P -:9/ = SAARLANDISCHE n
Do | UNIVERSITATS- UND [ |
Volltextserver der | — LANDESBIBLIOTHEK [ |
Virtuellen Fachbibliothek Psychologie ]

Cierpka, Manfred

Geschwisterbeziehungen aus familientherapeutischer Perspektive —
Unterstutzung, Bindung, Rivalitat und Neid

Praxis der Kinderpsychologie und Kinderpsychiatrie 50 (2001) 6, S. 440-453
urn:nbn:de:bsz-psydok-43107

Erstverdffentlichung bei:
Vandenhoeck & Ruprecht

http://www.v-r.de/de/

Nutzungsbedingungen

PsyDok gewahrt ein nicht exklusives, nicht (ibertragbares, persénliches und beschranktes Recht auf
Nutzung dieses Dokuments. Dieses Dokument ist ausschlief3lich fiir den personlichen, nicht-
kommerziellen Gebrauch bestimmt. Die Nutzung stellt keine Ubertragung des Eigentumsrechts an
diesem Dokument dar und gilt vorbehaltlich der folgenden Einschrankungen: Auf samtlichen Kopien
dieses Dokuments missen alle Urheberrechtshinweise und sonstigen Hinweise auf gesetzlichen
Schutz beibehalten werden. Sie diirfen dieses Dokument nicht in irgendeiner Weise abandern, noch
durfen Sie dieses Dokument fur 6ffentliche oder kommerzielle Zwecke vervielfaltigen, 6ffentlich
ausstellen, auffihren, vertreiben oder anderweitig nutzen.

Mit dem Gebrauch von PsyDok und der Verwendung dieses Dokuments erkennen Sie die
Nutzungsbedingungen an.

Kontakt:

PsyDok

Saarlandische Universitats- und Landesbibliothek
Universitat des Saarlandes,
Campus, Gebaude B 1 1, D-66123 Saarbriicken

E-Mail: psydok@sulb.uni-saarland.de
Internet: psydok.sulb.uni-saarland.de/



INHALT

Aus Klinik und Praxis / From Clinic and Practice

Branik, E.: Gefahren und mdgliche negative Auswirkungen von stationiren kinder- und
jugendpsychiatrischen Behandlungen - Erkennen und Vorbeugen (Risks and possible
unwanted effects of inpatient treatment in child and adolescent psychiatry - recogni-
Hion and Prevention) . . ... et it e e

Buchholz-Graf, W.: Wie kommt Beratung zu den Scheidungsfamilien? Neue Formen der
interdiszilindren Zusammenarbeit fr das Kindeswohl (How can counseling be brought
to families in the process of divorce? New forms of interdisciplinarian cooperation for
child’s benefit) .. ...t e

Dierks, H.: Praventionsgruppen fir Kinder psychisch kranker Eltern im Schulalter
(»LAuryngruppen®) (Preventive groups for school-age children of mentally ill parents
(AULYN-groUPS”)) ot e

Liders, B.; Deneke, C.: Praventive Arbeit mit Mittern und ihren Babys im tages-
klinischen Setting (Preventive work with mothers and their babies in a psychiatric day
CATE UNIE) o ottt e e et e e e e e e e e e e e e

Pavkovic, G.: Erziehungsberatung mit Migrantenfamilien (Counseling help for immigrant
FaMIES) .« oottt

Pingen-Rainer, G.: Interdisziplindre Kooperation: Erfahrungen aus dem Modellprojekt
»Entwicklung von Beratungskriterien fiir die Beratung Schwangerer bei zu erwarten-
der Behinderung des Kindes* (Interdisciplinary cooperation: Results of a multisite pro-
ject “Development of criteria for the couselling of pregnant women expecting a han-
dicapped child at birth”) ... .. .. e

Seckinger, M.: Kooperation - eine voraussetzungsvolle Strategie in der psychosozialen Pra-
xis (Cooperation - A strategy with a lot of requisites for personal social services) .. ..

Seus-Seberich, E.: Erziehungsberatung bei sozial benachteiligten Familien (Educational
counseling for social discriminated families) ..............................

Staets, S.; Hipp, M.: KIPKEL - ein interdisziplindres ambulantes Praventionsprojekt fiir
Kinder mit psychisch kranken Eltern (KIPKEL - An interdisciplinary out-patient project
of prevention aiming at children of psychiatrically ill patients) ................

Wagenblass, S.; Schone, R.: Zwischen Psychiatrie und Jugendhilfe - Hilfe- und Unter-
stiitzungsangebote fiir Kinder psychisch kranker Eltern im Spannungsfeld der Diszi-
plinen (Between psychiatry and youth welfare - Help and treatment for children of
parents with mental illness in the tension of the disciplines) ..................

Originalarbeiten / Original Articles

Bohm, B.; Emslander, C.; Grossmann, K.: Unterschiede in der Beurteilung 10- bis
14jdhriger S6hne geschiedener und nicht geschiedener Eltern (Differences in ratings
of 9- to 14 years old sons of divorced and non-divorced parents) ..............

Braun-Scharm, H.: Coping bei schizophrenen Jugendlichen (Schizophrenia in ado-
lescence and COPING) . oo v vt it ittt et e e e e e

Gasteiger Klicpera, B.; Klicpera, C.; Schabmann, A.: Wahrehmung der Schwierigkeiten
lese- und rechtschreibschwacher Kinder durch die Eltern: Pygmalion im Wohnzimmer?

372

293

560

552

252

765

279

265

569

580

77

104



I\ Inhalt

(Perception of the problems of paar readers and spellers by the parents - Pygmalion in
e TIVING T00M?) .ot i e e e et et et ettt ettt
Gotze, B.; Kiese-Himmel, C.; Hasselhorn, M.: Haptische Wahrmehmungs- und Sprachent-
wicklungsleistungen bei Kindergarten- und Vorschulkindern (Haptic perception and
developmental language achievements in kindergarten and preschool children) . ...
Hain, C.; Tébben, B.; Schulz, W.: Evaluation einer Integrativen Gruppentherapie mit Kin-
dern (Evaluation of integrative group therapy with children) ..................
Huss, M.; Jenetzky, E.; Lehmkuhl, U.: Tagesklinische Versorgung kinder- und jugend-
psychiatrischer Patienten in Deutschland: Eine bundesweite Erhebung unter Bertick-
sichtigung von Kosten-Nutzen-Aspekten (Day treatment in German child and adole-
scent psychiatry: A Germany wide analysis with respecht to cost-effectiveness)
Klosinski, G.; Bertsch, S. L.: Jugendliche Brandstifter - Psychodynamik, Familiendynamik
und Versuch einer Typologie anhand von 40 Gutachtenanalysen (Adolescent arsonists:
Psychodynamics and family dynamics - a typology based on 40 expert opinions)
Kihle, H.-J.; Hoch, C.; Rautzenberg, P.; Jansen, F.: Kurze videounterstiitzte Verhaltens-
beobachtung von Blickkontakt, Gesichtsausdruck und Motorik zur Diagnostik des
Aufmerksamkeitsdefizit/Hyperaktivitdtssyndroms (ADHS) (Video assisted observation
of visual attention, facial expression, and motor skulls for the diagnosis of attention
deficit/hyperactivity disorder (ADHD)) . ... ..ot
Meyer, C.; Mattejat, F.; Konig, U.; Wehmeier, P. M.; Remschmidt, H.: Psychische Erkran-
kung unter mehrgenerationaler Perspektive: Ergebnisse aus einer Langsschnittstudie
mit Kindern und Enkeln von stationir behandelten depressiven Patienten (Psychiatric
illness in multigenerational perspective: Results from a longitudinal study with child-
ren and grandchildren of formely depressive inpatients) .....................
Mildenberger, K.; Noterdaeme, M.; Sitter, S.; Amorosa, H.: Verhaltensstérungen bei Kin-
dern mit spezifischen und tiefgreifenden Entwicklungsstérungen, erfaBt mit dem psy-
chopathologischen Befundbogen (Behavioural problems in children with specific and
pervasive developmental disorders, evaluated with the psychopathological documen-
tation (AMBP)) L o e
Nieder, T.; Seiffge-Krenke, 1.: Psychosoziale Determination depressiver Symptome im
Jugendalter: Ein Vergleich der Geschlechter (Psychosocial determanation of depressive
symptoms in adolescence: A gender COMparison) . ........cueuenenenenen...
Pauli-Magnus, C.; Dewald, A.; Cierpka, M.: Typische Beratungsinhalte in der Pranatal-
diagnostik - eine explorative Studie (Typical consultation issues in prenatal diagno-
stics — An explorative study) ... ...t
Seiffge-Krenke, 1.: ,Liebe Kitty, du hast mich gefragt ...“: Phantasiegefahrten und reale
Freundschaftsbeziehungen im Jugendalter (“Dear Kitty, you asked me ...”: Imaginary
companions and real friends in adolescence) .......... ... ...,
Sommer, R.; Zoller, P.; Felder, W.: Elternschaft und psychiatrische Hospitalisation (Par-
enthood and psychiatric hospitalisation) ..............c.iiiinininnenan.
Wagenblass, S.: Biographische Erfahrungen von Kindern psychisch kranker Eltern (Life-
time experiences of children of mentally ill parents) ........................
Wiemer, P.; Bunk, D.; Eggers, C.: Geprachsmanagement bei gesunden, neurotischen und
schizophrenen Jugendlichen (Characteristics of communication of schizophrenic,
neurotic, and healthy adolescents) .............iiiitiinrnrenennennnn.
Zander, B.; Balck, F.; Rotthaus, W.; Strack, M.: Effektivitdt eines systemischen Behand-
lungsmodells in der stationdren Kinder- und Jugendpsychiatrie (The effectiveness of
a systemic treatment model in an inpatient department of child psychiatry) ......

622

640

360

32

92

607

525

649

342

771

498

513



Inhalt

Ubersichtsarbeiten / Review Articles

Baldus, M.: Von der Diagnose zur Entscheidung - Entscheidungsprozesse von Frauen im
Kontext préinataler Diagnostik (From diagnosis to decision — Decision making proces-
ses of women in context of prenatal diagnosis) . ..........cooiiiiiiiiinn.

Cierpka, M.: Geschwisterbeziehungen aus familientherapeutischer Perspektive — Unter-
stiitzung, Bindung, Rivalitit und Neid (Silbing relationships from a family therapeutic
perspective - Support, attachment, rivality, andenoy) .......................

Dahl, M.: Aussonderung und Vernichtung - Der Umgang mit ,lebensunwerten® Kindern
wihrend des Dritten Reiches und die Rolle der Kinder- und Jugendpsychiatrie (Selec-
tion and killing - The treatment of children “not worth living” during the period of
National Socialism and the role of child and adolescent psychiatry) .............

Dewald, A.: Schnittstellenprobleme zwischen medizinischer und psychosozialer Versor-
gung (Problems concerning the interfaces between the medical and the psychosocial
fRld) e e

Geier, H.: Beratung zu Prinataldiagnostik und eventueller Behinderung: psychosoziale
Sicht (Counselling regarding prenatal diagnostics and possible disablement: A psycho-
SOCIAl VIBW) oottt

Hartmann, H-.P.: Stationér-psychiatrische Behandlung von Miittern mit ihren Kindern
(Psychiatric inpatient treatment of mothers and children) ....................

Hirsch, M.: Schuld und Schuldgefiihl im Zusammenhang mit Trennung und Scheidung
(Guilt and feelings of guilt in the context of separation and divorce) ...........

Karle, M.; Klosinski, G.: Die Bedeutung von Geschwisterbeziehungen bei einer Trennung
der Eltern (The relevance of silbing relationships when parents separate) .........

Lehmkuhl, G.: Von der Verhiitung zur Vernichtung ,lebensunwerten Lebens* (From the
prevention to the annihilation of “unworthy life”) ..........................

Lehmkuhl, U.: Biologische Kinder- und Jugendpsychiatrie und Sozialpsychiatrie: Kontro-
versen und Ergidnzungen (Biological child and adolescent psychiatry and social psy-
chiatry: controvercies and remarks) . ....... . ... e

Miinchmeier, R.: Aufwachsen unter verdnderten Bedingungen - Zum Strukturwandel
von Kindheit und Jugend (Growing up in a changingworld) .................

Nedoschill, J.; Castell, R.: ,Kindereuthanasie* wahrend der nationalsozialistischen Dikta-
tur: Die ,Kinderfachabteilung” Ansbach in Mittelfranken (Child euthanasia during
National Socialism 1939-1945: the “Specialized Children’s Department” of Ansbach,
(G101 714172 PP

Nedoschill, J.; Castell, R.: Der Vorsitzende der Deutschen Gesellschaft fiir Kinderpsych-
iatrie und Heilpddagogik im Zweiten Weltkrieg (The president of the ,,Deutsche Gesell-
schaft fiir Kinderpsychiatrie und Heilpiddagogik* during the Second World War)

RauchfuB, M.: Beratung zu Prinataldiagnostik und eventueller Behinderung: medizini-
sche Sicht (Counselling regarding prenatal diagnostics and possible disablement: A
MEdiCal VIEW) .« oottt e e e e e

Seiffge-Krenke, 1.: Geschwisterbeziehungen zwischen Individuation und Verbundenheit:
Versuch einer Konzeptualisierung (Silbing relationship between individuation and
connectedness: A conceptualization) . ........ ..t e

736

440

170

753

723

537

46

401

156

664

119

192

228

704



Vi Inhalt

Sohni, H.: Geschwisterbeziehungen in der Verarbeitung sexueller Traumatisierung: Der
Film ,Das Fest“ (Silbing relationship in coping with sexual traumatization: The movie
,Das Fest* (“The Celebration™)) . ......c ittt

Walter, B.: Die NS-,Kinder-Euthanasie“-Aktion in der Provinz Westfalen (1940-1945)
(The National Socialist “child euthanasia” action in the provice Westphalla (1940-
LS ) PP

Woopen, C.: Ethische Fragestellungen in der Prianataldiagnostik (Ethical problems in
prenatal diagnosis) . .. v vt

Buchbesprechungen

Altmeyer, M.: NarziBmus und Objekt. Ein intersubjektives Verstandnis der Selbstbezo-
genheit (W. SChweizer) ... ..ot e et ettt et
Armbruster, M. M. (Hg.): MiBhandeltes Kind. Hilfe durch Kooperation (L. Goldbeck)
Bergmann, W.: Die Welt der neuen Kinder. Erziehen im Informationszeitalter (E. Butz-
077 )
Borchert, J. (Hg.): Handbuch der Sonderpiadagogischen Psychologie (D. Irblich) .. ...
Dahlmann, D. (Hg.): Kinder und Jugendliche in Krieg und Revolution. Vom DreiBigjah-
rigen Krieg bis zu den Kindersoldaten Afrikas (M. Hartmann) .................
Diederichs, P.: Urologische Psychosomatik (J. Wiesse) ..........oveuienvenann..
Edelmann, W.: Lernpsychologie (D. Grdschke) ..........c..cuvuieineneenenn..
Ehrensaft, D.: Wenn Eltern zu sehr ... Warum Kinder alles bekommen, aber nicht das, was
sie wirklich brauchen (G. FUCKS) . ... ..o e
Eickhoff, F.-W. (Hg.): Jahrbuch der Psychoanalyse, Bd. 42 (M. Hirsch) ............
Endres, M.; Hauser, S. (Hg.): Bindungstheorie in der Psychotherapie (D. Grdschke)
Ettrich, K.U. (2000): Entwicklungsdiagnostik im Vorschulalter. Grundlagen - Verfahren
- Neuentwicklungen - Screenings (D. Groschke) ..........c..oieuninnennnn.
Fendrich, B.: Sprachauffalligkeiten im Vorschulalter. Kinder mit Sprach- und Sprechst6-
rungen und Mdglichkeiten ihrer padagogischen Therapie (D. Groschke) .........
Fuhr, R.; Screckovic, M.; Gremmler-Fuhr, M. (Hg.): Handbuch der Gestalttherapie (D.
IrDLCR) o e oo e e e e
Gotze, P.; Richter, M. (Hg.): Aber mein Inneres iiberlaBt mir selbst. Verstehen von suizi-
dalem Erleben und Verhalten (W. Schweizer) ......... ...
Gruen, A.: Ein frither Abschied. Objektbeziehungen und psychosomatische Hintergriinde
beim Plétzlichen Kindstod (L. Seiffge-Krenke) ..........c.ciuieiininenenan..
Guggenbiihl, A.: Pubertit - echt dtzend. Gelassen durch die schwierigen Jahre (H.
LieDenow) . . ..o vt e e
Heinzel, F. (Hg.): Methoden der Kindheitsforschung. Ein Uberblick iber Forschungszu-
ginge zur kindlichen Perspektive (D. Groschke) . ..........c.coeiiiinenenann
Julius, H.; Schlosser, R. W.; Goetze, H.: Kontrollierte Einzelfallstudien (J. Koch) .....
KlauB, T.: Ein besonderes Leben. Was Eltern und Piddagogen von Menschen mit geistiger
Behinderung wissen sollten (D. Irblich) . .......ouuee ..
Krapp, A.; Weidenmann, B. (Hg.): Padagogische Psychologie (K.-H. Arnold) ........
Kronig, W.; Haeberlin, U.; Eckhart, M.: Immigrantenkinder und schulische Selektion (C.
IFDIICh) .« .
Mohr, A.: Peer-Viktimisierung in der Schule und ihre Bedeutung fiir die seelische
Gesundheit von Jugendlichen (W. Schweizer) ............ccuiiiiiiinnennnn.

454

211

695

386
480

385
596

790

319

240

70

312

388

68

481

137

141

238

69

315
384

136
788

789



Inhalt

Vil

Osten, P.: Die Anamnese in der Psychotherapie. Klinische Entwicklungspsychologie in der
Praxis (H. HEil) ...ttt e e e e
Osterreichische Studiengesellschaft fiir Kinderpsychoanalyse (Hg.): Studien zur Kinder-
psychoanalyse, Bd. XV (P. Dettmering) . .........coueueueenenenenenenanns
Palitzsch, D. (Hg.): Jugendmedizin (0. Bilke) .. ..........cuurirururenannnnn.
Pervin, L.A.: Personlichkeitstheorien (D. Groschke) .............ouiuiiiinnennn.
Petermann, F. (Hg.): Lehrbuch der Klinischen Kinderpsychologie und -psychotherapie (K.
SArimsRI) .. oo e
Peters, H.: Psychotherapeutische Zuginge zu Menschen mit geistiger Behinderung (D.
TrBlich) . o oo e
Radebold, H.: Abwesende Viter. Folgen der Kriegskindheit in Psychoanalysen (B. Gus-
SOME) o e e e e e e
Rost, D. H. (Hg.): Hochbegabte und hochleistende Jugendliche (K.-H. Arnold) ... ...
Rost, D.H.: Handwoérterbuch Padagogische Psychologie (K.-H. Arnold) ............
Sauter, S.: Wir sind ,Frankfurter Tiirken®. Adoleszente Ablosungsprozesse in der deut-
schen Einwanderungsgesellschaft (G. Nummer) ............c.ccuieiieenenon.
Schneewind, K.A.: Familienpsychologie im Aufwind. Briickenschldge zwischen For-
schung und Praxis (C. von Biilow-Faerber) ............c..cueuueuneneunenn.
Scholz, A.; Rothenberger, A.: Mein Kind hat Tics und Zwinge. Erkennen, verstehen und
helfen beim Tourette-Syndrom (M. Mickley) ...........cuiuuenininienennn..
Schringer, W.: Zeichnen und Malen als Instrumente der psychologischen Diagnostik. Ein
Handbuch (D. Irblich) . .. .o e
Sigman, M.; Capps, L.: Autismus bei Kindern. Ursachen, Erscheinungsformen und
Behandlung (K. Sarimski) .. ..ot e
Sohns, A.: Frihforderung entwicklungsauffalliger Kinder in Deutschland (D. Gréschke)
Steinhausen, H.-C.: Seelische Stérungen im Kindes- und Jugendalter. Erkennen und ver-
stehen (M. MACRIEY) . . oo ettt et e e e e e e et ettt
Sturzbecher, D.; Freytag, R.: Antisemitismus unter Jugendlichen. Fakten, Erkldrungen,
Unterrichtsbausteine (W. Schweizer) . ......... ...,
Thurmair, M.; Naggl, M.: Praxis der Frithférderung. Einfiihrung in ein interdisziplinares
Arbeitsfeld (D. GroschRe) . ... ... ..t e e e e
Warschburger, P.: Chronisch kranke Kinder und Jugendliche (K. Sarimski) .........
WeiB, R. H.: Gewalt, Medien und Aggressivitit bei Schiilern (H. Mackenberg) . . . .. ...
Westhoff, K.; Terlinden-Arzt, P.; Kliber, A.: Entscheidungsorientierte psychologische
Gutachten fiir das Familiengericht (E. Bretz) . ........uuuenenenenenennnnnn
Will, H.; Grabenstedt, Y.; VoIkl, G.;Banck, G.: Depression. Psychodynamik und Therapie
(C. von Biilow-Farber) . ... ... e
Wirth, G.: Sprachstérungen, Sprechstdrungen, kindliche Horstérungen. Lehrbuch fiir
Arzte, Logopédden und Sprachheilpddagogen (D. Gréschke) ...................

Neuere Testverfahren

Fritz, A.; Hussy, W.: Das Zoo-Spiel (K. Waligora) .............c.cuuiiienenan..
Steinsmeier-Pelster, J.; Schiirmann, M.; Eckert, C.; Pelster, A.: Attributionsstil-Fragebo-
gen fur Kinder und Jugendliche (ASF-KJ) (K. Waligora) . ....................
Sturzbecher, D.; Freytag, R.: Familien- und Kindergarten-Interaktionstest (FIT-KIT) (K.
Waligora) . . ... ...ttt e

683

136

241

477

317

598

478

316

788

65

66

482

139

787
594

680

314

682

595

483

681

599

680



VI Namenverzeichnis

Editorial / Editorial ........... ... 153, 249, 399, 491, 693
Autoren und Autorinnen [Authors .......... 59, 135, 238, 311, 383, 469, 593, 676, 786
Diskussion [ DiSCUSSION . .o\ttt t et et e ettt et e e 678
Zeitschrifteniibersicht / Current Articles ................ it inrnnn.. 60, 470
Tagungskalender / Calendar of Events ....... 72, 147, 242, 321, 393, 485, 602, 688, 792

Mitteilungen / Announcements . .............c.cueien.... 75, 151, 246, 396, 605, 795



Geschwisterbeziehungen aus
familientherapeutischer Perspektive —
Unterstiitzung, Bindung, Rivalitdt und Neid'

Manfred Cierpka

Summary

Sibling relationships from a family therapeutic perspective - Support, attachment,
revivalry, and envy.

In family therapy, during the last years more and more importance is attached to the dynamics
of the sibling subsystem. In the present paper differences between them as well as similarities
are discussed from the point of view of family theory. Relevant dimensions like support, at-
tachment, rivalry and envy between brothers and sisters contribute essentially to the family
dynamics. In this clinically orientated paper, we describe by means of a case example how the
couple‘s conflicts after their separation is unconsciously repeated in the sibling subsystem. 1t
is shown how the intergenerational dynamics can be interrupted by the initiative of the chil-
dren and the inititated family therapy.

Zusammenfassung

In der Familientherapie kommt der Dynamik des Geschwister-Subsystems in den letzten
Jahren wesentlich mehr Bedeutung zu. In dieser Arbeit werden Unterschiede und Gemein-
samkeiten der Geschwister aus familientheoretischer Sicht diskutiert. Unterstiitzung, Bin-
dung, Rivalitdt und Neid unter den Geschwistern sind wesentliche Dimensionen, die die
Familiendynamik bestimmen kénnen. Anhand eines Fallbeispiels wird in diesem klinisch
orientierten Beitrag beschrieben, wie sich die Paardynamik der Eltern nach deren Tren-
nung im Geschwister-Subsystem fortsetzt. Bei Beachtung der innerfamilidren Wiederho-
lung des zentralen Konflikts kann die mehrgenerationale Dynamik durch die Initiative der
Kinder und die eingeleitete Familientherapie unterbrochen werden.

1 Eine Filmszene als Einfiihrung

Im Spielfilm ,Die bleierne Zeit* geht es um die schicksalshafte Bindung von Geschwistern, ihre
Rivalitat, aber auch um gegenseitige Unterstiitzung. In diesem Film zeigen die Schwestern Ju-

! Uberarbeitetes Vortragsmanuskript der Liibecker Psychotherapiewoche 1999.

Prax. Kinderpsychol. Kinderpsychiat. 50: 440-453 (2001), ISSN 0032-7034
© Vandenhoeck & Ruprecht 2001



M. Cierpka: Geschwisterbeziehungen aus familientherapeutischer Perspektive 441

liane und Marianne, gespielt von Jutta Lampe und Barbara Sukowa, wie unterschiedlich, aber
auch wie dhnlich, sich Geschwister entwickeln konnen. Als Téchter eines autoritaren Pfarrers ha-
ben sich beide in unterschiedlicher Weise in den 68er Jahren politisch engagiert. Die als Kind
eher schwierige Juliane hat sich fiir die pragmatischen kleinen Schritte entschieden und arbeitet
als politische Journalistin, wihrend die friiher sanfte Marianne durch einen tief verwurzelten,
rigorosen Moralanspruch in den politischen Untergrund geht und dort als Terroristin fiir Gerech-
tigkeit kimpft. Sie hat Mann und Kind verlassen und wird von der Polizei gesucht. Als Marianne
verhaftet wird, besucht Juliane sie im Gefangnis.

In dieser Szene, die im Besuchszimmer des Gefangnisses spielt, wird iiber den politisch richtigen
Weg gestritten. Marianne bedringt Juliane, die Offentlichkeit {iber ihre Haftbedingungen zu in-
formieren und Sympathisanten fiir ihren Kampf zu mobilisieren. Juliane sagt ihr, daB sie statt zu
fragen oder gar zu bitten, Befehle gibt. Die Geschwister sind so wiitend aufeinander, daB es den
Anschein hat, als ob nichts sie verbinden wiirde. Beim Abschied kommt es dann plétzlich zu einer
liebevollen Umarmung. Marianne mochte plotzlich den Pullover von Juliane, die sofort in einen
Pulloveraustausch einwilligt. Vor den Augen des Wachpersonals entbldBen sich beide und stiilpen
sich blitzschnell den Pullover iiber. Sie freuen sich dabei wie Kinder. Spéter findet Juliane in ihrem
Pullover einen Zettel mit einer Nachricht. Wieder fiihlt sie sich benutzt.

In den Gefangnisszenen zeigen sich die Unterschiede und die Gemeinsamkeiten der Geschwi-
ster. In diesen duBerst intensiven Bildern folgt der heftigen Auseinandersetzung um unter-
schiedliche politische Denkweisen und Strategien die Intimitit des ,,Pullovertauschens® In dieses
Vertrautsein miteinander hat niemand Zugang. Das Wachpersonal bleibt auf Distanz und re-
spektiert die Intimitdt — die gemeinsame Kindheit der Schwestern gehort nur diesen beiden. In
diesen bewegenden Sequenzen wird spiirbar, wie eng Juliane und Marianne verbunden sind. Die
vertrauensvolle Begegnung endet in Rivalitdt und Distanzierung.

Der Geféngnisszene folgt eine Riickblende in die Kindheit der Schwestern. Die Mutter zieht
beide Kinder bei einem Fliegeralarm in den Keller. Wéhrend die Bomben um das Haus einschla-
gen, driickt die Mutter beide Kinder fest an sich und beschiitzt sie. Diese Erinnerung von Juliane
zeigt, wie die gegenseitige Bindung der Schwestern durch die Mutter geférdert wurde. Die Sorge
der Mutter um beide T&chter in der Terrorzeit des Krieges verbindet Marianne und Juliane le-
benslang, auch als Marianne selbst den Terror inszeniert.

Angeregt durch ihre Freundschaft zu Christiane Ensslin erzdhlt Margarete von Trotta in die-
sem Kinofilm die Geschichte von zwei Schwestern, die sich in der 68er Bewegung engagieren,
sich dann verlieren und wieder finden. In diesem eindrucksvollen Problemfilm stirbt Marianne
in der Isolationshaft. Juliane will nach ihrem Tod beweisen, daB Mariannes Tod kein Selbstmord
war. In der Trauerarbeit gelingt es ihr nicht, sich von ihr zu 16sen. Uber die Recherchen wegen
der Todesursache bleibt sie mit ihr verbunden, so daB sie sogar ihre eigene Partnerschaft zerbre-
chen 13Bt. Schuldgefiihle nagen an ihr, Marianne auf ihrem fundamentalistischen und einsamen
Kurs allein gelassen zu haben. Aber nicht nur die Schuldgefiihle, auch die Unauflosbarkeit der
Geschwisterliebe verstricken beide so sehr miteinander, daB sie keine eigenen Partnerschaften
aufrechterhalten konnen. In gewisser Weise bleiben sie durch ihre gegenseitige Abhangigkeit in
ihrer Kindheit gefangen.

2 Die familientheoretische Betrachtung der Geschwisterdynamik

In einer Familie leben mehrere, meistens die zwei Generationen der (leiblichen, Adop-
tiv-, Pflege-, Stief-)Eltern und der (leiblichen, Adoptiv-, Pflege-, Stief-) Kinder, zusam-
men (Cierpka 1996). Kinder in einer Familie sind Geschwister. Sie konstituieren das,
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was wir als Familie bezeichnen. Erst durch sie entsteht die mehrgenerationale Dyna-
mik, die die Familie von der Partnerschaft unterscheidet.

Uber die aktuelle Familie und die Herkunftsfamilie des Patienten wird in der thera-
peutischen Situation viel gesprochen. Im Vergleich zur Schilderung der Eltern-Kind-Dy-
namik wird jedoch relativ wenig tiber den EinfluB der Geschwister auf die Entwicklung
der Personlichkeit, auf die psychosexuelle Entwicklung und die aktuelle Lebenssituation
des Patienten eingegangen. Dies ist eigentlich nur damit zu erkldren, daB offensichtlich
in der Wissenschaft den hierarchischen Beziehungen bei den Untersuchungen der Vor-
rang vor den partnerschaftlichen-horizontalen Beziehungen gegeben wurde. Die Psy-
choanalyse trigt mit der Zentralitit des Odipus-Komplexes dazu bei, die Lerntheorie
durch das Lernen am Modell: die Kinder identifizieren sich in der Regel mit den Eltern.

Bei der Verinnerlichung der eigenen Familie spielen Geschwistererfahrungen aber
eine bedeutsame Rolle. Der eigene Bruder oder die Schwester begleitet einen durchs
Leben. Es kann sein, daB man am Ende des Lebens die Geschwister ldnger kennt als
die eigene Frau und die eigenen Kinder. Die Beziehung zu den Geschwistern besteht
langer als jede andere Beziehungsform, sie besteht {iber die Abl6sung von der Familie
hinaus, wenngleich sie sich tiber die Lebensspanne hinweg enorm verdndert (Circirelli
1995). Gerade die Erfahrungen mit den Geschwistern pragen oft den Eindruck von un-
serer Kindheit. Diese Erfahrungen beeinflussen das, was man auch das Familiengefiihl
nennen kann (Cierpka 1992). Durch die Verinnerlichung von Familienerfahrungen ent-
stehen Familienreprdsentanzen, die mit dem Erwerb des Familiengefiihls einhergehen.

Die Theorie zum Erwerb des Familiengefiihls bedient sich auch der Systemtheorie,
zum Beispiel um die Kontextualisierung in der Entwicklung des Beziehungsraums fiir
das Kind wie in einem offenen System zu beschreiben. Die psychoanalytische Begriffs-
bildung reicht hier nicht aus, um den EntwicklungsprozeB in einem Mehrpersonen-Sy-
stem nachzuzeichnen. Rohde-Dachser (1991) weist auf diese Skotomisierungen in der
Psychoanalyse hin, wenn als ,,Familie® lediglich die Kernfamilie im Dreieck Vater-Mut-
ter-Kind gesehen wird. Ausgeklammert werden die Geschwisterbeziehungen, die Be-
ziehungen zu den Gleichaltrigen, der EinfluB sekundéarer Sozialisationsinstanzen wie
die Schule oder die berufliche Ausbildungssituation. Gerade jene Lebensbereiche und
Beziehungskontexte bleiben eher unberiicksichtigt, die den AustauschprozeB zwischen
Gesellschaft und Familie betreffen. Die gesellschaftliche Einbettung droht verloren zu
gehen, die Fokussierung auf die Kernfamilie wirkt manchmal wie ein ausgestanztes
Konstrukt in der psychoanalytischen Theorienbildung.

Man lebt immer gleichzeitig in mehreren Beziehungswelten - im Beruf z.B. als An-
gestellter der Firma, gleichzeitig als Vater in der Familie oder als Partner der Ehefrau.
Wenn der Arbeitgeber z.B. will, daB man den Projektentwurf noch fertigstellt, denkt
man an den Schwimmbadbesuch, den man der Tochter versprochen hat oder an das
gemeinsame Abendessen mit seiner Frau. Jeder lernt, sich in verschiedenen Rollen zu
bewegen. Als Kind erfahrt man, daB man nicht nur das Kind der Eltern, sondern auch
der Bruder oder die Schwester des Geschwisters ist. Psychodkologische Entwicklungs-
psychologen und Familienforscher nehmen eine systemtheoretische Untergliederung
von verschiedenen Organisationsebenen in einer Familie vor. In der 6kologischen Be-
trachtungsweise werden Humansysteme in Untersysteme (Subsysteme) untergliedert,
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die fiir sich genommen wiederum ein eigenes System darstellen. Ein kontextuelles Ent-
wicklungsmodell fiir die Familiendynamik weist mindestens drei Ebenen auf, die fiir
den familidren ProzeB maBgebend sind - das Individuum, die dyadische Ebene und
die Familiendynamik.

Fiir die Erfahrungen des Kindes mit den Eltern und mit den Geschwistern gilt, daB
eine rein lineare Abfolge der Entwicklungsphasen Dyade/Triade/Familie - also von der
Symbiose zum &dipalen Konflikt — als tiberholt gilt. Eine spiralférmige Entwicklung
entsprechend den affektiv-kognitiven Méglichkeiten des Kindes zieht Riickkopplungs-
prozesse zwischen den hierarchisch angeordneten Systemen entlang der zunehmenden
Komplexitat zwischen Individuum und Familie in Betracht. Wahrscheinlich ist, daB sich
das Kind das fiir seine Reifung giinstigste Beziehungssubsystem aussucht (monitoring)
und die Familie dieses System auch intuitiv zur Verfiigung stellt. Von auBen lassen sich
diese Beziehungssysteme wie mit einem Zoomobjektiv betrachten: Das Kind in der
Dyade, in der Triade, in der Familie.

Die Interaktionsformen der Dyade, der Triade und dann der Kleingruppe Familie
stellen keine scharf voneinander abgegrenzten zwischenmenschlichen Erfahrungsbe-
reiche dar. Alle Interaktionsformen bestehen zeitlich nebeneinander, fur das Kind sind
nur bestimmte Muster entsprechend seinen affektiv-kognitiven Entwicklungen rele-
vanter. Die Frage ist also nur, mit welchem System das Kind vorrangig interagiert, um
in seiner aktuellen Entwicklung voranzukommen. Die Beziehung im Geschwistersub-
system kann sich als eine Beziehungsform herausbilden, die die anderen Beziehungs-
formen in der Familie erganzt.

Das Kind wird zwar in eine Familie hineingeboren, aber das Kind muB sich das Kon-
zept der Familie erst nach und nach aneignen. Wie bereits Piaget feststellte, ist das Kind
dabei sehr aktiv, es gestaltet seine Umwelt mit. Aktiv kénnen wir den Sdugling schon
deshalb nennen, weil er durch seine Geburt die Familie erst herstellt. Das Kind zwingt
das Paar zur Elternschaft und macht die Tochter oder den Sohn zum Geschwister. Die
Beziehungen zwischen dem Paar werden umgestaltet, so daB der Sdugling jenes ,,Nest*
vorfindet, das er fiir seine biologische und psychologische Reifung benotigt. Die Bezie-
hung zum Geschwister wird neu gebildet. Das Dreieck mit den Eltern wird zum Viereck.

Wenn man diesen aktiven beziehungsstiftenden Beitrag des Kindes fiir die Entwick-
lung der Familie anerkennt, muBB man daraus folgern, daB3 das Kind sich nicht einfach
mit den Funktionen und den Prozessen in der Familie identifiziert. Es tragt dazu bei,
daB diese Funktionen entwickelt werden. Wahrend der Entwicklung erhilt es sehr ver-
schiedenartige Moglichkeiten, sich mit anderen Familienmitgliedern, ihren Rollen und
Aufgaben in der Familie und mit den Beziehungen zu diesen Familienmitgliedern zu
identifizieren. Auch die Beziehungsformen mit den Geschwistern werden vom Kind ak-
tiv gestaltet. Die Erfahrungen in diesen Beziehungen, die oft aus psychosozialen Kom-
promiBbildungen resultieren, tragen zu Beziehungsmustern im Geschwistersubsystem
bei, mit denen sich das Kind wiederum identifiziert. Es verinnerlicht also das, was sich
jeden Tag als Familie konstituiert.

So entwickelt das Kind ein inneres Modell, in dem die Familienreprdsentanzen nie-
dergelegt sind. Die Vorstellungen von sich selbst und von anderen Personen gestalten
sich zu einer inneren ,Landkarte“ der interpersonalen und intrapsychischen Realitat.
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Die Metapher der Landkarte deutet daraufthin, daB die verschiedenen Kristallisationen,
die letztendlich die fiir den einzelnen spezifische innerseelische Struktur ausmachen,
miteinander in Verbindung stehen.

Die Beziehungserfahrungen mit dem Anderen werden nach Stern (1992, 1998) vor
allem in gelebten und erlebten Episoden zu subjektiven Erfahrungen umschlossen. Als
Gedachtnisepisoden werden sie durch Wiederholungen zu generalisierten Episoden.
Diese sogenannten generalisierten Episoden werden liber die Verinnerlichung zu Re-
prasentanzen, den sogenannten Repridsentanzen generalisierter Episoden — den RIGs.
Diese intersubjektiven Erfahrungen und ihr Niederschlag in den RIGs kénnen als im-
plizites Beziehungswissen verstanden werden. In Beziehungen steht uns dieses impli-
zite Wissen zur Verfligung, damit wir uns in Beziehungen verhalten kénnen.

Wieviele Episoden erinnern wir mit unseren Geschwistern? Oder ist es doch eher die
geronnene Beziehungserfahrung mit ihnen, oder beides? So oder so haben wir durch
diese Beziehungserfahrungen mit unseren Geschwistern ein Beziehungswissen erwor-
ben, das uns spater im Jugendlichen- und Erwachsenenalter in den Beziehungen mit
anderen leitet. Zu vermuten ist, da dieses Beziehungswissen vor allem die horizonta-
len Beziehungen betrifft. Es geht um die Geschwisterlichkeit (Sohni 1999); wird sie als
unterstiitzend, als verbindend, oder als rivalisierend oder gar neidvoll erlebt?

3 Unterschiede und Gemeinsamkeiten von Geschwistern

Die meisten Menschen kennen die Geschwisterdynamik aus eigener Erfahrung. Die Er-
fahrungen, die man mit Geschwistern macht oder machte, sind natiirlich ganz unter-
schiedlicher Natur: Fiir die einen stand die gegenseitige Unterstiitzung und das Erle-
ben von Gemeinsamkeit, die lebenslange Bindung und fiir die anderen Neid und
Rivalitdt und das Erleben von Unterschiedlichkeit im Vordergrund.

Zu beobachtende Gemeinsamkeiten von Geschwistern verweisen auf die Abstam-
mung aus der gleichen Familie. Die jiingere Tochter sieht der dlteren &hnlich, ein be-
stimmtes korperliches Merkmal - z.B. ,das Muttermal® - ist auch beim Geschwister
vorhanden. Auch typische Charakterziige werden von den Eltern, Verwandten und
Freunden bei den Kindern wahrgenommen. Der kleine Bruder ist genauso klug wie die
groBe Schwester oder genauso ungeduldig. Die Frage, warum die Gemeinsamkeiten
zwischen den Geschwistern in Familien bestehen, erscheint zunichst rasch beantwort-
bar. SchlieBlich tragen Geschwister, auBer den eineiigen Zwillingen, zu 50% den glei-
chen genetischen Satz in sich. Genotypisch sind Ahnlichkeiten und Gemeinsamkeiten
also zu erwarten. Dariiber hinaus wachsen die Geschwister im selben familidren Umfeld
auf. Der soziokulturelle und der familidre Beziehungskontext ist der gleiche, er ist na-
tiirlich nicht derselbe, weil jeder diese Umgebung subjektiv anders erlebt.

Fiir die eigene Entwicklung sind die Vergleiche mit den Geschwistern oft sehr wich-
tig, um sich selbst besser einschdtzen zu kdnnen. Der dltere Bruder war schon immer
temperamentvoller, die jiingste Schwester das Nesthdkchen und dem Vater das liebste
Kind. Der Bruder kam nach dem GroBvater, man selbst ist eher dem Vater dhnlich.
Neidvoll registriert man den Bruder als den besseren Sportler oder den begabteren Mu-
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siker. Man identifiziert sich mit den Geschwistern und wird ihnen so dhnlich, man dif-
ferenziert sich iber den Vergleich mit den Geschwistern und wird so verschieden.

Willi (1996) vertritt die Hypothese, daB Geschwister nicht nur deshalb verschieden
sind, weil sie einer unterschiedlichen Umwelt ausgesetzt sind oder dieser unterschied-
liche Bedeutung zumessen, sondern weil sie sich die real unterschiedlichen Umwelten
und Nischen selbst schaffen, um sich von den Geschwistern zu unterscheiden. Die
Ahnlichkeit, die sich aufgrund der genetischen Ausstattung entwickeln kénnte, insbe-
sondere bei Zwillingen, wird von vielen aktiv verhindert im Bestreben nach groBer Un-
terschiedlichkeit. Primir geht es den Kindern nicht darum, sich vom Geschwister zu
unterscheiden. Das Ziel ist die Individuation und der Erwerb der eigenen ldentitét. Das
Schaffen der Unterschiede wird zum Mittel, sich selbst als etwas Getrenntes und Eige-
nes zu erfahren. Die Selbstwerdung wird gefordert, wenn das Gegentiiber in der Bezie-
hung zum Spiegel wird, in dem man sich selbst erkennen kann. Mit dem entstehenden
Spiegelbild kann sich das Kind identifizieren oder auch de-identifizieren.

Die Geschwisterfolge bestimmt die Familienkonstellation und damit auch Unter-
schiede fur die Kinder im Aufwachsen in einer Familie. Toman (1980) hat sich mit dem
EinfluB der Geschwisterkonstellation auf den Menschen und sein soziales Verhalten
beschiftigt. Er hat die Rolle der Erstgeborenen, der Kinder, die in der Mitte der Ge-
schwisterreihe stehen und der sogenannten Nesthdkchen beschrieben und Hypothesen
aufgestellt, wie sich diese verschiedenen Positionen in der Familie auf die psychische
Entwicklung und spéter das soziale Verhalten der Kinder auswirken. Dieses Buch und
die immanenten Thesen haben viel Beachtung gefunden und eine groBe Zahl von em-
pirischen Studien nach sich gezogen. Gruppenstatistisch angelegte Vergleichsstudien
konnten die Hypothesen von Toman nicht belegen. In jiingster Zeit hat Sulloway
(1997) eine Longitudinalstudie vorgelegt, die die Tomanschen Hypothesen zum Teil
unterstiitzen. Die Diskussion ist noch nicht abgeschlossen, sie kann an dieser Stelle
auch nicht weiter vertieft werden. Auch das Thema der Geschlechterdifferenz bleibt
unangesprochen. Nicht nur fiir die Eltern macht es einen Unterschied, ob sie ein Mad-
chen oder einen Sohn bekommen und an welcher Stelle das Kind in der Geschwister-
folge steht. Auch fiir die Geschwister ist die Konstellation von Schwestern und Briidern
wesentlich.

Fiir den Einzelfall geben die Ergebnisse in der Forschung tiber Familienkonstellatio-
nen wenig her. Entscheidend ist, welche Bedeutung in den Familien den Erstgebore-
nen, den Zweit-oder Drittgeborenen oder den Jiingsten gegeben wird und welches
Geschlecht sie haben. Die Bedeutungsgebung ist wiederum abhangig von den Erfah-
rungen der Eltern in ihrer eigenen Geschwisterreihe und ihren Delegationen, Missionen
und Parentifizierungen, die sie auf die eigenen Kinder, bewuBt oder unbewuBt, rich-
ten. Eltern haben an die Kinder individuell unterschiedliche Erwartungen und iiben
unterschiedliche Einfliisse auf sie aus. Hier wird die mehrgenerationale Dynamik in Fa-
milien wirksam, die durch die tradierten unbewuBten Konflikte, Delegationen und
Auftrdge an einzelne Kinder zur nichtgeteilten spezifischen Interaktion fiihrt. Inner-
halb der Elternschaft haben Miitter und Viter an bestimmte Kinder aufgrund ihrer
eigenen ungelosten Konflikte unbewuBte Erwartungen, die sie in die Beziehung mit
einem bestimmten Kind einbringen und in dieser Beziehung auch realisiert sehen wol-
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len. Manchmal sind es vom eigenen Partner nicht befriedigte Erwartungen, die dann
vom Kind eingefordert werden.

Kinder sind nicht nur den Einfliissen der Eltern ausgesetzt, sondern auch jenen der
Geschwister, der Peergruppe, der Lehrer und der Nachbarn usw. Die auBerfamilidren
Erfahrungen scheinen in weit groBerem MaBe die seelische Entwicklung der Kinder zu
beeinflussen als bisher angenommen. Die Identifizierungsprozesse mit den Geschwi-
stern selbst scheinen eine groBe Rolle zu spielen und erkldren, wie sich Unterschiede
und Gemeinsamkeiten in der Geschwisterreihung ergeben kénnen. Das Geschwister
bietet als 1dentifikationsobjekt den Vorteil, daB es dem Kind in Starken und Schwi-
chen dhnlicher und somit weniger bedrohlich ist als die ebenfalls zur Verfligung ste-
henden Eltern. Wellendorf (1995) beschreibt Geschwister als ,Spiegel“ und ,eine Art
Doppelgédnger*. In der Geschwisterbeziehung kann 1dentifizierung und das Wiederauf-
16sen derselben geiibt werden, es konnen verschiedene Haltungen eingenommen und
aneinander ausprobiert werden (Sohni 1994).

Identifizierungen erfolgen als seelischer ProzeB vor allem auf zwei Wegen: entweder
man imitiert das Verhalten einer Person, in der Regel von bewunderten und méichti-
geren, einfluBreicheren Personen, oder man identifiziert sich mit dem komplementéaren
Verhalten, das man in der Beziehung zu diesen einfluBreicheren Personen eingenom-
men hat. Wenn man gegeniiber den Eltern in der parentifizierten Rolle war, also die
eigenen Eltern ,bemutterte”, identifiziert man sich mit dieser altruistischen Grundhal-
tung. Diese ldentifizierung von komplementiren Mustern bezeichnet man in der Be-
ziehungsforschung als ,Rekapitulation” (Benjamin 1993). In den Beziehungsmustern
gegeniiber dem Geschwister kann man entweder das Beziehungsmuster zu den Eltern
kopieren - also zum Beispiel gegeniiber dem Geschwister genauso dominant sein wie
der Vater oder das Verhalten rekapitulieren, wenn man sich gegeniiber dem Geschwi-
ster genauso unterwirft wie gegeniiber dem Vater.

Kinder identifizieren sich mit ihren Eltern in vielerlei Hinsicht. Dies schafft Gemein-
samkeiten zwischen den Geschwistern. Sie identifizieren sich aber auch mit den Ge-
schwistern selbst. Die ldentifikation spielt insbesondere in der Beziehung der jiingeren
zu dlteren Geschwistern eine Rolle. Jiingere neigen dazu, ihre dlteren Geschwister zu
imitieren, zu bewundern, und ihnen nachzueifern.

Jiingere Geschwister suchen haufig Schutz und Trost bei den dlteren Geschwistern,
sie kopieren damit das Beziehungsverhalten der Eltern-Kind-Interaktion. Altere Ge-
schwister identifizieren sich eher mit der Aufgabe, die sie den jiingeren gegeniiber ha-
ben, sie rekapitulieren ihre eigene Position in der Eltern-Kind-Interaktion.

4 Was man mit Geschwistern erlebt: Unterstiitzung, Bindung, Rivalitit und Neid
4.1 Geschwisterliche Unterstiitzung
Positive Erfahrungen mit Geschwistern, die als hilfreich und unterstiitzend bezeichnet

werden kdnnen, verstirken die Entwicklung von positiv gefarbten Objektbeziehungen,
die als ,gute® Objektrepridsentanzen verinnerlicht werden und wohl auch zum Erwerb
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von Urvertrauen beitragen. Die Objektreprasentanzen, die aus den Beziehungserfah-
rungen mit Geschwistern entstehen, konnen die verinnerlichte Struktur der Objektwelt
erweitern und negative Objekterfahrungen mit den Eltern korrigieren. Einzelkinder
kénnen dieses Manko durch intensivierte Beziehungen im Freundeskreis kompensie-
ren. Die Eltern fordern den verstarkten Kontakt auBerhalb der Familie meist intuitiv.

Geschwister unterstiitzen sich in der Regel mehr als daB sie sich bekdmpfen. Petri
(1994) betont die sozial und psychologisch stiitzenden Krifte, die sich aus dieser Be-
ziehung freisetzen lassen. Diese geschwisterlichen Unterstiitzungssysteme funktionie-
ren oft ein Leben lang. Auch wenn sich Geschwister nach der Ablésung von zu Hause
aus den Augen verlieren, weil sie entweder im Beruf eigene Wege gehen oder in ihren
neugegriindeten eigenen Familien gebunden sind, kommen sie im Alter wieder niher
zusammen. Nicht nur bei den Familienfeiern sieht man sich, auch in Krisensituationen
greift man auf die Unterstiitzung des Geschwisters oder der Geschwister zuriick. In den
Studien zum ,,social support® findet man als iibereinstimmendes Ergebnis, daB z.B. bei
schweren Erkrankungen oder bei Transplantationen zunéchst der eigene Partner und
dann die Geschwister von den Patientinnen und Patienten als bedeutsamstes Unter-
stiitzungssystem genannt werden (Bergerhoff et al. 1989).

Fir manche Kinder werden die Geschwisterbeziehungen zu einem ganz entschei-
denden Unterstiitzungssystem. Dies ist vor allem dann der Fall, wenn die Eltern wegen
erheblicher Partnerschaftskonflikte iiberwiegend mit sich selbst beschiftigt sind und
dadurch die Kinder vernachldssigen. Die Geschwister suchen dann in der horizontalen
Ebene die Geschwisterlichkeit, um das Zusammenleben weiter zu gewdhrleisten und
das Gefiihl der familidren Gemeinschaft zu spiiren.

Als mein Kollege, Herr Dr. R. seine 20jdhrige Patientin Tanja M. zum Erstgesprach aus dem
Warteraum abholte, wurde er mit der folgenden Frage konfrontiert: ,Kann meine Schwester
nicht gleich mitkommen. Ines hat ndmlich auch einen Tinnitus?“ Herr Dr. R. hatte alle Miihe,
die neben der Patientin sitzende jiingere Schwester erst einmal mit den Worten zuriickzuweisen:
,Vielleicht spreche ich erst mal mit Thnen und dann sehen wir weiter!“ In der Tat sah er dann
die Alteste erst allein, um dann in einem zweiten Gesprich die um zwei Jahre jiingere Ines da-
zuzunehmen. Danach war er tiberzeugt, daB eigentlich die ganze Familie kommen miiBte, weil
das Symptom Tinnitus der Kinder offensichtlich mit der duBerst schwierigen familidren Situation
entstanden war und jetzt immer noch aufrechterhalten wurde. Im dritten Gespréch, das als
Uberweisungsgesprich mit mir, dem Familientherapeuten, gefiihrt wurde, sahen wir die Mutter
und ihre fiinf Kinder gemeinsam. Wir erhielten das folgende Bild:

Nach einer Zuspitzung der jahrelang bestehenden ehelichen Konflikte, verbunden mit Alko-
holabusus des Mannes und MiBhandlungen der Kinder, entschloB sich Frau M. zur Trennung und
dann zur Scheidung drei Jahre zuvor. Vor zwei Jahren verlieB der Ehemann das Haus. Seitdem
wird der erbarmungslose eheliche Machtkampf iiber juristische Streitigkeiten, u.a. der Zwangs-
versteigerung des Hauses, fortgesetzt. Wie fast immer sind die Kinder in die Streitigkeiten der EI-
tern involviert. Kennzeichnend fiir diese Scheidungsfamilie war, daf sie alle auf der Seite der Mut-
ter standen und tibereinstimmend zum Ausdruck brachten, daB sie iiber den Auszug des Vaters
sehr froh waren. Auch Alex, der Jiingste, der einzige Sohn in der Familie, sagte, daB er seinen Vater
nicht vermissen wiirde. Er wechsle die StraBenseite, wenn er ihn séhe. Das Familienleben war
durch die Trennung vom Vater deutlich entlastet worden. Allerdings tauchten jetzt heftige Strei-
tigkeiten zwischen den Geschwistern auf, die vorher nur zwischen den Eltern auftraten.
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Bis zum Auszug des Vaters unterstiitzten sich die Geschwister in eindrucksvoller Weise. Alle
gehen aufs Gymnasium und sind gute Schiilerinnen, auch der Jingste ist ein guter Schiiler. Da
die Mutter beruflich sehr engagiert ist, waren Haushalt und die alltdglichen Familienaufgaben
untereinander aufgeteilt. Man half sich auch gegenseitig bei den Schulaufgaben. Jeder unter-
nahm vielféltige Freizeitaktivitaiten. Die Madchen unterstiitzten sich bei ihren altersgemaBen
Schwierigkeiten mit den Jungs in der Schule. ,Auch den kleinen Bruder ertragen wir, obwohl er
nur stdndig FuBball im Kopf hat.“ Die Notgemeinschaft hielt zusammen und bildete eine eigene
Familie innerhalb der zerbrechenden gréBeren Familie.

4.2 Geschwisterbindung

Die Bindung der Geschwister kann — muB aber natiirlich nicht - in einer solchen Fa-
milienkrise verstarkt werden.

Die Aussagen der Bindungstheorie, die das Bindungsverhalten des Kindes zu den
Elternfiguren betreffen, sind wahrscheinlich auch in abgeschwéchter Form fiir die
geschwisterliche Bindung heranzuziehen. Eine Primisse der bindungstheoretischen
Perspektive lautet (Bowlby 1975), daB ein Kind die unterschiedlichen Beziehungser-
fahrungen, die es mit seinen Bindungspersonen macht, bereits im ersten Lebensjahr
tief emotional verankert, wenn keine anderen korrigierenden Erfahrungen gemacht
werden. Es verinnerlicht kognitive Strukturen — auch Arbeits- und Organisationsmo-
delle genannt -, die das zukiinftige Beziehungsverhalten des Kindes und den Aufbau
eigener Beziehungsstrukturen und -strategien beeinflussen. Das individuelle Verhal-
ten wird also durch mentale Modelle sozialer Beziehungen, die vom Individuum
konstruiert werden, bestimmt. Diese ,inneren Arbeitsmodelle von Bindung* bleiben
iberwiegend unbewuBt und sind stabil gegeniiber Veranderungen.

Ein sicheres Bindungsmuster vermitteln erwachsene Bezugspersonen, die sich auf
die kindlichen Bediirfnisse einstellen und Kindern auch bei emotionalen Belastungen
Geborgenheit und Nidhe geben kénnen. In der Regel kann vermutet werden, daB die
priméare Bezugsperson mit groBerer Wahrscheinlichkeit dem Geschwisterkind ein eher
4dhnliches als ein divergierendes Bindungsangebot machen kann. Ubereinstimmungen
in den inneren Arbeitsmodellen von Geschwistern sind anzunehmen, auch wenn die
dyadischen Beziehungserfahrungen sehr unterschiedlich sein kénnen.

Kinder suchen die Bindung auch zu ihren Geschwistern, umso mehr wenn die Bin-
dung zu den Eltern unsicher ist. Gerade die dlteren Geschwister werden dann zu Be-
zugspersonen und die Beziehung mit ihnen kann als inneres Arbeitsmodell des Bin-
dungsverhaltens verinnerlicht werden.

Tanja, die Alteste, wurde in ihrer Familie von ihren jiingeren Geschwistern als Bezugsperson
gesucht. Sie garantierte die Sicherheit in einer Familie, die durch viele unsichere Bindungen
charakterisiert ist. Die Familiengeschichte von Familie M. zeigt viele Briiche und Diskontinui-
taten.

Frau M. wuchs als Einzelkind auf. Sie war drei Jahre alt, als sich die Mutter vom Vater scheiden
lieB. Den Vater sah sie zum letzten Mal als sie neun Jahre alt war. Bindungsperson war eher die
GroBmutter. Bei der Mutter hatte sie das Gefiihl, abgelehnt zu werden, weil sie Grund fiir die
verungliickte Ehe war und sie der von der Mutter gehaBten GroBmutter sehr dhnlich war. Von
Mutter und GroBmutter mit Schldgen streng erzogen, hatte sie das Gefiihl, daB ,mich eigentlich
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keiner recht wollte.” Die GroBmutter war dreimal verheiratet, der GroBvater der Patientin war ein
berithmter General im Ersten Weltkrieg. Der Vater von Frau M. war in ihren Augen ein Frauen-
held. Frau M. hat eine Halbschwester aus erster Ehe des Vaters, zwei Briider aus seiner dritten
Ehe. Als sie 16 Jahre alt war, heiratete die Mutter erneut. Der Stiefvater erkrankte ein Jahr spater
an einem Schlaganfall.

Frau M. setzte sich in ihren beruflichen Wiinschen durch und wurde Wirtschaftsberaterin.
Mutter und GroBmutter meinten, daB die Realschule gereicht hitte. Mit 28 Jahren heirateten
Frau und Herr M., nachdem die erste Tochter unterwegs war. Die beiden bekamen 5 Kinder, 4
Tochter (Tanja, 20 Jahre; Ines, 18 Jahre; Martina, 17 Jahre; Jessica, 15 Jahre) und Alex, den
jlingsten Sohn (9 Jahre). Herr M., ein Betriebswirt, hat offenbar viele Ahnlichkeiten mit dem Va-
ter von Frau M. Im Gegensatz von Frau M. ist er kontaktfreudig, gesellig, auch ein ,,Frauenheld“
wie ihr Vater. Zunichst wohnten das Paar und die Tochter im Haus der Mutter mitterlicherseits.
Weil Herr M. sich aus dem Biindnis zwischen seiner Frau und ihrer Mutter ausgeschlossen fiihlte,
gab es verstirkte Konflikte und deshalb einen Umzug in die Nahe der Mutter viterlicherseits.
Beide Partner waren sehr abhangig von ihren Herkunftsfamilien. Herr M. lebt jetzt wieder bei
seiner Mutter.

Die Herkunftsfamilien beider Eltern boten offensichtlich nur wenig stabile oder sichere Bin-
dungsmuster. Frau M. ist ein sog. Scheidungskind, jetzt erleiden ihre Kinder das gleiche
Schicksal. Herr M. wuchs ohne Vater auf. Manche Scheidungskinder, vor allem jene, die spater
als Patienten zu uns kommen, verfiigen iiber ein ,zerrissenes” bzw. ,geschiedenes* Familien-
bild und ein unsicheres Familiengefiihl (Cierpka 1999). Sowohl bei Frau als auch bei Herrn M.
hatte ich den Eindruck, dafB sie fiir eine Partnerschaft sehr wenig Riistzeug in die Ehe ein-
brachten.

XX &KX

~Frauenheld" im Krieg gefallen

in langer Pflege 1996 IXI O O O

1965
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Beamter Magenbeschwerden 1995

wohnt zusammen

TEX
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Abb. 1: Genogramm von Familie M.

Die Geschwister erlebten dann bei ihren Eltern ebenfalls den Beziehungsabbruch. Sie reagier-
ten als Geschwistersubsystem und banden sich verstarkt aneinander. Auch die Mutter verhielt
sich eher wie eine iltere Schwester, um den Zusammenhalt in der Restfamilie zu spiiren. Der
Preis war die ,AusstoBung“ des Vaters, der Person, die fir die destruktive Familienatmosphére
verantwortlich gemacht wurde.
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4.3 Geschwisterrivalitit und Geschwisterneid

In leidvoller Weise wiederholte sich in Familie M. iiber die Generationen hinweg ein dhnliches
Muster: Die Kinder konnten kein sicheres Familiengefiihl erwerben, das ihnen spater erlaubt hit-
te, ohne Schwierigkeiten ein vertrautes und sicherheitspendendes Beziehungssystem aufzubau-
en. Ein Familiengefiihl ist in allen familiendhnlichen Lebensgemeinschaften - nicht nur in der
sogenannten traditionellen Familie - notwendig, um die Abstimmung zwischen den individuel-
len Wiinschen und den Erfordernissen des Beziehungssystems nach Aufrechterhaltung und Ko-
hésion zu gewéhrleisten. Dieses BewuBtsein einer Einheit fiihrt dazu, daB die Interessen der ein-
zelnen manchmal auch gegeniiber den Interessen dieser Lebensform zuriickgestellt werden. In
der Krisenzeit der heftigsten elterlichen Auseinandersetzungen stellten die Kinder ihre eigenen
Interessen zuriick und vermieden viele Auseinandersetzungen im Geschwistersubsystem. Das Fa-
miliengeftih]l wurde im Geschwistersubsystem ,.konserviert",

Nach dem Auszug des Vaters verdnderte sich die innerfamilidre Situation fiir die Geschwister
dramatisch. Alle hatten sich ein harmonisches Zusammenleben herbeigesehnt und vorgestellt,
der offene Geschwisterstreit brach jedoch aus. Die Zwistigkeiten unter den Geschwistern, die
jahrelang zuriickgestellt werden muBten, bahnten sich nun ihren Weg. In der ersten gemeinsa-
men Familiensitzung zeigte es sich, wie schwierig es fiir Mutter und Kinder ist, sich zu organi-
sieren, Regeln aufzustellen und durchzuhalten, miteinander zu kommunizieren, ohne sich stan-
dig Ubertreffen oder unterbrechen zu miissen. Im Gesprdach wurde lautstark durcheinander
gesprochen, miteinander gestritten, ein gemeinsamer Aufmerksamkeitsfokus war nicht moglich.
Jeder versuchte sich in den Mittelpunkt zu stellen und Raum und Platz fiir sich einzunehmen.
Dieser Raum wurde sofort von einem anderen Familienmitglied streitig gemacht, manchmal ver-
stand man das eigene Wort nicht. In der Gegeniibertragung meinte ich als Therapeut, nur zwei
Moglichkeiten zu haben. Entweder muBte ich autoritér repressiv dazwischengehen und mir Ge-
hor verschaffen (sic! Tinnitus), oder das Zimmer verlassen und die Familie sich selbst tiberlassen.
Spater verstand ich, daB die Eltern genau in diesen Verhaltens- und Beziehungsstilen verstrickt
waren.

Es entstand der Eindruck, daB jedes der Geschwister sich sehr vernachldssigt fiihlte und un-
bedingt versuchen muBte, als einzelne/r wahrgenommen und in den Bediirfnissen angenommen
zu werden. Die Geschwisterrivalitdt bestand in einer iibertriebenen Aufmerksamkeitssuche. Jeder
wollte im Mittelpunkt stehen und das Gesprach bestimmen, was sofort zur Ablehnung, zur Zu-
rickweisung und zur Krankung durch die anderen Geschwister fiihrte. Die Geschwisterrivalitdt
war mit einem destruktiven Geschwisterneid verbunden.

Der Tinnitus der beiden &lteren Tochter war bei dem bestehenden Larm in der Familie gut
erklarbar. Auch die Mutter berichtete, daB sie sich sehr tiberfordert fiihlte und die vielféltigsten
psychosomatischen Beschwerden hatte. Eigentlich sei jeder in der Familie krank.

Die Geschwister wollten in der Familientherapie mit ihren Streitigkeiten besser zurechtkom-
men. Sie wiirden sich gegenseitig verletzen; das, was am Anfang einer Auseinandersetzung Spaf3
sei, wiirde sehr schnell ernst werden. Man wiirde sich ,runterschicken® (also blamieren, sich ge-
genseitig entwerten), um ja nicht eine Schwiche einzugestehen. Jeder miiBte Fehler von sich
weisen, man wiirde immer die Schuld beim anderen suchen. Jedes Kind will iber seine Fehler
im Schutz des therapeutischen Raumes sprechen, weil man zu Hause immer gleich fiinf andere
gegen sich habe. Eigentlich habe man keine Ubung im Respektieren des anderen und deshalb
macht es auch Angst, sich gegeniiber den Geschwistern zu 6ffnen. Entwertungen und Streit sei-
en sicherer als Intimitdt und Nahe.

Die Mutter mochte, daB sie sich nicht nur von ihrer Familie Giberfordert fihlt. In der Phantasie
sei sie in der Familie oft gar nicht anwesend.
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Als Erklarung fiir die neue Geschwisterrivalitdt und den aufkommenden Geschwisterneid wur-
de die Hypothese aufgestellt, daB nach dem Auszug des Vaters die Familie eine neue Form des
Zusammenlebens sucht. Lange zuriickgehaltene Geschwisterrivalitdten lie das so ersehnte idea-
lisiert-harmonische Familiengefiihl nicht aufkommen, das sich alle nach dem Auszug des Vaters
versprochen hatten. Ganz im Gegenteil - die zwischen Mutter und Vater bestehenden aggressiv-
destruktiven Auseinandersetzungen wiederholten sich nun unter den Geschwistern. 1dentifiziert
mit dem entwertenden und kontrollierenden Beziehungsstil der Eltern, den diese in ihrem
Machtkampf pflegten, gelang es den Kindern nicht, aggressive Auseinandersetzungen partner-
schaftlich zu gestalten. UnbewuBt hielten sie damit den Vater in der Familie und die Partner-
schaft der Eltern aufrecht.

Dieses Fallbeispiel steht fiir eine Geschwisterrivalitdt, die zunéchst kein entwick-
lungskonstruktives Potential aufweist. Die Geschwister suchten aber offensichtlich
eine angemessene, altersgemiBe Rivalitit untereinander, die jedem seine Entwick-
lungsmdglichkeiten in der Familie gewéhrleisten kann. Mit dem Willen zu einer Ver-
anderung durch die Familiengesprache tibernahmen sie in einer mehrgenerationalen
Perspektive die Aufgabe, die bisherigen Diskontinuitdten und AusstoBungen in der
Familie nicht fortzusetzen und den innerfamilidren Wiederholungszwang zu unter-
brechen.

In der familientheoretischen Auseinandersetzung mit dem Thema erscheint der ko-
evolutive Ansatz (Willi 1985) besonders geeignet, Beziehungen zwischen dem gemein-
samen Aufwachsen von Geschwistern in einer Familie und ihrer individuellen Entwick-
lung zu beschreiben. Wie mit den elterlichen Bezugspersonen schafft sich das Kind mit
dem Geschwister eine Beziehungsform, die ihm mdoglichst hilft, sich zu individuieren
und eine eigene ldentitit zu entwickeln. Willi (1996) greift auf den aus der Verhal-
tensbiologie stammenden Begriff der Nischenbildung zuriick, um diese aktive Gestal-
tung der Geschwisterbeziehung zu beschreiben. In der Verhaltensbiologie wird die Ni-
schenspezialisierung als eine Strategie der koexistierenden Konkurrenz beschrieben: In
einem gemeinsamen Wirkraum beschrinkt sich jeder Organismus auf eine enge Nische.
Je schmaler die Nische und je hoher die Spezialisierung desto geringer sind die Uber-
schneidungen mit jenen der Konkurrenten. Breite Nischen fiihren zu breiten Uberlap-
pungen und damit zu intensiver Konkurrenz. Nischenspezialisierung wird so zur hiu-
figsten Grundlage fiir die Koexistenz von Konkurrenten. Anhaltende, kréfteraubende
Rivalenkampfe kénnen dann vermieden werden. Die Konkurrenten iilbernehmen un-
terschiedliche Funktionen und beuten damit die begrenzten Ressourcen unterschied-
lich aus. Diese Strategie wird auch haufig von Geschwistern gewahlt.

Wie Richter (1963) in ,Eltern, Kind, Neurose* beschrieb, finden Kinder in ganz un-
terschiedlichen Rollen die Aufmerksamkeit der Eltern. Ein Kind gilt als das hellwache,
lebendige und quirlige Kind, das andere wird zum ruhigen Trdumer. Willi sieht in der
Vermeidung von Nischeniiberlappung, also in der Nischenspezialisierung, eines der
wichtigsten Motive, warum sich jedes Geschwister gegeniiber den anderen moglichst
unterscheiden will. Jedes Kind will damit ein moglichst intensives, spezialisiertes be-
antwortetes Wirken in der Familie erreichen. Jedes findet in seiner Spezialisierung be-
sondere Beachtung und besondere Wertschdtzung. Die Eltern fordern intuitiv diese Ni-
schenspezialisierung, zum einen, weil sie darauf bedacht sind, die unterschiedlichen
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Talente der Kinder zu férdern, zum anderen aber aus dem Bestreben, jedem Kind per-
sonliche Anerkennung zukommen zu lassen und Rivalitdten moglichst zu vermeiden.

Die verhaltensbiologische Grundlage dieses Denkansatzes beruht auf der Annahme,
daB die Geschwisterbeziehung auf der Rivalitdt beruht. Die Machtkampfe in der Fami-
lie — zwischen den Geschwistern um Beachtung und Aufmerksamkeit der Eltern - sind
eine Uberlebensstrategie und tragen ganz wesentlich zur Personlichkeitsbildung bei.
Sulloway (1997) hat in seinem neuesten Buch ,Der Rebell der Familie diese Hypothe-
se auch empirisch stiitzen kénnen. Auch er hebt hervor, daB diese Rivalitit nicht ne-
gativ sein muB. Im Darwinschen Denken ist die Rivalitit ein kreatives Phanomen, mit
dem die Nachkommen ihre Talente entfalten und perfektionieren. Letztlich dient die
Rivalitdt dazu, die menschliche Gattung voranzubringen.

Auch in Familie M. haben sich die Rivalitaten unter den Geschwistern konstruktiv entwickelt.
Nach circa einem Jahr und acht familientherapeutischen Sitzungen mit den fiinf Kindern und
der Mutter zeigen sich erste Verdnderungen in der Familiendynamik. Kommunikationsregeln,
wer wann reden darf, greifen allmahlich. Familienkonferenzen wurden zu Hause am Samstag
nachmittag eingefiihrt, in denen die anstehenden Probleme geregelt werden. Absprachen wer-
den zum ersten Mal eingehalten. Die Streitigkeiten zwischen den Geschwistern haben den ent-
wertenden Grundtenor verloren. Die Mutter hat einen neuen Freund. Der derzeitige Auszug der
altesten Tochter stellt das labile Gleichgewicht nochmals auf die Probe. Tanja war es, die in die
FuBstapfen des Vaters treten muBte und zur Partnerin der Mutter wurde. Im Erziehungsstil war
sie dabei dem Vater dhnlich. Ordnung und Ubersicht in der Familie konnte sie nur durch auto-
ritdren Druck sicherstellen. Sie hatte sich damit selbst in konflikthafte Spannungen mit den Ge-
schwistern gebracht. Konflikte zwischen den Geschwistern treten dann vermehrt auf, wenn das
dltere Kind in einer ,Erwachsenenposition® gegeniiber den jiingeren Geschwistern verharrt. Tan-
ja wurde von den Schwestern um die Ndhe zur Mutter und um ihre Machtposition beneidet.
Frau M. trug selbst zu diesen Streitigkeiten der Geschwister bei. Thre Koalition mit der dltesten
Tochter provozierte den Machtkampf zwischen den Geschwistern. Alex hilt besonders an Tanja
fest. Tanja war fiir ihn Vaterersatz, er verliert erneut ein eher ,mannliches* Identifikationsobjekt.
Tanja wird ihren Geschwistern und vor allem der Mutter fehlen. Die Geschwister sind inzwischen
aber auch der Meinung, daB sie selbstverantwortlich geworden sind und ,keine autoritire
Schwester und keinen autoritdren Vater mehr bendtigen®

Schon nach ihrem ersten Monat im Studium hat Tanja den Tinnitus verloren.

Winnicott hat sich mit der Unterschiedlichkeit von Geschwistern auseinanderge-
setzt. ,Fir die finf Kinder einer Familie gibt es finf Familien. Man braucht keinen
Psychoanalytiker dazu, um zu begreifen, daB diese fiinf Familien einander nicht not-
wendigerweise dhneln miissen und daB sie ganz gewiB nicht identisch sind“ (Winnicott
(1974 oder 1990, S. 146). Auch diesen fiinf Kindern der Familie M. ist zu wiinschen,
daB sie ihren eigenen Weg im Leben finden m&gen. Das wird ihnen mit Hilfe der Fa-
milientherapie leichter gelingen, weil sie noch einmal die Chance wahrmahmen und
sich in einer Familie eine gemeinsame Plattform schufen, von der sie mit der Unter-
stiitzung der anderen ins Erwachsenenleben starten konnen.
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