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Summary

Two Forms ofEarly Intetference in Paient-Child-Relations-

hip and Then Consequences on the School Age Level

The article is concerned with the consequences of sym¬

biotic interference in the mother-clnld-relationship. A

specific retardation in psychosocial development, typical

speech and learning deficits, and behavioral disorders

have been observed The infantile manic reaction is

shown to be in direct Opposition to this Syndrome. An at¬

tempt is made to lllustrate the origins, the psychodyna¬

mics, and the antagonistic defences and behaviours of

these Syndromes with the aid of two case histones. The

consequences of both Syndromes for behaviour and Per¬

formance in school, the situations of transference and

counter-transference between the patient on the one

hand and teachers and classmates on the other, are ana¬

lyzed. Therapeutic approaches are discussed
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Integrative Eltern-Kind-Therapie

Ein Modell zur Behandlung des Erziehungsprozesses

Von Panagiotis Panagiotopoulos

Zusammenfassung 1 Einführung

Was ist „Erziehungsberatung", was ist ihr Gegenstand
und in welchem Rahmen laßt er sich behandeln? Diese

Fragen sollen im Hinblick auf ihre Bedeutung für das

therapeutische Handeln in der Erziehungsberatungsstelle
und das vorhandene Modell der Integrativen Eltern-

Kind-Therapie (IEKT) untersucht werden. Dies fuhrt

letztlich zu der Feststellung, daß die Erziehungsberatung
ihre Bedeutung pnmar durch die Behandlung des Erzie¬

hungsprozesses erfahrt. Erziehungsberatung ist ein the¬

rapeutisches Angebot an das Kind und seine Eltern, das

mehr als eine Psychotherapie des Kindes und/oder eine

Beratung bzw. Theapie der Eltern bedeutet.

Die Erziehungsberatung ereignet sich in der therapeu¬
tischen Beziehung zum Kind und seinen Eltern; sie

schließt die Bereitstellung und den Einsatz von geeigne¬
ten therapeutischen Mitteln und Methoden in einem fur

die Veränderung des Erziehungsprozesses gunstigen
Rahmen ein.

Die IEKT will Behandlungsrahmen und -methode ei¬

ner in diesem Sinne verstandenen Erziehungsberatung
sein. Sie schafft Bedingungen fur die Gestaltung der Be¬

handlung und die Anwendung von therapeutischen Ver¬

fahren mit teilweise neuen Funktionen.

Therapeutisches Vorgehen in der Erziehungsberatung
ist heute zur Tradition geworden, und die Tätigkeit des

Erziehungsberaters ist weitgehend nach therapeutischen
Grundsätzen ausgerichtet. Diese Entwicklung bedarf ei¬

gentlich gar keiner Rechtfertigung, denn -

so konnte

man behaupten -

sie hegt in der Natur der Sache. Die

therapeutischen Ansätze der Erziehungsberatung, die un¬

terschiedlichen Arbeitsweisen von Beratungsstellen, oii-

entieren sich an den psychotherapeutischen Schulen und

ihren jeweiligen Verfahren; in gewissem Sinne verstehen

sie sich als eine weitere Anwendung derselben in einem

neuen Tätigkeitsfeld (Bommcrt 6 Plessen, 1978; Holzet,

1981). Manche Erziehungsberater stehen dieser Konzi-

pierung therapeutischen Handelns in der Erziehungsbe¬

ratungsstelle allerdings auch skeptisch gegenüber, da sie

darin ein Hindernis fur die Erfüllung ihrer Aufgabe se¬

hen. Auf jeden Fall wirft das psychotherapeutische Han¬

deln in der Erziehungsberatungsstelle Fragen auf, die oft

genannt wurden (z.B. Bommcrt & Plessen, 1978; Bleuet,

1979; Holze/, 1981), aber wenig Niederschlag in wissen¬

schaftlichen Publikationen über die Erziehungsberatung

gefunden haben. Mit der bloßen Einführung neuer the¬

rapeutischer Verfahren aus der Psychotherapie ist es des-
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wegen auch nicht getan, denn diese Fiagen betreffen die

Konzeption des theiapeutischen Handelns in dei Eizie¬

hungsberatung schlechthin, bzw erfoidern eine Bestim¬

mung derselben

Vom psychologischen Standpunkt aus betrachtet kön¬

nen die notwendigen Veränderungen am spezifischen

Gegenstand dei I i/iehungsberatung nur in einem seinei

Struktui nach so beschaffenen Rahmen erzielt werden,

daß dann Veianderungsprozesse ausgelost und gestaltet
weiden können

Mit ihrem therapeutischen Angebot wendet sich die

Fr7iehungsbetatungsstelle hauptsächlich an Kinder, Ju-

gendhehe und an Eltern Bei deien Behandlung muß sie

sich an den zyyischen ihnen bestehenden Untei schieden

onentieien So \eisteht sich z B die Zusammenaibeit

mit den Eltein des Kindes, in welcher Foim auch immei,

als unabdingbaie A^oiaussetzung für seine Behandlung,
wählend die Therapie eines Jugendlichen erfoidein

kann, daß seine Eltern der Behandlung seiner Problema

tik ferngehalten weiden müssen In den weiteren Ausfuh-

i ungen wnd aut diese Thematik nicht naher eingegangen

weiden, sie beziehen sich ausschließlich - wie auch das

hier voigestellte Modell der IEKT selbst - auf die Be

handlung des Kindes im Sinne dei Eiziehungsberatung
Bei der Behandlung des Kindes gehen sämtliche thera¬

peutischen Ansätze dei Erziehungsbeiatung vom Grund¬

satz aus, daß die Eltern an diesem Prozeß beteiligt sein

müssen Es gibt allerdings zum Teil recht gegensatzliche

Vorstellungen darubei, wie die Zusammenarbeit mit dem

Kmd und seinen Fltern gestaltet weiden soll (Holzet,

1981) Dieses ist eine Schlusselfrage fui die Konzeption

therapeutischen LIandelns in der Erziehungsbeiatungs-

stelle, denn die fm diesen Bei eich gültigen Ziele können

nur uber die Zusammenarbeit mit dem Kind und den El¬

tern erreicht weiden

Ausgehend von dei Eifahiung aus der Zusammenai¬

beit mit Klienten, deien Problematik und die sie beglei¬
tenden Umstände dem üblichen Behandlungsangebot der

I iziehungsbeiatung eine getinge Chance einräumten,

muß dei oben genannten Erage weiter nachgegangen

werden, wobei untei diesen Bedingungen das therapeuti¬
sche Angebot als solches und seine impliziten Rahmenbe¬

dingungen neu zu überdenken sind Aus der kritischen

Haltung dem Angebot gegenubei knstalhsiert sich der

Wunsch, den therapeutischen Auftrag direkt in Bezie

hung zum Gegenstand dei Lrziehungsberatung zu setzen

und daraus seine inhaltliche Bestimmung zu versuchen

Dies soll die Grundlage fur die Gestaltung eines entspre¬

chenden therapeutischen Angebots bilden Die Überle¬

gungen zum Behandlungsgegenstand dei Erziehungsbe¬

ratung bilden einen Teil des theoretischen Hintergrundes
dei IEKT und damit eine Voraussetzung fur das Ver¬

ständnis

Entsprechend dem gegenwartigen Entwicklungsstand
des Modells und dei Ungewißheit uber seine impliziten

Voraussetzungen und therapeutischen Möglichkeiten
bleibt auch seine Anwendung zunächst beschrankt auf

die Zusammenarbeit mit Klienten, bei denen eine umfas¬

sende Veränderung des Erziehungsprozesses notwendig

ei scheint Bedingung dafui ist selbstveistandhch, daß

aufgiund der allgemeinen Situation von Kind und Eltern

die Duichfiihrung des Modells als indiziert angesehen
werden kann Die Klaiung dei Indikationsfrage gehört
zusammen mit andeien Aspekten in die Vorbeieitungs-

phase des Modells, woiauf ich im Rahmen diesei Arbeit

nicht naher eingehen weide

Die positiven Erfahrungen geben Anlaß zu der Veimu

tung, daß mit diesem Modell Veianderungen im Sinne

dei Erziehungsberatung eizielt weiden können Die wei¬

tere Entwicklung des Modells in theoretischei und piak
tischet Hinsicht, die nur durch die Untei Stützung von

Kollegen reahsieit werden kann, wird zeigen, ob, unter

welchen Bedingungen und in welchem Zusammenhang

dieses Modell eine Alternative daisteilen kann

2 Uber den therapeutischen Gegenstand der Erziehungs¬

beratung und den Behandlungsrahmen

2 / Eltein-Kind-Bezichung und Erziehungspiozeß

Dei ontogenettsche Entwicklungsstand des Kindes

weist im Vergleich zu dem des Erwachsenen Unter¬

schiede auf, die sowohl seine koipci liehe, psychische und

geistige Fntwicklung wie auch sein soziales Verhalten be¬

treffen Diese Tatsache bringt das Kind in em besonderes

Verhältnis zu Erwachsenen, da in seiner Beziehung zu

ihnen wichtige ArDraussetzungen und Möglichkeiten fui

die Befriedigung dei Beduifnisse und fur die Entwick¬

lung des Kindes schlechthin hegen Aus dieser Perspek
tive gesehen ist das Besondere in dieser Beziehung der

ihr implizite Abhangigkeitscharakter fui das Kind Die¬

sei entwicklungsbedmgte Charakter der Beziehung stellt

seinem Inhalt nach eine natürliche Voraussetzung fui die

persönliche Entwicklung des Menschen dar In diesem

Zusammenhang heißt Entwicklung, sich von dei Abhän¬

gigkeit zur Selbständigkeit hin bewegen In der Bezie¬

hung zum Kind haben also die Erwachsenen einen un¬

entbehrlichen Beitrag zur Sicherstellung seiner Entwick¬

lung zu leisten bzw das Kind braucht entsprechend sei¬

nen Fähigkeiten, Möglichkeiten und Bedurfnissen die

Unterstützung dei Erwachsenen, um seinen Platz in der

menschlichen Gemeinschaft zu finden Gewöhnlich wird

dieser Inhalt mit dem Begriff „Erziehung" wiedeigege-

ben, obwohl seine Bedeutung sich in manchei Hinsicht

davon unterscheidet (Fend, 1976) Fur mich ist es abei

wichtig, hiei eine Verbindung zu diesem Begriff herzu¬

stellen, um im Rahmen dei Erziehungsberatung bleiben

zu können

Die Entwicklung des Kindes in diesem Sinne kann als

ein Piozeß v "r standen weiden, der in dei Beziehung zwi¬

schen Kind und Erwachsenen stattfindet Darüber hinaus

scheinen fur das Kind Beziehungen zu Peisonen, die ihm

in zeitlicher und räumlicher Hinsicht nahe stehen und

damit zui „Abhängigkeit" des Kindes einen direkten Bei¬

trag leisten von besondeier Bedeutung zu sein Dabei ist

zwischen primären und sekundaien Beziehungen zu un¬

terscheiden Kennzeichnend fur die primären Beziehun-Vandenhoeck & Ruprecht (1985)
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gen ist ihr ausschließliche Charakter fut die F ntw ick

lung und Ei Ziehung des Kindes, wählend die sekundären

sich eher komplementär zu den ersteren veihalten

Ich beabsichtige hier nicht, eine Klassifikation der Be¬

ziehungen des Kindes voi zunehmen, vielmehr soll damit

der entwicklungspsychologische Standpunkt uber die

„Fltern-Kind-Beziehung" zum Ausdruck kommen Da

nach ist diese Beziehung in gewissem Sinne dei natür¬

liche Lebensraum des Kindes

Es kann genei eil gesagt werden, daß die Entwicklung
des Kindes in Bezug auf seine Eltein stattfindet So kann

auch nur in dieser Beziehung die Kiaft fur die Transfor¬

mation des Abhängigkeitsverhältnisses zui Selbständig¬
keit liegen Bei diesem Vorgang braucht das Kind das

Gefühl der emotionalen Sichei heit gegenubei den Eltern

und die Beteitstellung eines differenzierten Eiziehungs-

angebots ihrerseits

Dabei muß abei auch die Bedeutung dieser Beziehung
für die Eltein selbst berücksichtigt werden Sie ist fur sie

weniger eine gesellschaftliche Veipthchtung, als vielmehr

ein persönliches Anliegen, das nui in diesem Rahmen sei¬

nen Ausdiuck finden kann Es ist davon auszugehen, daß

in dei Ei Ziehung des Kindes auch persönliche Erwartun¬

gen und Bedurfnisse dei Eltein einfließen, die genauso

erfüllt werden müssen Dei Eiziehungspiozeß ist so als

ein wichtigei Rahmen fur die persönliche Entwicklung
des Kindes und dei Eltein zu verstehen Fur den positi¬

ven Vei lauf des Erziehungspiozesses ist es notwendig,

daß seine Struktui eine Interaktion zwischen Kmd und

Eltern ermöglicht, die die Äußerung und Erfüllung der

gegenseitigen Erwartungen gewahrleistet

2 3 Rahmenbedingungeri fui du Behandlung des I i/u

littngsprozesses

Es muß davon ausgegangen werden, daß Kmd und 1 1

tern gleicheimaßen che therapeutische Hdtt des I tzie

hungsbeiateis brauchen, damit sie ihie Situation und ehe

Beziehung zueinander verandern können Det Bcratei

hat sich therajieutisch an das Kind und ehe I Item zu

wenden Dieses Verständnis von Eiziehungshetatung (als

Behandlung des I rziehungspiozesses) verlangt einen

Rahmen, in dem sowohl che V ciander ung dei bestehenden

peisonhchen Pioblematik dei beteiligten Personen wie

auch die Lrweiteiung der I iziehungsmoghchkeiten ange¬

strebt weiden kann Daiaus eigibt sich zwangsläufig eine

inhaltliche und methodische Ltwcrteiung bzw Veiande

Hing des Behandlungsangebots dei I lziehungsbciatungs
stelle fur ihre Klienten Eolgende Rahmcnbedingungen
scheinen dabei von besondeiei Bedeutung zu sein

- Das Kind und seine I kein sind fui ehe 1 iziehungsbe

iatungsstelle gleichwertige Klienten, tl h zum Kmd

und zu den Eltein soll eint gleicheimaßen thetapeu
tisch tragfahige Beziehung heigestellt weiden

- Die peisonhche Situation der Klienten, die I izie

hungsschwiengkeiten und das Eizichungsangebot
bilden fui den Eiziehungspiozeß gemeinsam den eigent¬

lichen Bezugspunkt des theiapeutischen Handelns

- Die inhaltliche Bestimmung und methodische Konzep

tion des theiapeutischen Handelns hangen zum einen

von dei peisonhchen Situation dei Klienten und zum

andern von dei dem Anspiuch einei Vei ander ung des

Eiziehungsptozesses immanenten Zielsetzung ab

2 2 Der Liziehungsprozeß als Behandlungsgegenstand dei

Eiziehungsbeiatung

Die fur den positiven Verlauf des Erziehungspiozesses

notwendige Stiuktui dei Eltem-Kind-Beziehung ist

nicht von vornherein gegeben und auch nicht selbstvei-

standlich Sie setzt voi aus, daß die beteiligten Personen

sich in einer Situation befinden, aus der heraus sie die Fr

Wartungen und Bedurfnisse des andeien wahrnehmen

und ihren Beitrag zur Befriedigung leisten können Die

Zusammenaibeit mit Klienten beginnt in der Eiziehungs

beiatungsstelle meistens mit der A7oi Stellung des Kindes

wegen einei bestimmten Symptomatik, etwa Leistungs

oder Verhaltensauffalhgkeit Oft ist schon im eisten Ge¬

sprach mit den Eltern festzustellen, daß dei Eiziehungs¬

piozeß dabei eine Rolle spielt Häufig hegt die Annahme

nahe, daß die Stoiungen des Erziehungsprozesses das

größere Pioblem dai stellt Beti achtet man die Auffällig¬
keit des Kindes aus dei Peispektive des Eiziehungspro-

zesses, dann charaktensieien sie die Situation des Kindes

im Erziehungspiozeß und bleiben somit lediglich ein Teil

des therapeutischen Gegenstandes der Ei ziehungsbei a-

tung Die Situation dei Eltein kennzeichnet den anderen

Teil Es muß hiei als therapeutischei Gegenstand der Ei

Ziehungsberatung dei gestoite Eiziehungspiozeß ver¬

standen werden

2 4 Die psychothetapeutische Orientierung dei Li ziehungs¬
bei atung und die Behandlung des Fiziehungsprozesscs

Nach dei Bestimmung des Gegenstandes det Ltzie

hungsbetatung und dei Formulierung wichtiger Rth

menbedingungen fui die Behandlung mochte ich der

Ei age nachgehen, ob in den theiapeutischen Ansätzen

der Eiziehungsbeiatung eine Behandlung des Fizie-

hungsprozesses stattfindet bzw stattfinden kann Die

Psvchotherapie laßt sich im allgemeinen aus dei Bezie

hung zu einei Pioblematik (Störung, Krankheit) und dei

Möglichkeit einei Veränderung bestimmen Dei psycho

therapeutische Rahmen bedeutet also für das theiapcuti
sehe Handeln dei Ei ziehungsbei atungsstelle, daß hiei

die Pioblematik einer Peison bzw eines Systems in den

Mittelpunkt des Interesses gestellt wttd, die durch die

Anwendung von geeigneten theiapeutischen Mitteln

überwunden weiden soll Auf den ersten Blick scheint

diesei Rahmen den Erwartungen der Eltern - sie außetn

sich als Auftrag fut die Behandlung dei Problematik ih¬

ies Kindes - und den Autgaben des Beraters zu genügen,

um somit die Eiziehungsbeiatung als „Beratung dti I I-

tein und Psychotherapie fui das Kind" zu definieren

(Dieikiiuis, 1969, S 98) Damit ist auch deutlich, daß die

therapeutische Tätigkeit des Liziehungsbtrateis in ihrer

psychotherapeutischen Konzeption von einem kindei

psychotherapeutischen Standpunkt her bestimmt wirdVandenhoeck & Ruprecht (1985)
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Holzet (1981) unterscheidet zwei „Aibeitsweisen von

Beratungsstellen", ehe er als „kmdzentneite" und „fami-

henzentileite Beratungsstelle" bezüglich der zugrunde¬

liegenden psvchotheiapeutischen Ansätze identifiziert

Fs muß abei deutlich gesagt werden, daß der kindei psy-

chotheiapeutische Standpunkt sowohl „kindzentrierte"

als auch Jamihenzentnerte \ibeitsweisen" umfassen

kann, wenn die theiapeutische Zielsetzung dieselbe

bleibt Chaiaktenstisch dafut ist die Tituherung dei übli¬

chen Behandlungsveifahren der Frziehungsberatung von

Sclinndtchcri 6 Baumgartel (1980) als „Methoden der

Kindeipsvchotheiapie", wozu sie sogar Elteinberatung
und Eannhentheiapie lechnen Die kinderpsychother¬

apeutische Onentieiung des therapeutischen Handelns in

det Ltziehungsbeiatung bildet zweifellos den inhaltli¬

chen Hinteigiund der ausdrücklich foimuherten Erwar

tung mancher Ei ziehungsbei atei als „Anwalt des Kin¬

des" gesehen zu werden

Die voi hei igen Ubei legungen fuhren zu der Feststel¬

lung, daß dei Gegenstand dei Erziehungsberatung sich

nicht allein aus dem Zusammenhang dei Problematik des

Kindes, sondern aus dei des Eiziehungspiozesses bestim

men laßt, dei Kind und Eltein betrifft Auf diesem Hin¬

teigiund stellt sich hiei die Frage Sind in einem kinder-

psvchotherapeutischen Rahmen die flu die Behandlung
des Eiziehungspiozesses notwendigen Bedingungen ei-

fulit, bzw kann det kindeipsvchotheiapeutische Stand¬

punkt und das dai an orientierte theiapeutische Handeln

dei Erwaitung auf eine Behandlung des Eiziehungspro-
zesses entsprechen'1

Der kinderpsychotherapeutische Standpunkt laßt sich

in folgenden Punkten zusammenfassen

- Die Problematik des Kindes bzw das Kind selbst

bildet den Mittelpunkt des therapeutischen Inteiesses

- Aus diesem Giund wnd eine Beziehung zu den Eltern

des Kindes gesucht bzw hergestellt
- Diese Beziehung ist pnmar eine beratende (sie betrifft

ein Problem bzw die Pioblematik einer dritten Per¬

son), sie kann abei auch eine therapeutische Struktu-

i lerung ei fahren, wenn die Situation der Eltern/Eann-

he in Zusammenhang mit der Problematik des Kindes

die therapeutische Aufmerksamkeit des Erziehungsbe-
lateis veilangt

- Das Einbeziehen der Litern in che Behandlung des

Kindes bedeutet, daß sie dabei entweder als Co-Thera-

peuten und/oder stabilisierender Faktoi von therapeu¬
tischen Effekten in Anspiuch genommen werden

Auch che impliziten Annahmen des kindei psychothe¬

rapeutischen Standpunktes sollen hier kurz erwähnt wer

den

- Zwischen Lrziehungsberatei und Eltern besteht Über¬

einstimmung darüber, daß das Wohl des Kindes Pno

ntat besitzt

- Die Eltern sind mehr odei weniger in der Lage, einen

Beitiag zu Veiandeiung der Situation des Kindes zu

leisten

Aus den genannten Punkten laßt sich feststellen, daß

dei kindeipsychotherapeutische Standpunkt die Anpas¬

sung und Konzentiation des therapeutischen Handelns

auf die Problematik des Kindes zur Folge hat bzw daß

duich die theiapeutischen Aktivitäten des Erziehungsbe-
tateis rn diesem Rahmen eine Veränderung der Situation

des Kindes im Sinne der Behandlung seinei Problematik

und dei Verbesseiung dei dafui notwendigen Erzie-

hungsbedmgungen angestrebt wird Zur Klarung der

Frage, ob dei kindeipsychotherapeutische Standpunkt
der Behandlung des Eiziehungspiozesses genügen kann,

muß meines Erachtens auch die Zielsetzung dei Eizie¬

hungsberatung bei uiksichtigen Ihr Ziel ist es, die Ei Zie¬

hungskompetenz zu foidetn, Erziehungsbei atung voll¬

endet sich in dei Erhöhung der Eiziehungskompetenz
Damit unterscheidet sich abei die Erziehungsbei atung
von der Kinderpsychotheiapie als Institution und im

Voi gehen giundsatzhch Es stellt sich nun die Frage, ob

dei kindei psy chotheiapeutische Rahmen eine so inten¬

dierte Behandlung eimoghcht, bzw inwieweit in diesem

Rahmen nicht die Ei Ziehung in ihrer Bedeutung fui die

persönliche Entwicklung des Kindes und der Eltern ver¬

kannt wnd

Die Behandlung des Eiziehungspiozesses, d h seine

positive Gestaltung, zielt auf die Befähigung des Kindes

und seiner Eltern ab, die gegenseitigen Erwaitungen
wahrnehmen und erfüllen zu können Der gestörte Ei¬

ziehungspiozeß soll eine neue „inhaltliche" Bestimmung

erlangen Die Erfahrung der eigenen Situation sowie der

des anderen, zusammen mit dem Erwerb der notwendi¬

gen Grundlagen fui die Gestaltung einei Eiziehungsbe-

ziehung zwischen Kind und Eltern, bestimmen zugleich

Gegenstand und Ziel der Behandlung des Erziehungs¬

piozesses

Dei erarbeitete Hintergiund erlaubt nun, eine Antwort

auf die gestellte Erage zu veisuchen, wobei hiei auf die

Auseinandei Setzung mit den therapeutischen Ansätzen

der Eiziehungsberatung vei ziehtet weiden muß

Es laßt sich generell folgendes sagen Der kinderpsy¬

chotherapeutische Standpunkt und das dai an onentieite

Behandlungskonzept der Eiziehungsberatung kann den

Anforderungen der Behandlung des Eiziehungsprozes-
ses als eigentlichem Gegenstandes dei Lrziehungsbera-

tung deshalb nicht genügen, weil grundlegende Bedin

gungen des Eiziehungspiozesses, wie z B die Eifahrung
der gegenseitigen Erwaitungen, nicht beiucksichtigt wer¬

den, bzw die fur eine neue inhaltliche Gestaltung des Er¬

ziehungsprozesses notwendige therapeutische Arbeit auf

die Behandlung von Auffälligkeiten und Pioblemen des

Kindes reduziert wnd

Als Alternative dazu mochte ich aus dei Peispektive

des Piaktikeis die Beschreibung des Modells dei inte¬

grierten Eltern-Kind Therapie (IEKT) in den wichtig
sten Bestandteilen vorstellen

3 Das Modell der Integrativen-Eltern-Kind-Therapie

(IEKT)

Das Modell zielt auf die Beeinflussung des Erzie

hungspiozesses und so onentiert sich auch das Vorgehen
an diesem Ziel Dieses fordert die Erstellung eines Be-Vandenhoeck & Ruprecht (1985)
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handlungstahmens, in dem dei Frziehungspiozeß selbst

zum Gegenstand der Behandlung gemacht weiden kann

3 1 Technische und räumliche V oiaussetzungcn

- Die Teilnahme von zwei Therapeuten einei dei The

rapeuten übernimmt die Behandlung des Kindes (Kin

dertherapeut), der andeie die Betieuung dei Eltein

(Elterntherapeut)
- Die Arbeit mit den Klienten findet überwiegend in

zwei geeigneten Räumen statt Im Kmdertherapietaum
befinden sich der Kindertheiapeut und das Kind, in

dem daran angrenzenden Beiatungsraum befinden

sich dei Llteintherapeut mit den Eltern

- Zwischen beiden Räumen ist eine Einwegscheibe ange

bracht

- Dutch die Linwegscheibe und mit Hilfe einei Ton

ubertiagungsanlage kann das Geschehen im Kinder

theiapieraum vom Beratungsraum aus visuell und au

ditiv vei folgt werden Es kann aber auch durch Zuzie

hen eines sich vor der Einwegscheibe befindenden

Vorhangs die Sicht zum Kindertherapieraum versperit

weiden bzw durch das Ausschalten der Tonubertra

gungsanlage das Hoien veihindeit oder unterbrochen

werden

3 2 Behandlungsztele

Behandlungsziel ist es, den Erziehungspiozeß weitge

hendst so zu verandern, daß er den Bedurfnissen, Erwar

tungen und Möglichkeiten dei zu behandelnden Perso¬

nen entspricht Hierzu ist es notwendig, daß sie im Rah

men der Behandlung zu neuen Erfahrungen gelangen,
die übet die Verandeiung der peisonhchen Befindlich¬

keit und che Verandeiung ihr er Beziehungsstrukturen

neue Möglichkeiten fui den Erziehungspiozeß ei offnen

Die Zusammenarbeit mit dem Kind strebt folgende
Ziele an

- Das Kind soll sich seinei Situation, seinei Schwierig¬
keiten und Möglichkeiten bewußter werden, damit es

zur Verandeiung seiner Lage aktivet beitragen kann

- Seine Beziehungen zu wichtigen Bezugspei sonen sol¬

len geklart werden, um seine Position den Eltein ge

genubei konstiuktiv vei andern zu können Dazu ge¬

hört, daß es seine eigenen Bedurfnisse und Gefühle

nicht nui wahrnehmen, sondern auch angstfiei äußern

kann

- Fs soll sich neuen Eifahiungen gegenubei offenei vei

halten können

Mit den Eltein werden folgende Ziele angestiebt
- Sie sollen den Zusammenhang zwischen ihrer eigenen

Situation und dei des Kindes erkennen,
- die eigene Situation und die des Kindes bewußtei erle¬

ben,
- Erwartungen an das Kmd besser realisieren,

- mit eigenen und fiemden Gefühlen und Problemen

konstruktiver umgehen
- das Kind auch aus einei anderen Perspektive (Kmder-

therapie) erleben können, um so Stoifaktoien des Er

Ziehungsprozesses identifizieren zu können und ihr ci

genes Ei ziehungsverhalten bessei wahi zunehmen

- die Möglichkeiten und Schwierigkeiten des Kindes

bessei einschätzen,
- sich sprachlich diffeienzieitei ubei Lizichungsfiagen

und piobleme austauschen

J 3 Votgehen

Die Beschieibung des Voigchens besehtankt sich uif

die Behandlungsphase des Modells, \ oibeieitungs und

Nachbetreuungsphase weiden hiei nicht eiliuteit

Zur Realisierung dei Behandlungsziele im Rahmen der

beschriebenen Voiaussetzungen des Modells wnd fol¬

genderweise vorgegangen

A7oi jedem Behandlungsteimin tieften sich che beiden

Theiapeuten und diskutieien die zu beiucksichtigcnden

Aspekte dei folgenden Stunde und legen gemeinsam che

jeweiligen Behandlungsziele fest Dabei stutzen sie sieh

u a auch auf die Verlaufspiotokolle dei voiheigehenden

Stunde(n) Die Voibesprechung soll gewährleisten, daß

eineiseits der Kindertherapeut die Aspekte bcrucksiihti

gen und einbeziehen kann, die sich aus dei Arbeit mit

den Eltern ergeben, andeieiseits der Elterntheiapeut che

Planung des Kindertherapeuten fui die folgende Stunde

kennenleint, um sich in der Arbeit mit den 1 kern dai uif

beziehen zu können

In der Stunde selbst nimmt dei Kindei theiapeut seine

Arbeit mit dem Kind im Kindeitherapieiaum auf, wobei

er diese nach einem der in Fiage kommenden kinder the

rapeutischen Verfahien struktui lert Währenddessen

konzentneit sich dei Elterntheiapeut im Beiatungsiaum
auf die Eltern und hak sich je nach Stand dei Behand

lung bereit, mit ihnen zusammen einen Feil dei

Kindeitheiapie zu verfolgen oder die verfugbaie Zeit

mehr auf deien eigene Pioblematik zu verwenden Fi hat

damit folgende Aufgaben zu erfüllen Zum einen untei-

stutzt er mit Hilfe dei gemeinsamen Beobachtung dei

Kindertherapie die Eltern dabei, die Situation ihr es Kin

des und seine Schwiengkeiten wahi zunehmen und zu

verstehen Zum andern halt ei sich bereit, Einwuite dei

Eltern, die durch che Beobachtung dei Kindeitheiapie

ausgelost weiden, autzunehmen und zu bespiechen bzw

von sich aus lelevante Aspekte der Kindertheiapie an/u

sprechen Dadurch werden Veibindungen zwischen dei

Problematik des Kindes und der der Eltein, wie sie in dei

Beziehung der Eltern zum Kind, zu sich selbst und/odei

zu lhiem Partner zum Tiagen kommen deutlich Die Be

arbeitung diesei Situation kann daduich erleichteit wei

den, daß dei Elteintheiapeut den Voi hang vor der Em

wegscheibe schließt und den Ton aus dem Nebenraum

abstellt

Es hat sich als gunstig eiwiesen, zunächst gemeinsam

mit den Eltein 10-15 Minuten lang die Kindeitheiapie
zu verfolgen und dann die akustische und optische Vei

bindung zum Nebenraum zu unterbrechen Sobald in

diesem Rahmen kerne mgemessene Beaibeitung dei

eventuell aufgetretenen peisonhchen Pioblematik dei Fl

tern erfolgen kann, besteht die Möglichkeit, leimine seVandenhoeck & Ruprecht (1985)
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patat mit den 1 kein bzw mit einem I lteinted zu veiein-

baien fmewciteie Aufgabe des Llteinthtrapeuten in dei

Bespiechung mit den Litern ist die Transfoimation dei

therapeutischen Lifahiungen in Alltagssituationen zu

toi dein und hieibei den Litern bei dei Gestaltung kon-

kietcr Eiziehungssituationen Hilfen zu geben
Die Zusammenaibeit mit den Klienten wird nach jeder

Stunde von den Theiapeuten kurz bespiochen und untei

Bezugnahme auf einen Tragenkatalog protokolliert Dies

dient als Giundlage tui die Vorbereitung dei nächsten

Stunde und als Kontrolle tur den Gesamtveilauf des Be-

handlungspiozesses Die Behandlungstenmne finden ge¬

wöhnlich in wöchentlichen Abstanden statt Nach einem

Behandlungsblock von funt Sitzungen erfolgt m dei Re¬

gel eine gemeinsame Bespiechung aller Beteiligten ubei

den Stand dei Behandlung

4 Annahmen zu den Wirkfaktoren der Intergrativen-

Eltern-Kind-Therapie (IEKT)

Aus dei Beschieibung des Modells konnte der Ein¬

druck entstanden sein, daß es sich hierbei lediglich um

eine vveiteie Anwendung bekannter theiapeutischer Me¬

thoden dei Eiziehungsbeiatung in einem besondeien

Rahmen handelt Es daif jedoch nicht ubei sehen werden,

daß die \nvvendung diesei Methoden hier unter be¬

stimmten psychologischen Pnnzipien eifolgt, mit deren

Wnkung ihnen eine neue Punktion zuteil wird, in diesei

Funktion weiden sie im gegebenen Rahmen fui die Be¬

handlung des Eiziehungsprozesses in Anspruch genom¬

men So wird z B mit dem Einsatz kindertheiapeutischer
Methoden nicht nur die Behandlung des Kindes ange¬

stiebt, sondern gleichzeitig auch eine Verandeiung sei¬

tens dei Eltern

Die Thematisieiung dei Besonderheiten des Modells

kann hiei nui tiagmentansch an Hand der Bestandteile

geleistet weiden, die aus gegenwaitigen Annahmen uber

seine Wnkfaktoien abgeleitet werden können So wird

auth in den folgenden Punkten nur auf jene Annahmen

Bezug genommen, die eineiseits zur Konzipieiung des

Modells beigetiagen und andererseits fur die Anwen¬

dung des Modells gegenwattig eine Onentierungshilfe
dai stellen

- Getiennte Behandlung
Die räumliche Ttennung und deien Gestaltung, ent¬

sprechend der jeweiligen Situation dei Klienten, er¬

weist sich in Zusammenhang mit der Auswahl geeigne¬

ter Methoden als hilfreich besonders fui die Behand¬

lung der jeweiligen persönlichen Problematik Die

raumliche 1 rennung scheint den anfänglichen Verstel¬

lungen und Erwartungen der Eltern zu entsprechen,
daß die Pioblematik ihres Kindes der Unterstützung
eines Lxperten bedarf Damit wird abei mein Raum

tui ehe Daistellung ihr eigenen Pioblematik geschaf¬
fen und der Zugang zu dei des Kindes erleichteit

Besonders hervorzuheben ist auch die Tatsache, daß

duich che Tiennung eine direkte Reaktion auf das

\ erhalten und die Behandlung des Kindes seitens dei

lltein ausbleibt Sie bekommen nui die Möglichkeit,

wahiend det Beobachtung dei Kindertherapie ihre Re

aktionen zum Ausdiuck zu billigen und diese mit ih¬

rem Fheiapeuten zu pioblematisicen Daraus ergibt
sich eine „direkte" Möglichkeit zui Reflexion und Er¬

fahrung des eigenen Erziehungsverhaltens Mit dem

Einsatz der vorhandenen technischen und methodi¬

schen Mittel findet die Kindertherapie Eingang in die

Behandlung dei Fltern, die damit Gelegenheit haben,

lht Kind und die Beziehung zu ihm aus einer anderen

Peispektive und auf einer anderen Ebene zu eileben

Die Erorteiung dei Handlungen des Kindertherapeu-
ten erleichteit zusätzlich das theiapeutisch angestrebte
Ziel des „Leinens am Modell"

Die gemeinsamen Bespiechungen
Hiei haben die Klienten in dei dnekten Beziehung
zueinandei mit dei Unterstützung ihrer Therapeuten
die Möglichkeit, neue Kommunikations- und Veistan-

drgungsformen zu praktizieien Diese Sitzungen die

nen zugleich dei Überprüfung des Behandlungsstan¬
des duich alle Beteiligten und bilden den Rahmen fui

die Ausarbeitung gemeinsamei Entscheidungen
Die gemeinsame Sjirache
Im gegebenen Rahmen dieses Modells sind die Bedin¬

gungen für das Erleinen und Anwenden einer gemein

samen Etziehungsspiache als Voraussetzung fur die

Veiandeiung des Erziehungspiozesses erfüllt

Das Entweifen von Erziehungsplanen
Untei Mitwnkung des/der T heiapeuten entwerfen die

Eltern Plane fui die Bewältigung bestimmtet alltag¬
licher Situationen im Umgang mit dem Kind Dies

tiagt auch zur Bestaikung des Gefuhls bei, daß die Er¬

ziehung des Kindes als gemeinsame Aufgabe besser

gelingen kann Mit der hier bewußt angestrebten Ver¬

teilung der Vei antwortung wiid Raum fur eine offene

Beziehung innerhalb der Familie geschaffen Außei

dem soll durch solche Plane der Tiansfer von neuen

Erfahi ungen unterstützt und die Eortsetzung der in

der Behandlung entwickelten Ansätze außeihalb dei

Behandlungssituation sicheigestellt werden

Die Besprechung dei Erfahi ungen der Klienten mit ih¬

ien Planen hilft gleichzeitig den Therapeuten, ihr An¬

gebot an die Realität dei Klienten anzupassen

¦ Zwei Therapeuten
Der Einsatz zweiei Therapeuten mit vorher festgeleg¬
ten Rollen eifullt eine doppelte Eunktion Einerseits

eileichteit die Rollenfestlegung die Herstellung einei

dnekten und sicheren theiapeutischen Beziehung,
wahiend andeieiseits die Zusammenaibeit der beiden

Theiapeuten die von vornherein eine gemeinsame Pia

nung und Verantwortung des therapeutischen Piozes-

ses und dei Behandlung dei Klienten schlechthin bem

haltet, che Möglichkeit einer gegenseitigen Supervision
einschließt So gesehen bleibt die therapeutische Aibeit

unter standiger gegenseitige! Kontiolle und wukt

nicht zuletzt auch angstieduzieiend auf die Theiapeu¬
ten

Darüber hinaus dient dei Umgang der Theiapeuten
miteinander als Beziehungsmodell fur die Klienten, an

dem sie sich onentieren könnenVandenhoeck & Ruprecht (1985)
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Summary

z4 Model of Integrative Patents Child Therapy (IL KT)

What is educational guidance, what is its subject and

within which theiapeutical framewoik can it be treated'

These questions are extmined concerning their relevancy

for therepeutical action in the educational guidance Insti¬

tute and they form the basis of the IEKT model

In consequence it is stated that educational guidance

gains relevancy primanlv in the treatment of the educa

tional process Educational guidance is a therapeutical
offer to the child and its parents which is more than just

psychotherapy of the child and/oi guidance respectively

therapy of the parents

The educational guidance takes place within the thera¬

peutical relations towaids the child and its parents it in-

cludes the piovision and the apphcation of appropnate

therapeutical means and methods withm a fiamework

beneficial toi the alteration in the educational process

The IEKT model intends at the same time to be frame

and method of treatment of an educational guidance

along these hnes It cieates conditions for the niangc

ment of the treUment and the apphcation of thcrapcuti
cal methods with partialh new functions
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Sozialverteilung einiger Psychosomatosen im Kindes- und Jugendalter1

Von H Braun

Zusammenfassung

Aus dem stationären Krankengut der Umversitatskin

derkhnik Erlangen wurden als kindliche und jugendliche

Psychosomatosen Asthma bronchiale, Anoiexia nervosa,

Enuresis, Obstipation und Tic mit einer klmikintetnen

Kontrollgruppe verglichen Die Hypothese, daß sich Psy

chosomatosen in dei Giuppe dei „Kinder von Ange

stellten und Arbeitern" („Unterschicht") häufen, konnte

venfizieit werden Aufgiund der relativ gioßen Stieuung
der Beiufsgiuppen konnten die Kategonen „Unter

Schicht" und „Oberschicht" nur annähernd angewandt
weiden Wichtig erscheint jedoch festzuhalten, daß so¬

ziale Eaktoien durchaus an dei Manifestation kindhchei

und jugendlicher Psychosomatoicn beteiligt sind Als Be

statigung dei Eigebnisse kann geweitet weiden, daß

zahlreiche Einzelbefunde aus der Literatur mit denen der

*
Die Aibeit winde uisprunghch als med Disseitation an dei

Universints Kinderklinik Ellingen mgefeitigt Tur die Pubhki

tion wurden die Diten nochmds ausgeweitet Heun Dr

Seheuilen vom Institut fut Medizinische Dokumenfition und

Statistik dei Univeisitat Heidelberg mochte ich fur die

Duichfuhrung dei statistischen Berechnungen herzlich dinken

votliegenden Studie, die dem vergleichsweise unausgele
senen Ki ankengut einer Kindei klmik entnommen sind,

übereinstimmen

Einleitung

Die ersten epidemiologischen Studien psy einsehet

Erkiankungen im Kindes und Jugendaltei fallen histo

tisch zusammen mit der Einfuhrung der allgemeinen

Schulpflicht [76] Dadurch erst wai eine wesentliche

Bedingung fur die Manifestation vieler Störungen als

auch die organisatorische Voraussetzung zur Eifassung

größerer Kollektive geschaffen
Seit )eher wird der Alteisbereich vor der Adoleszenz

gekennzeichnet durch die noch unmittelbar evidente I m-

heit von Korper und Seele Kinder agieren und reagieren

häufig und intensiv ganzheithch psychosomatisch Dies

gilt fui den physiologischen und fui den pathologischen
Bereich [11, 12, "ib] Einige klassische kindliche Psycho¬

somatosen können als legiessive Spatvarianten phvsiolo-

gisehei Entwicklungsstadien betrachtet werden, wie bei

spielsweise Enuresis und Enkopresis
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