférderung sind wichtige
Forschungsgegenstinde von Franz Monks, der nun zusammen
mit einer Publizistin einen Ratgeber fiir Eltern und - was noch
wichtiger erscheint - fiir Lehrer vorlegt. Der Leitfaden ist wohl-
tuend kritisch. Dafl Hochbegabte oft eine schwierige Kindheit
verbringen, ist bekannt, ebenso aber, dafl es problematisch sein
kann, wenn ein Kind von seinen Eltern filschlicherweise fiir
hochbegabt gehalten wird. Information ist dringend notwendig,.
Vor allem Eltern benétigen sie, denn sie miissen hochbegabten
Kindern in der Regel den Weg zuniichst selbst ebnen. Fiir die
schwierige rechtzeitige Erkennung hochbegabter Kinder werden
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erfahrungsgestiitzte Kriterien angeboten, dic die wissenschaftlich
- je nach zugrundegelegtem Modell - unterschiedlichen Antwor-
ten auf die Frage, wer denn hochbegabt sei, iiberbriicken. Die
unterschiedlichen Sichtweisen werden dabei nicht aufler acht ge-
lassen. Dal Hochbegabtenfdrderung auch von der Anpassung der
Umgebung an dic Besonderheiten hochbegabter Kinder abhingt,
wird deutlich gemacht. Den oft in erster Linie gefragten Eltern
werden auflerschulische Forderungsmoglichkeiten aufgezeigt, da-
bei wird auf dic Gefahr der Uberstimulierung hingewiesen. Dal
organisicrte auflerschulische Begabungsfdrderung erwihnt wird,
zeigt den noch bestchenden Mangel an schulischen Férderungs-
mafinahmen. Geeignete und nicht gecignete Variationen des Un-
terrichts werden mitgeteilt. An den Beispielen hochbegabter Lei-
stungsversager wird crortert, was gerade mangelnde schulische
Forderung versiumen kann. Die Autoren verweisen schlie@lich
auf die Eignung der Bemithungen der Reformpidagogik, zeigen
jedoch auch, welche Méglichkeiten andere Schulsysteme bicten,
wieviel aber gerade in der Lehrerausbildung noch getan werden
muf}. Fazit: Ein wichtiger Ratgeber fiir Lehrer wie Eltern - wenn
er mit Akzeptanz gelesen wird, der allerdings auf die affektiven
Probleme hochbegabter Kinder wenig cingeht.

Martin H. Schmidt, Mannheim
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