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Editorial

»Wir meinen nicht, daf} sogenannte Geisteskrankheiten, daf3 die Psychi-
atrie in Theorie und Praxis ein ganz spezielles Gebiet sein und bleiben
sollte. Gerade in den Lebensgeschichten der Menschen, die als Patienten
mit der Psychiatrie in Beriihrung kommen, offenbart sich die Ganzheit-
lichkeit gesellschaftlicher Erfahrungen, offenbaren sich Zusammenhénge
gerade dort, wo Getrenntsein, Isoliertsein, Fremdheit und Aussonderung
erfahren werden. Die Erlebnisweisen von Menschen in psychischen Kri-
sen und ebenso die Art der Reaktion der Gesellschaft, die Art der Reak-
tion der psychiatrischen Systeme, sind Brennpunkte gesellschaftlichen
Lebens, sind Zeichen u.a. fiir den Zustand einer Kultur.

Berichte aus der Psychiatrie sollten nicht lediglich dem Fachpersonal,
dem Fachbuch usw. liberlassen werden. Es sollten auch die sprechen
und gehort werden, die aus eigenem Erleben schopfen. Es erscheint uns
unbegriindet, diese Auferungen streng zu trennen von anderen Aufle-
rungen derselben Kultur. Vielmehr sollten die einen mit den anderen ins
Gesprach kommen. Vielleicht kdnnen sie sich gegenseitig anregen und
bewegen.«

Heute klingt dieses Zitat aus dem Vorwort zum 3. Briickenschlag in sei-
ner Selbstverstédndlichkeit fast anachronistisch.

Ein gutes Zeichen, weil sich viel verdndert hat?

Beziehungsanstiftung, eben das »Briickenschlagen«, war unser Anliegen,
als Henning Poersel und ich 1984/85 mit der Arbeit an dieser Zeitschrift
begannen. Dabei bewegten uns vier Motive:

- Wir wollten Menschen unterstiitzen und férdern, sich mit ihren Erleb-
nissen in psychischen Krisen und in psychiatrischen Einrichtungen
auseinanderzusetzen und sich dazu schreibend, malend, zeichnend
mitzuteilen. Daflir wollten wir ein Forum schaffen.

- Zugleich wollten wir deutlich machen, dass in dieser Auseinanderset-
zung literarisch und kiinstlerisch erstaunliche und beeindruckende
Ausdrucksarbeiten entstehen, die ein nicht zu unterschétzender



Bestandteil unserer gesellschaftlichen Kultur sein konnten, wenn man
sie ausreichend wiirdigen wiirde.

- Die Vielfalt der Erfahrungen sollte sich in der Vielfalt der Darstel-
lungsformen widerspiegeln. Unterschiedliche Perspektiven von Men-
schen, die mit Psychiatrie zu tun haben, sollten das Verstehen des
»Anderen« anregen und unterstiitzen.

- Und: Wir wollten eben auch Beziehungen stiften und férdern. Bezie-
hungen zwischen Menschen, die sich isoliert fiihlen, denen es schwer
fallt, sich anderen anzuvertrauen und mitzuteilen. Und Beziehungen
zwischen nur scheinbar vollig verschiedenen Erfahrungsbereichen
wie zum Beispiel »psychiatrische Arbeit¢, »literarische Arbeit« und
rkiinstlerische Arbeit«. So nannten wir den Briickenschlag spéter auch
»Zeitschrift fiir Sozialpsychiatrie, Literatur, Kunstx.

In der Riickschau blicken wir nun auf ein aufderordentlich verzweigtes
Beziehungsgeflecht, das langjahrig gewachsen ist. Da sind nicht nur die
vielen Verbindungen zwischen Autorinnen und Autoren mit und ohne
Psychiatrieerfahrung zu dem mittlerweile aus der Briickenschlag-Arbeit
entstandenen Paranus Verlag, sondern vor allem auch die vielen Kon-
takte, die zwischen den Briickenschlagbeteiligten untereinander ent-
standen sind: Briefe, E-Mail-Austausch, personliche Begegungen, Aus-
tausch von Texten, gemeinsame Veranstaltungen. Viele konnten sich
unter anderem durch diese Kontakte ermutigen und unterstiitzen. Einige
publizierten Texte und Bilder bald auch in anderen Zeitschriften und
Biichern, nahmen an Ausstellungen teil. Das Beziehungsgeflecht wuchs
und wdéchst. Dariliber freuen wir uns und danken allen, die daran iiber
die Jahre mitgewirkt haben und weiter mitwirken!

Welchen Stellenwert hat die Arbeit, die Forderung, die wir damals mein-
ten, heute? Im Spannungsfeld welcher gesellschaftlichen Entwicklung fin-
det sie im Jahre 2002 statt?

Jirgen Habermas beschrieb im Oktober 2001 die Dominanz des Oko-
nomischen, des Denkens in Kategorien von Effektivitit als eine allge-
meine gegenwdrtige Tendenz, als weitere Etappe in der Geschichte der
Sakularisierung: »Die Sprache des Marktes dringt heute in alle Poren ein
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und presst alle zwischenmenschlichen Beziehungen in das Schema der
selbstbezogenen Orientierung an je eigenen Préaferenzen. Das soziale
Band, das aus gegenseitiger Anerkennung gekniipft wird, geht aber in
den Begriffen des Vertrages, der rationalen Wahl und der Nutzenmaxi-
mierung nicht auf. (...) Sdkulare Sprachen, die das, was einmal gemeint
war, blofd eliminieren, hinterlassen Irritationen.«

Auch und vor allem die Begegnung mit Menschen in psychischer Krise
und Erkrankung ist mehr als ein vertraglich zu regelnder Dienstlei-
stungsvorgang. In der Begegnung entsteht Irritation, wenn sidkulares Han-
deln und Sprechen versucht, all das zu eliminieren, was »sich 6kono-
misch nicht rechnet« und was sich rational nicht fassen lasst.

Seit einigen Jahren verstarkt sich bei uns und vielen anderen, mit denen
wir in der Arbeit im Gesprach sind, der Eindruck, dass trotz der Entwick-
lung der Psychoseseminare, trotz der wachsenden Bedeutung der Sub-
jektorientierung in der psychiatrischen Arbeit die alltigliche menschli-
che Begegnung aus dem Zentrum der Aufmerksamkeit verschwindet.

Die rasant voranschreitende Sikularisierung und Okonomisierung
aller menschlichen Lebensverhdltnisse bewirken die Fiille der Wider-
spriiche, in der wir uns heute orientieren, entscheiden, bewegen, auf-
einander beziehen miissen.

Die in diesem »Beziehungs-Briickenschlag« versammelten Beitrige
berichten aus diesem widerspruchsreichen Spannungsfeld. Wir wollten
- im 18. Jahr der Briickenschlag-Arbeit - Raum schaffen fiir eine vielfal-
tige, authentische Auseinandersetzung mit der Bedeutung, mit dem
Wert, mit der Notwendigkeit lebendiger Beziehung und Begegnung.

Wir danken wiederum herzlich allen, die dazu beigetragen haben.

FriTZ BREMER, HARTWIG HANSEN
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Michael Wenzel

Der verruckteste Mensch
im Dorf

1
rzahl mir wasg, sagte ich. »Eine Geschichte, die wahr ist.«
E »Jaja«, sagte der Grofdvater langsam und wiegte den Kopf. »Du und
die Geschichten, die wahr sind.« Er stiitzte die Arme auf der Tisch-
platte ab, griff nach dem Glas Roten. Ich schaute zu, wie er trank. Auf
dem Tisch war ein roter Kringel, die Platte war weif3 wie Salz. Der Grof3-
vater stellte das Glas auf den Tisch zurtick.
»Man tragt Geschichten mit sich rume¢, sagte er und nickte dabei. »Mit
sich rum wie einen Sack Kartoffeln; um sie einem andern aufzubinden.«
Er strich mit den Fingern {iber die Adern der Hand. Die kreuz und
quer liefen. Strich dartiber, als suche er einen Anfang und Verzweigun-
gen. »Es sind keine schonen Geschichten, die wahren und die man lang
genug herumschleppt«, sagte er noch. Und dann fing er an.

2
Viele Jahre ist es her, seitdem der Grof3vater mir die Geschichte vom
Alois Gruber erzadhlt hat. Den scheinbar urplétzlich das Verriicktsein
gepackt hat. Aus irgendeiner dunklen Ecke gepackt und nie mehr losge-
lassen. Ich habe sie, da und dort, diesem und jenem weitererzahlt; viel-
leicht in der Hoffnung, dass sie mir leichter wiirde. Der Grof3vater hatte
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schon Recht, dass manche Sachen wie ein Kartoffelsack auf einem
lasten. Ich erzdhle die Geschichte hier dem Papier, lege sie darauf.

Ich weif3 nicht, ob es die einfachen Worte vom Grofdvater sind oder
meine, die dastehen werden; vielleicht auch die Worte der Leute, die sie
erzdhlten und dann weiterreichten. Aber das ist egal. Geschichten geho-
ren einem nicht. Das habe ich auch vom Grof3vater gelernt.

3
Es war um das Jahr 1890. Da wohnte im Dorf die Familie Gruber. Von den
Grubers, die heut noch in der Rehgasse wohnen. Damals soll das Haus
schneeweifd verstrichen gewesen sein, mit roten Liden. Hinterm Haus
ging es in einen weiten Garten. Der alte Gruber lebte noch, und der Alo-
is war sein Sohn. Der Alois war unverheiratet und ein kleiner Bahnbe-
amter. Im strammen Mannesalter, wie man hier sagt.

Jeden Tag ging er hinunter zum Bahnhof, verkaufte Billets in dem klei-
nen Kabuff und lief} die weifirote Schranke am Uberweg rauf und runter.
Stolz stand er auf dem Bahnsteig, wenn der Zug, in eine Dampfwolke
gehiillt, anschnaufte, schaute ihm lang nach, bis er pfeifend am Strich
des Horizonts verschwand. Der Alois hatte eine fesche Uniform und war
auch sonst ein fescher Mensch. Im Soldatenverein war er und noch im
Stemmklub. Mehr weifd man nicht tiber ihn, von der Zeit, wo er gesund
und normal war; wo er wie jeder andere Mensch auch war. Mit Trdumen
und Lachen und einem Schmerz, den er vielleicht selber nicht kannte.
Der in ihm lange gewartet hatte. "Was weify man auch schon von eim
Menscheng, fragte der Grofdvater 6fters. Wie man das tut, wenn man die
Antwort schon weif3. »Is besser so«, sagte er.

4

Dann auf einmal, von einem Tag auf den andern, wie man so hinsagt, hat
der Gruber angefangen, alles riickwarts zu tun. Er ist riickwarts gelaufen,
hat von hinten nach vorn seine Sachen gemacht und die Worte stets riik-
kwarts gesprochen. Als er auch noch angefangen hat, sich riickwérts
anzuziehen, also zuerst Jacke und Beinkleid, dann das Hemd und oben-
auf das Unterzeug, da haben sich seine Leute nicht mehr zu helfen
gewusst und ihn im Haus behalten. Unter Verschluss.
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Der alte Doktor Beierlein hat nur den Kopf geschiittelt, wie er das tat,
wenn ihm so was noch nicht untergekommen war. »Nervenentziindung
oder was im Hirn dring, hat er gebrummt. »Da kann nur der Herrgott hel-
fen.«

Aber der half nicht, und da haben sie den Alois ins Irrenhaus im
Schwébischen geschafft, was sie Heil- und Pflegeanstalt hief3en.

Es war das letzte Mal, wo er mit der Eisenbahn gefahren ist, das letzte
Mal in seinem Leben. Er sah, wie die Waggons nach vorne rumpelten,
durch die Felder, griin und ein wenig gelb vom Mais, wie die bunten Hiu-
ser und Apfelbdume auf ihn zukamen. Doch er sah bestimmt schon, wie
sich das Land von hinten her aufrollte. »Da stimmte nix mehr«, sagte der
Grof3vater.

5
Im Dorf haben die Leute geredet. Beim Backer, beim Metzger Teubler.
Und auf der Gasse rauf und runter. Und wie die sich das Maul zerrissen
haben! »Wenn nix passiert, lassen die Leut was passiern«, sagte der Grof3-
vater. »Mit ihrm Schandmaul. Da sans grof3 drin, im Verfluchen.«

»Eine von den schrecklichen Geschlechtssachen hat der Alois, wos
eim das Hirn verfaulen tut«, haben sie gesagt. »Bei den Grubers ists Blut
verseucht«, haben sie noch gemeint. Die alten Weiber haben sich
bekreuzigt, den Kindern waren vor Angst die Augen offen, grof3 wie Sup-
pentassen. Aber das Gerede reichte nicht mehr hin an den Alois.

6

Dorten, in der Anstalt, haben die Seelendrzte den Alois mit kaltem Was-
ser und Elektrischem gehorig traktiert und mit grobem Schweineschmalz
eingerieben, bis er krebsrot war. Warfen ihn in grasslichen Schmerz und
Schock, auf dass er die Tiir finde; die Tiir, die richtig herum aufgeht.

Auch sonst haben sie angestellt, was ihnen heilsam erschien und
wovon sie glaubten, es wiirde ihn wieder zurlickbringen. Aber das hat
ihm auch nichts genutzt. Die Nervendoktoren haben héchstens heraus-
gefunden, der Alois wiirde von dem Gedanken geplagt, um die Jahrhun-
dertwende gehe alles riickwérts; wiirde von da an fort und fort gegen
den Strich laufen. Ja, und er miisse sich schon drauf vorbereiten und flei-
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Rig und immer iben fiir die Zeit danach. Denn was sich dann nicht ver-
kehrt herum drehe, sei unrettbar verloren und wiirde schrecklich zer-
malmt.

7
»Geschlossene Abteilung« stand auf dem schmalen Ordner, in dem der
Professor zuletzt unterschrieb und wo er seinen Stempel aufdriickte.

Er hat seinen gelehrten Kopf geschiittelt, und sie haben den Alois in
eine Zelle gesperrt und dort sitzen gelassen.

Die Grubers bekamen einen Brief von der Anstalt, den sie nicht ver-
standen. Eine verquerte Wirklichkeit lasen sie heraus, die im Kopf des
Alois sitze, und eine Einbildung, die nicht aufzubrechen sei. Sonst war
eine Menge Latein oder sonst was zu lesen. Nur den letzten Satz ver-
standen sie.

»Hiermit wird verfiigt, den Herrn Alois Gruber auf Unbestimmt in die
geschlossene Abteilung einzuweiseng, stand dort.

»Da war er dann drin, wie ne Maus gefangen, und den Schliissel hams
weggschmissen«, waren die Worte vom Grofdvater, und seine Hand fiel
auf den Tisch, und es klang, als wiirde eine schwere Tiir zufallen.

8
Zum Inventarium einer Zelle geh6rte damals neben Stuhl, Tisch und Bett
eine Bibel. Vielleicht, um die armen Gemiiter zu erbauen, vielleicht auch
in der Hoffnung, dass einzig der Heilige Geist sich des verwirrten
Menschlichen annehmen kénne.

Als der Alois Gruber dort in der Zelle, wo das vergitterte Fenster ein
Schattenmuster auf den Boden warf, die dicke Bibel in Hinden hielt und
die vielen, vielen Seiten durch die Finger schnurren lief3, ist er wohl der
Vorstellung verfallen, man habe ihm nunmehr sein Lebenswerk angetra-
gen, seiner Bestimmung zugefiihrt. Auserwahlt sei er, auserwéhlt vom
Herrgott und dem Herren Jesus Christ und allen Engeln. Er, er allein, diir-
fe die Heilige Schrift vor der Vernichtung bewahren; denn sie, die Heili-
ge Schrift, milisse bald auch riickwarts gehen wie alles sonst auf derer
Welt: wiirde sie ja andernfalls im finstren Schlund der Vernichtung ver-
schwinden. Und so hat er angefangen, sie riickwérts abzuschreiben.
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An dieser Stelle der Geschichte hat der Grof3vater innegehalten; und
geschnauft, wie man das tut, wenn alles schon gesagt ist und das, was
fehle, nun unaufhaltsam seinen Gang geht. Und keiner was dagegen tun
kann.

9

Ma gnafna fuhcsre ttog lemmih dnu edre, das ist sein erster Satz gewe-
sen. Mit dem ersten Vers der Genesis fing er an, wo Gott die Welt
erschafft, aus dem Irren und Wirren heraus. Er schrieb unermiidlich, bei
Tag und bei der Nacht, Jahr um Jahr. Im Schein der Sonne und unter
dem Flackern der Kerze schrieb er. Vor den Gittern zogen drauf3en die
Jahreszeiten dahin. Licht fingerte iber den Tisch, und die Kilte hiillte
ihn in einen eisigen Mantel. Aber dem Alois war solches einerlei.

Er bedeckte endlose Bogen von Papier, von Packzetteln, von alten
Tapetenbahnen mit diesen verdrehten Worten, mit den Worten, aus
denen jeder Sinn wie herausgeschraubt war.

10
Er schrieb sich durch die langen Chroniken und unverstdndlichen Geset-
zessammlungen, die wortreichen Propheten und die Weisheitsbiicher,
ohne selbst ein wenig weise zu werden. Die feinsinnigen Psalmen
Davids, das Hohelied der Liebe und die blutigen Schlachten der Makka-
béer stellte er auf den Kopf, ohne sich ein Wort davon in den Kopf holen
zu kénnen.

Denn dazu hatte er keine Zeit, sich etwas zu merken. Er musste weiter
und weiter schreiben, nur vorwdrts - auf seine riickwértige Art. War er
doch das Werkzeug von irgendeiner Macht, die sein Geschick lenkte und
der er scheinbar dienen durfte. Eine Feder, die gegen die bestehende
Ordnung ihre zahllosen Zeichen kritzelte.

Dann schrieb er sich durch die Evangelien, wo Jesus Scharen von Ver-
riickten und Besessenen heilt, wo er jede verlorene Seele rettet; wo Chri-
stus Wunder um Wunder tiiber die Erde vergiefdt. Nur ihn, den Alois Gru-
ber, hatte er scheinbar vergessen.

Er kam zu der Stelle, wo der Apostel Paulus sagt, dass die Einsicht
jedem Menschen in das Herz gelegt sei, selbst dem Unverstdndigen; wo
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er sagt, dass jeder als ein Kind der Verheifdung geboren werde. Nur beim
Alois Gruber erfiillten sich die Verheifdungen nicht, héchstens ein Schik-
ksal.

11

Und als sich das Jahrhundert seinem Ende zuneigte, brachte er den letz-
ten Satz der Apokalypse des Johannes aufs Papier: eid edang sed nrreh
susej ies tim nella. Aber die Gnade des Herrn Jesus, sie war nicht mit
Alois Gruber. Seine Familie hatte ihn vergessen, die Arzte. Das Leben
war liber ihn und seine verqueren Worte und umgestiilpten Satze hin-
weggegangen.

Man sagt, er sah aus, als konnte man durch ihn schauen, so wichsern
und bleich wie einer der Himmelswesen, von denen er schrieb; als stiin-
de der Todesschatten schon grau dahinter, wiirde warten.

12

Er aber hat den Federhalter erlost und gestiarkten Herzens zur Seite
gelegt und auf die Apokalypse gewartet. Auf das Ende, das diinn und blu-
tig wie ein Messer am Horizont heraufzog, das bestimmt kam. Mit Feuer
und Schrecken und dem Jubel weniger, die gerettet wiirden. Angeblich
soll er noch viel und laut gebetet haben, in seinen verdrehten Sétzen.

Das neue Jahrhundert brach mit Bollerschiissen und Hochrufen an.
Die Menschen umarmten und kiissten sich, und alles ging - vorwiérts sei-
nen Gang. Die Welt brach nicht auseinander, Sonne und Mond zogen
ihre gewohnte Bahn, und niemand war verloren, keiner brauchte die Ret-
tung.

Das Leben ging vorwaérts und nichts als vorwérts.

13
Da hat der Alois sich hingelegt und ist gestorben, weil er bestimmt das
erste Mal gemerkt hat, dass er verriickt war und dass die, die weit weg-
geriickt sind, hier nicht erl6st werden kénnen. Er hat wohl gespiirt, dass
er das, was er verloren hatte, nie und nimmer mehr finden wiirde. Er ist
in dem schmalen und todeinsamen Bett gestorben, neben seinem riesi-
gen Packen Papier, und kein Ddmon ist aus ihm gefahren. Der Herrgott
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und der Herr Jesus haben geschwiegen, kein Engel erleuchtete ihn in der
Stunde. Dieser Alois Gruber war wohl der verriickteste Mensch im Dorf.

14
Die Familie hat ihn heimholen lassen. Mit seiner geliebten Eisenbahn, in
einem Tannensarg. Es war im Friihjahr 1900.

Der Pfarrer Angermayr sprach das Gebet zum Andenken an den
Toten, las eine Stelle aus der Bibel. Wo steht, dass der Mensch ein Wind-
hauch sei, von irgendwoher nach irgendwohin, und ein Gras, das heut
steht und morgen vielleicht umgemaht wird. Anders als der Alois, las er
die Worte richtig. Wie sie jeder versteht. Dann sagte er noch, dass der
Herrgott den Alois in seine Arme geschlossen und ihm bestimmt den
richtigen Platz gegeben hat. Einen Platz, den er hier nicht fand.

Der Pfarrer Angermayr war schon ein lieber Mensch.

Nur die Familie stand am offenen Grab. Leute waren sonst nicht da.

15

Auf dem Friedhof, am siidlich gelegenen Teil der Mauer, scheint ein
Mond auf ein Grab. Auf dem schwarzen Stein steht in goldner Schrift,
dass, unter den andren Grubers, auch ein Alois da liege, der vor langer
Zeit verstorben sei. Ein paar diirftige Zahlen liest man noch, dazwischen
ein Bindestrich, der ein Leben tiberbriicken soll. »Schlafts in Ruhg, steht
oben.

»Der Geist wird uns lehreng, liest man unten. Dem Alois Gruber wiir-
de man es wiinschen.

16
Ich weifd noch, wie der Grofdvater geschaut hat, als er mit der Geschich-
te fertig war. Wie er den Roten getrunken hat und wie er iiber die Adern
der Hand strich. Als suche er nun ein Ende. Aber da war kein Ende. Nur
Verdstelungen. »Es sind keine schonen Geschichten, die man ewiglich
mit sich rumschleppts, hat er gesagt. Ich weif3 es noch. |
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Christian Luscher

»|ch bin keine Hure.«

Zu den »feinen Unterschieden« im Umgang mit
psychisch kranken Patientinnen im 19. Jahrhundert

August 1846 als »Koniglich bayerische Irrenanstalt des Kreises

Mittelfranken« seine Tore. In dem einem Gefdngnis nicht unihnli-
chem panoptischen Stil erbaut, war es die erste bayerische Irrenanstalt,
die nur zur Versorgung der »Irren« neu entstand. Wollen wir in diese fer-
ne und uns weitgehend fremde Welt vordringen - eine Art Kolonie mit
einem arztlichen Direktor, der im Stile eines Landesvaters iiber seine
Kranken und das sie betreuende Personal streng, aber gerecht herrsch-
te, so die Ideologie - bleiben uns in den meisten Anstalten oft nur die
mehr oder minder ausfiihrlichen Jahresberichte, die in ihrem niichter-
nen Zahlenmaterial jedoch wenig vom alltdglichen Anstaltsleben verra-
ten. In Erlangen er6ffnet sich noch ein anderer Zugang, denn wir besit-
zen sdmtliche Krankenakten seit 1846 - ausgenommen den normalen
»Schwund« und denjenigen, die den Patientinnen und Patienten in die
Totungsanstalten des nationalsozialistischen Mordens mitgegeben wur-
den. Sicher sind auch Krankengeschichten kein Garant »absoluter« Wahr-
heit. In ihnen spricht nicht der Patient, sondern die Institution. Manch-
mal jedoch schwingt ein Unterton mit, der aufhorchen lasst. Von einem
solchen Beispiel »feiner Unterschiede« berichte ich.

Das heutige Klinikum am Europakanal in Erlangen 6ffnete am Ol.
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1846 wurde die 40-jahrige ledige Dienstmagd Carolina Hoenig aus dem
Schwabacher »Zucht- und Tollhaus« mit anderen Kranken in die neue
Erlanger Anstalt iberfiihrt. Die Diagnose lautete "Wahnsinn mit Schimpf-
sucht«. [hr Gesicht war blass, »zerstorts, ihre Nase »spitzig« und ihr Mund
»proportioniert und gewohnlich¢, die Kleidung alt, abgetragen und teil-
weise zerrissen. »lhre Krankheit zeigte sich in zwecklosem Treiben,
theils bestdndiger Geschiftigkeit, [...] Tobsucht und Schimpfen, ist dabey
auch erotischer Art.« In Erlangen war sie »im hochsten Grade ungezogen,
schimpfsiichtig, machte allen Leuten, namentlich aber den Mdnnem und
unter diesen wiederum besonders gern den Arzten und Vorgesetzten die
unflitigsten Grobheiten. [...] Sehr gerne zeigte sie ihre Verachtung mit
Klopfen auf den Hintern«. Nachdem ihr »mit Strenge entgegengetreten«
wurde, nahm sie sich mehr zusammen, schimpfte nicht mehr so oft,
arbeitete fleifdig und schloss sich einer Oberwérterin an, die es erreich-
te, »dass sie wieder mehr Weiblichkeit zeigte und wenigstens die roheren
Ausbriiche ihrer Grobheit unterlief3«. Dennoch: »Gegen uns und den
Director benahm sie sich immer noch abstof3end, wandte den Kopf weg,
wenn sie mit uns sprechen muf3te, gab auf die Fragen nicht die gehorige
Antwort, sondem fing, manchmal nur schnippisch, meist aber derb, auf
ihre Entlassung zu dringen an, verfiel aber auch wieder aus Ubermuth in
die grof3ere Unrast [...].«

Entgegen manchen Mitpatientinnen, die sich in ihr Schicksal fiigten
und den Anweisungen sittsam folgten, begehrte Carolina Hoenig immer
wieder auf und entwickelte mit der Zeit ein gutes Gespir fiir die
Zusammenhdinge. Eines Morgens im Anstaltsgarten arbeitete sie an den
Gemiisebeeten, als der Herr Direktor hinzutrat. »Er sagte zu ihr: Guten
Morgen, Hoenig, und zu der neben ihr stehenden Bissing: Guten Morgen,
Frdulein Bissing. Dariiber wurde die Hoenig so aufgebracht, daf} sie auf
die Seite lief und schrie: Ich bin auch eine Jungfer, ich bin auch keine
Hure, ich will nach Hause und dgl. mehr.« Fraulein Maria Anna Bissing
war eine aus Bamberg stammende 34-jdhrige Regimentsarzttochter, die
mit der Diagnose »Erotomanie« am 10. Oktober 1846 in die Anstalt einge-
liefert wurde.

Die Dienstmagd entschuldigte sich, aber einige Tage spéater schrie sie
dem Direktor direkt ins Gesicht, dass sie »vor so einem Menschen aus-
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spucke«. Auf Vorhaltungen des Assistenzarztes, »hatte dieselbe wieder
bereut; sie entschuldigte sich wie gewohnlich mit der Hitze, die ihr etwas
angeboren sei, verspricht aber, sich zusammenzunehmen«. Dies tat sie
dann auch und ihr konnten kleine Wiinsche, z. B. Spaziergdnge und mor-
gens Gerstenkaffee, gewdhrt werden. Von einigen kleineren Vorfillen
abgesehen, benahm sie sich nun »untadelig« und bat manchmal noch,
allerdings in »bescheidener Weise« um ihre Entlassung. Diesem Wunsch
wurde jedoch nicht entsprochen, denn all die Feindseligkeiten gegen
den &rztlichen Direktor zeugten, so die Krankengeschichte, von einem
mangelnden »Selbstvertrauen«. Im Sommer 1857 »entwickelte sich ein
Tumor des Abdomens, den sie nicht behandeln 1483t (bis nahe vor dem
todl. Ausgang)«. Es scheint, als habe sie ihren Kampf gegen die tber-
méchtige Institution und deren Vertreter bis zum Ende gefiihrt. Am 10.
August 1858 starb Carolina Hoenig in der Anstalt; Todesursache: »Carci-
nomia ovariic.

Anna Maria Bissing war zwar auch Patientin der niedrigsten, der dritten
Versorgungsklasse, aber sie konnte von der Militirpension ihres ver-
storbenen Vaters ihren Aufenthalt selbst finanzieren, bendétigte die
»Armenhilfe« nicht. Auch sonst waren die beiden Frauen, die sich zwar
im gleichen Garten als Versorgte der gleichen Klasse treffen konnten, in
ihren sozialen Voraussetzungen recht verschieden. Carolina Hoenig war
eine Patientin der alten Schwabacher Anstalt, wenngleich ihr »Fall« nicht
als aussichtslos betrachtet wurde, aber ihr haftete der »Stallgeruch« eines
»Zucht- und Tollhauses« an, von dem im ersten Anstaltsbericht zu lesen
war: »Die Aufgabe war schwierig genug. [...] Eine Summe von 41 Geistes-
kranken, seit 2, 5, 10, 15 ja 20 Jahren und dariiber, meist den Formen des
Blodsinns oder unheilbaren Verriicktheit unterworfen, solange ihr
Ungliick dauerte, der Gebrauche der Civilisation [...], des geselligen Bei-
sammenseins, der niitzlichen Beschéftigung und sonstiger behebender
Einflisse entwdhnt - der Anblick solcher Thatsache lief3 nur wenig Hoff-
nung zu, daf? aus diesem Conglomerat sich etwa die Anfinge eines
musterhaften Anstaltslebens entwickeln kénnten.«

Anna Maria Bissing war die Tochter eines »Kollegen« und zudem eine
der ersten Patientinnen, die sich freiwillig als Angehorige der »besseren
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MADELEINE AUGUSTINY-MOLLET: »Ordentliche Frau mit kleinem Vogel«
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Stdnde« in der Anstalt befand. Solche Kranken waren hochst willkom-
men. Einerseits erhohten sie das Image und zum zweiten entlasteten sie
den immer knapp bemessenen Etat. Der Bruder der Kranken, ein Kaplan
aus der Nahe Bambergs, tibergab denn auch der Anstalt bei der Aufnah-
me seiner Schwester »3 Biindel Effekten, welche folgendes enthalten: 11
Hemden, 8 Paar weifde Striimpfe, 4 Paar wollene dgl., 9 weif3e Hauben, 4
Bettjacken, 4 Kleider, 9 weif3e Unterrocke, 2 alte farbige dgl., 6 weifde
Taschentiicher, 9 Halstlicher (alt), 2 wollene Halstiicher, 1 alte Schiirze,
1 Paar Stiefeletten, 6 Handtiicher, 3 Servietten und 4 Gebetbiicher«. Wenn
auch manche Gegenstédnde alt waren, so war Anna Maria Bissing doch so
ausgestattet, dass die Anstalt zumindest auf diesem Gebiet nicht fiir sie
sorgen musste.

Ebenso wie Carolina Hoenig war Anna Maria Bissing bei der Aufnah-
me widerspenstig: »Gleich von Anfang an schrie sie unablassig, meist in
hochst kreischendem schneidenden Ton, nach ihrem Adam, einem Miil-
ler, ihrem vermeintliche Liebhaber, der aber jetzt verheirathet ist. Alles
Einreden, alle Vorstellungen waren vergeblich, sie kam stets auf diesen
Punkt zuriick, und war stets der festen Uberzeugung, daf ihr Adam nicht
wirklich geheirathet habe, daf} er kommen werde, um sie abzuholen
u.s.f.«. Im Gegensatz zu Carolina Hoenig allerdings wandte sie ihre Wut
nie gegen die Arzte, weder verbal noch tétlich. Stattdessen beichtete sie
auf eigenen Wunsch im Marz 1847 dem Stadtpfarrer. »Sie bereitete sich
eine Zeit lang durch tégliches Lesen von Gebeten darauf vor, und als es
sodann zur Absolution kam, wurde ihr diese unter der Bedingung gege-
ben, daf3 sie von ihrem Adam abstiinde.« Einige Zeit spater nahm sie an
den geselligen Zusammenkiinften im Gemeinschaftssaal teil. »Hier wur-
de sie nach und nach munterer, machte bisweilen sogar ihre Spéaf3chen,
und bekam nun etwas Drolliges. Indessen fingen doch jetzt wieder Zwei-
fel zu entstehen an, ob ihr Adam sie denn wirklich ganz verlassen habe,
und sie sprach jetzt wieder von ihm, aber nicht [...] wie friiher, sondern
ruhiger und wie ein verliebtes Madchen [...].« Am 02. August 1847 konn-
te Anna Maria Bissing die Anstalt als »gebessert« verlassen.

In der abgeschotteten Welt eines Irrenhauses in der Mitte des 19. Jahr-
hunderts trafen drei verschiedene Personen zusammen, deren Bezie-
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hung tber die Institution geregelt wurde, die aber auch schon zuvor
ganz andere Sozialisationserfahrungen mitbrachten. Der Vater des dama-
ligen drztlichen Direktors war Gerichts- und Stadtphysikus in Niirnberg;
der Sohn studierte Medizin in Erlangen und vertiefte nach dem Staats-
examen mit einem zweijdhrigen staatlichen Reisestipendium seine psy-
chiatrischen Kenntnisse. Das erhaltene Portrait zeigt ihn korrekt geklei-
det mit Gehrock, Weste, Riischenhemd und elegant nach der neuesten
Mode gebundener Fliege, ganz und gar weltménnisch. Er stiitzt sich auf
ein Schreibpult, auf dem ein aufgeschlagenes Buch liegt und in dessen
Regalaufsatz noch andere aufgereiht sind, Zeichen seines Standes und
seiner Profession. Auch Anna Maria Bissing besaf vier Gebetbiicher.

Carolina Hoenig arbeitete als Dienstmagd, in einem Arbeitsverhéltnis
also, in dem die Gesindeordnung galt, die auch korperliche Ziichtigun-
gen nicht ausschloss. Das »Du«, mit dem die Dienstherrschaft samt ihrer
Kinder die Dienstboten anredete, sollte soziale Schranken bewahren.
Sich dagegen aufzulehnen, bedeutete unweigerlich einen Eintrag im
Dienstbuch, ein »Aus« fiir jeden Dienstboten, insbesondere der weib-
lichen. Carolina Hoenig hatte also durchaus ihre Erfahrungen mit Nicht-
beachtung und Zuriicksetzung.

Anna Maria Bissing hingegen wuchs in einem beschiitzten Raum auf,
wurde vielleicht selbst von Dienstboten bedient. Sie arbeitete nie, son-
dern lebte immer von der Pension ihres Vaters. Aus der Krankenge-
schichte ist nicht zu erfahren, wie sie auf das Ereignis im Anstaltsgarten
reagierte. Sie wird die unterschiedliche Anrede wahrscheinlich als
»natiirlich« angesehen haben. In der katholisch geprigten Welt Bam-
bergs blieb ihr als einzige Abwechslung der Kirchgang. In der Kranken-
geschichte heifdt es durchaus kritisch: dort machte sie die »Bekannt-
schaft einiger bejahrter weiblicher Individuen, in deren Charakteren
eine Mischung von Frommelei, Heuchlerei, Kupplerei und Eigennutz
Grundziige« sind. Ihnen schloss sich Anna Maria an und wurde dabei in
ihrem Glauben bestérkt, der zwar verheiratete Adam liebe sie dennoch.
So scheiterte auch sie.

Der Herr Direktor, die ehemalige Dienstmagd und die behiitete Biirger-
tochter, die gegen Ende ihres Anstaltsaufenthaltes wie ein verliebtes
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Maidchen wirkte, das Mann im Gegensatz zu der meist widerspenstigen
ersteren wohl lieb gewinnen musste, sind die Protagonisten einer »klei-
nen Geschichteg, die sicher im Anstaltsalltag immer wieder vorkam, aber
selten dokumentiert wurde. Sie steht exemplarisch fiir die »feinen Unter-
schiede« in der Beziehungsgestaltung in einer psychiatrischen Institu-
tion.

Was damals aus heutiger Sicht augenfillig war, bedarf heute einer
anderen, differenzierteren - aber nicht weniger lohnenden - Aufmerk-
samkeit und Reflexion. |
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Werner Vogd

Verstehen im Psychiatriealltag

Der Fall Melanie S. - Beobachtungen bei Arzten und Therapeuten

Verbindung zu etwas zu finden, zu dem aus sich heraus kein Zugang

besteht. Der andere ist per se fremd. Ebenso ist man sich letztlich
selber fremd. Beziehung ermdoglicht Transzendenz, nicht nur in dem Sin-
ne, dass diese Verbindung eine gemeinsame Wirklichkeit erschafft, son-
dern auch, dass diese Erfahrung erst Erleben und Verstehen méglich
werden ldsst. Erst die Begegnung mit dem anderen lasst uns zum Men-
schen werden. Aus diesem Grunde braucht eigentlich nicht weiter
erwahnt zu werden, dass halbherziger Einsatz im therapeutischen Pro-
zess, Verschleierung von institutionellen Eigeninteressen, die grofien
und kleinen Liigen und nicht zuletzt der Ersatz von Beziehung durch
technische Verfahrensweisen in einem tiefen Sinne antitherapeutisch
wirken. Dennoch ist es nicht selbstverstidndlich, dass in psychiatrischen
Institutionen verwirrte Menschen in nihrend heilender Weise durch das
Du wieder zum Ich gelangen. Spétestens seit GOFFMAN (1972) wissen wir,
dass oftmals eher das Gegenteil der Fall sein diirfte. Personliches und
Biografisches verschwindet allzu leicht hinter den medizinischen und
institutionellen Routinen und kann oftmals nur auf den Hinterbiihnen
seinen Ausdruck finden. Auch ist nicht davon auszugehen, dass psychi-
atrisches Personal sich dem psychisch Kranken gegeniiber »normal« ver-

Beziehung ist eine Briicke. Beziehung stellt den Versuch dar, eine
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hélt, im Sinne tblicher zwischenmenschlicher Kommunikationsformen
(s. etwa die Studie von ROSENHAN, 1990). Das Du als das signifikante
Gegeniiber ndhrt nicht unbedingt den bediirftigen anderen, sondern
dekonstruiert und beschédigt seine Identitdt im Prozess der Medikalisie-
rung. Aber ist diese Diskussion nicht schon ldngst Schnee von gestern,
das Problem hinreichend bekannt und das Kritisierte langst tiberwun-
den?

Der ethnografische Blick hinter die Kulissen, mir als einem Soziologen
manchmal gestattet, lisst anderes erahnen. Das folgende Beispiel schil-
dert den Fall einer 19jdhrigen jungen Frau aus der Perspektive der
behandelnden Arzte und Therapeuten. Melanie S. wird hier diagnosti-
ziert und »verhandelt«, wobei das Bild von ihr immer wieder ver-
schwimmt, sich der diagnostischen Kategorisierung widersetzt und
Widerspruch hervorlockt. Die explizite Antwort auf die Frage »Einzelfall
oder doch System« bleibt hier dem Leser tiberlassen.

Montag morgen, 9.10.

Aufgrund einer Bulimie (Essen und Erbrechen) kommt Melanie auf eine
psychotherapeutisch-psychosomatische Station eines Universitatsklini-
kums. Die Stationsdrzte schauen die Patientenakte durch: Mehrere Auf-
enthalte in verschiedenen psychiatrischen Kliniken, diverse Diagnosen,
darunter auch einige aus dem schizophrenen Formenkreis werden in
der Akte erwéhnt, scheinen aber keine Bestdtigung gefunden zu haben.

Nach dieser Vorbereitung erfolgt die erste Begegnung. In der Visite
zeigt sich ein schiichtern wirkendes Madchen. Der Stationsarzt fragt, ob
sie heute gebrochen habe. Melanie bejaht. Der Arzt kiindigt Melanie den
Besuch eines Neurologen und eines Psychiaters an. Auf dem Gang
bemerkt der Einzeltherapeut: »Ich-strukturelle-Stérung, die nehme ich.«
Die Patientin macht Eindruck. Das Interesse findet diagnostische Kate-
gorien.

Dienstag, 10.10.
Der Konsilpsychiater hat Melanie gesehen und untersucht. In der Sta-
tionskiiche spricht er mit den Stationsédrzten {iber die Patientin:
»Die hat seit drei Jahren Erfahrung mit der Psychiatrie, in drei Klini-
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ken, sie haben es probiert mit Neuroleptika, sogar Haldol, Antidepressi-
va, Valium, Fluxine haben auch nicht angeschlagen. Sie fiihlt sich dann
tagsiiber immer miide ... ihr circadianer Rhythmus sei umgedreht, nachts
sei sie hellwach... und tagsiiber dann miide... es reicht aber dann immer
noch fiir einen Notendurchschnitt von 1,3 in der Schule... sie hat keine
Halluzinationen... mit ihrer Bulimie, das ist praktisch nur der hintere
Teil, sie bricht dann, aber sie bricht nicht viel, weil sie nicht viel isst... es
ist dann fiir sie nur eine Entlastung, sich den Finger in den Hals zu ste-
cken, kommt dann meistens nur Schleim raus... alles sehr spannend...
sie ist nicht psychotisch, nicht neurotisch... sehr spannend... wiirde
dann die ganze Hirndiagnostik durchziehen: EEG mit Schlaf und EEG
ohne Schlaf. An Diagnostik wurde sicher bisher alles gemacht, was gut
ist, machen wir jetzt, was teuer ist: MRT ... Kbnnen wir dann auch noch
einen Glukose-uptake, PET machen... «

Melanie wird zu einem interessanten Fall. Die Erstellung der »richti-
gen« Diagnose wird zur sportlichen Herausforderung. Anlass, die mo-
dernsten Prozeduren der Hirndiagnostik aufzufahren. Der Andere -
Melanie - wird im medizinischen Blick zum Koérper, zum Objekt. Das Du
dahinter bleibt verborgen, kommt nicht zur Sprache.

Mittwoch, 11.10.
Das gesamte therapeutische Team interessiert sich fiir die neue Patien-
tin. Melanie wird zum Thema der wochentlichen Teamsitzung.

Einzeltherapeut: »Probleme mit dem Essen, zuvor selbstverletzende
Handlungen, die sie sich abgeguckt hat... BMI von 14, ... Psychiatrie mit
14 Jahren ... jetzt Abendschule mit guten Noten ... ohne Vater aufgewach-
sen, symbiotisches Verhéltnis zur Mutter.«

Konsilpsychiater: »Was ist psychisch, was ist organisch ... umgekehrter
Tag- und Nachtrhythmus: Neuroleptika, Antidepressiva funktionieren
nicht. War dann auch konfus... nicht schizophren, nicht depressiv, nicht
ich-strukturell, auch keine richtige Bulimie ... ist schiichtern...«

Einzeltherapeut: »Sie hat etwas sehr Nihilistisches...«

Kunsttherapeutin: »...oft ein hdmisches Grinsenc

Musiktherapeut: »Bei mir hat sie die beiden extremen Musikinstru-
mente gewdhlt... das Glockenspiel mit den hohen Ténen... und danach
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das tiefste Stabinstrument ... dann wieder sehr aggressiv auf das Glocken-
spiel geschlagen.«

Einzeltherapeut: »Zu den Traumatisierungen in der Kindheit... der
Vater weg mit zwei Jahren... und als ich dann fragte: »Fremde?« Nur ein
Zusammenzucken... und: »Kann ich mich nicht erinnern!««

Konsilpsychiater: »Sie ist eine Friihgeborene... sie schielt... Sport nie
mitgemacht... nicht gekonnt... dann die Zeit ab 1994 habe ich {iberhaupt
nicht verstanden... Miidigkeit und Antriebslosigkeit seit dem vierzehn-
ten Lebensjahr ... habe mir die Essgruppe herbeigesehnt, weil ich bei
Melanie nicht zwischen Psychischem und Organischem unterscheiden
konnte ... «

Stationsarzt: »Sie wirkt auf mich sehr kindlich und hilflos, die Frage ist,
ob sie das will oder ob sie das ist...«

Psychiater: »Man kann sich bei der Gegeniibertragung vorstellen, was
das fiir ein grausames Schicksal ist, kindlich zu wirken, aber studieren zu
wollen ... Sie fiihlt sich selber in der Sackgasse mit der Schule ...«

Musiktherapeut: »Direkt neben mich hat sie sich in der Gruppe gesetzt
... der Vater, was ist da...«

Kunsttherapeutin: »Das Miitterliche... sie will die Mutter eigentlich
nicht, aber selber versorgen will sie sich auch nicht ...«

Einzeltherapeut: »Sie hat etwas Ambivalentes.«

Oberarzt: »Oft ist es ja so, dass sich ein Teil der Symptomatik einer
Patientin hier im Team spiegelt... die vier Herren beteiligen sich, sind
engagiert, wihrend die Frauen eher zuhoéren.«

Schwester: »Ich werde mich hiiten.«

Einzeltherapeut: »... wenn’s ein Lolita-Aspekt wére, dann wiirde es auf
Missbrauch deuten ...«

Kunsttherapeutin: »Sie setzte sich in der Gruppe direkt neben Herrn J.,
der ja bei Frauen sehr fiirsorglich ist...«

Musiktherapeutin: »... bei mir 10st sie etwas Véterliches aus ... aber eher
so im starken Pol, so dass ich denke, sie braucht etwas Konfrontatives,
nicht so etwas Verschmelzendes, sondern ein Gegentiber.«

Stationsarzt: »Sie ist ja ohne Vater grof3 geworden...«

Konsilpsychiater: »Ich glaube, dass wir hier nicht weiterkommen, ist
jetzt eher ein Spintisieren... sie wird ja auch den Partnern der Mutter
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begegnet sein, dort auch Méanner kennen gelernt haben, und dann wird
sie auch ihre eigenen Erfahrungen gemacht haben... das miissen wir
erfragen ...

Melanie entzieht sich einer Kategorisierung. Die Teamsitzung endet
mit dem Bekenntnis, nicht weiterzukommen. Melanie bleibt fremd,
wenngleich Beziehungsfidden gekniipft werden. Ihr Wesen beeindruckt,
16st Gedanken und Phantasien aus. Die Therapeuten tasten, versuchen
Verbindungen zwischen einzelnen Signalen herzustellen. Doch erschafft
diese Art der Betrachtung nicht gleichzeitig neue Distanzen? Inwieweit
stellen die »spintisierten« Bedeutungsgewebe tiberhaupt noch ein Netz
dar, eine Hilfestellung, um Melanie zu begegnen? Bahnen die Versuche
zu verstehen eine zukiinftige Beziehung, oder stellen diese nur noch Ste-
reotypen jeweils unterschiedlicher therapeutischer Ideologien dar?

Freitag, 13.10.

Der Stationsarzt telefoniert mit einigen psychiatrischen Kliniken und
mochte sich die ausfiihrlichen Befunde schicken lassen. Kleinere biiro-
kratische Hiirden behindern eine schnelle Umsetzung. Als die Patientin
das Bemiihen des Arztes mitbekommt, macht sie hilfsbereit einen Vor-
schlag: »Der Hausarzt hat alle Befunde. Fragen Sie den doch... bei den
Kliniken klappt das nie.« Der Arzt nimmt den Vorschlag an. Der Hausarzt
scheint unkompliziert und sofort willens, die Befunde zu faxen. Melanie
wirkt kooperativ, denkt mit und scheint die biirokratischen No6te des Arz-
tes zu verstehen.

Freitag, 20.10.

In der Stationsvisite wiinscht Melanie, die Medikamente abzusetzen. Der
Arzt entspricht ihrem Wunsch. Die therapeutischen Fortschritte werden
thematisiert. Melanie erbricht weiterhin und nimmt an Gewicht zu.

Stationsarzt: »Guten Tag ... mit dem Carbamazepin ... das ist jetzt so, Sie
sind ja noch gar nicht in dem therapeutischen Spiegel ... da miissten Sie
jetzt morgens und abends eine bekommen.«

Melanie: "Wozu den Spiegel?«

Stationsarzt: »Es wére wichtig, dass die Dosis so hoch ist, dass Sie
dann immer eine therapeutisch wirksame Menge im Blut haben ...«
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Melanie: »Ich mochte das aber nicht, das beeinflusst mich dann doch
... und dann soll ich ja noch ins Schlaflabor ...«

Stationsarzt: »Wenn Sie dann nicht wollen, dann schlage ich vor, dass
Sie entscheiden... Sie gehen ja erst mal die Woche ins Schlaflabor ... und
nehmen dann keine Tabletten und danach kénnen Sie, wenn Sie es wiin-
schen, es noch mal probieren... Wie ist das jetzt mit dem Schlafen?«

Melanie: »Ich habe gestern Nacht geschlafen.«

Stationsarzt: »"Wie viel Stunden waren das?«

Melanie: »Das waren dreieinhalb Stunden.«

Stationsarzt: »Und das ist genug?«

Stationsarzt: »Gibt es noch was?«

Melanie: »Nein, oder doch ... ich drgere mich iiber mich selber.«

Stationsarzt: "Warum drgern Sie sich tiber sich selber?«

Melanie: »dass ich nicht zunehme...«

Stationsarzt (schaut die Kurve durch): »Oh... Sie haben ja abgenom-
men ... da sollten Sie die Zusatznahrung (hier in Pulverform)«

Melanie: »Das hat dann sowieso keinen Sinn. Das nehme ich und
erbreche das dann ja wieder ...«

Stationsarzt: »Wie oft haben Sie erbrochen?... Hier steht dreimal,
gestern?«

Melanie: »Ja.«

Stationsarzt: »Ich schreibe das Ihnen jetzt mal auf mit der Zusatznah-
rung. Sie miissen erst mal wieder zunehmen ... das kann man wieder so
machen, wie mit dem Carbamazepin ... Sie entscheiden, ob Sie das neh-
men...«

»Medikamente verordnens, das ist das, was der Arzt kann. Beziehung
zu gestalten heift fir ihn, »etwas verschreiben zu kénnen«. Doch Mela-
nies Kommunikationen passen nicht in sein Raster. Melanie scheint
bereit, sich zu offenbaren. Doch auf ihr Gefiihl der Resignation gibt der
Arzt keine Antwort. Er scheint hilflos.

Montag, 23.10.
Der Stationsarzt hat allein entschieden, Melanie in der psychiatrischen
Fallkonferenz der Uniklinik vorzustellen. Der Einzeltherapeut ist tiber-
rascht, seine Patientin vor versammelter Mannschaft wieder zu finden
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und macht dem Arzt einen Vorwurf: »Héttest du mir doch sagen kénnen.«
Melanie wird zur Fallkonferenz gebeten. Etwa zwanzig Personen in wei-
BR3en Arztkitteln sind anwesend, darunter der Chefarzt der psychosomati-
schen Abteilung sowie der Chefarzt der Psychiatrie. Beide sehen diese
Patientin zum ersten Mal und verzichten vor der Befragung auf Informa-
tionen durch das therapeutische Team.

Chefarzt Psychosomatik: »Nichts vorher sagen.«

Chefarzt Psychiatrie: »Doppelblind.«

Wem dient diese Fallvorstellung? Der Verbesserung der therapeuti-
schen Beziehung zwischen therapeutischem Team und Melanie oder
nur der Kaschierung der Hilf- und Beziehungslosigkeit der Helfer?

Melanie wird etwa zwanzig Minuten lang {iber ihre Symptomatik, ihre
Beziehungen zu Vater und Mutter, ihr Sexualleben, ihre Psychiatrieauf-
enthalte, ihre schulische Situation sowie Uber ihre Zukunftswiinsche
ausgefragt. Nachdem sie aus dem Raum geschickt wurde, entscheiden
die Chefdrzte kurzerhand tiber ihr weiteres Schicksal.

Chefarzt Psychiatrie: »Hat eine bizarre Psychomotorik, kdnnte fiir eine
Hebephrenie sprechen... doch dazu ist sie aber nicht lappisch genug...
oder ein endokrines Psychosyndrom, kann ich mir dann auch nicht vor-
stellen... hat dann in drei psychiatrischen Einrichtungen Neuroleptika
bekommen... kann ich mir auch nicht vorstellen, dass das tiberall ohne
Grund ... wiirde dann doch fiir eine Krankheit aus dem schizophrenen
Formenkreis sprechen... dreilig Prozent der Anorektiker kommen aus
dem endogenen Formenkreis ... wirkt auf3erordentlich infantil... eine
klassische Anorexie hat sie nicht... kann dann drei Monate knall-psycho-
tisch sein und dann ist es vorbei.«

Chefarzt Psychosomatik: »Die Frage, ob in den Episoden dann nicht
doch was Hebephrenisches gelaufen ist und jetzt haben wir die Negativ-
symptomatik.«

Chefarzt Psychiatrie: »Drei bis vier Schiibe und dann jetzt Dementia
praecox ... wiirde die jetzt psychiatrisch aufnehmen und mit einem Neu-
roleptika behandeln ... will sie Ihnen jetzt nicht wegnehmen... aber dann
auch auf der offenen Station.«

Chefarzt Psychosomatik: »Keine Frage, die gehort hier nicht hin...«

Chefarzt Psychiatrie: »Mit der Vorsicht, dass viele psychiatrische Diag-
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nosen nicht richtig sind, wiirde ich sagen, dass wir sie nehmen.«

FEinzeltherapeut: »Wie ist jetzt ihre Prognose?«

Chefarzt Psychiatrie: »Sie hat eine gute Prognostik ... gut, sie wird nicht
mehr in der Oberliga spielen kénnen, aber dennoch hat sie gute Chan-
cen... mit ihrer Schule wird sie weitermachen...«

Chefarzt Psychosomatik: »Vielleicht liegen dann auch Schidigungen
VOr ...«

Chefarzt Psychiatrie: »Perinatale Schidigungen, Schidigungen in be-
stimmten Entwicklungsphasen durch hohe Psychopharmaka-Dosen...
das miissen wir alles abkldren, frithe, mittlere, spate Schadigungen ...«

Praktikantin: »"Wie wird man diagnostisch vorgehen?«

Chefarzt Psychiatrie: »Sauber endokrinologisch abkldren... bildgeben-
de Diagnostik... dann Psychodiagnostik, was kann sie alles... dann die
alten Protokolle in aller Ruhe abends mal durchschauen... dann die Mut-
ter sich mal vornehmen... auch den Vater, ob da was mit dem Alkohol
reingespielt hat... dann wiirde ich relativ schnell ein atypisches Neuro-
leptikum geben, vielleicht dazu noch ein neues Antidepressivum... dann
eine Verhaltenstherapie, aber eben nur eine Verhaltenstherapie... mit
dem, was sie kann, dann sofort beginnen, sie zum Beispiel zum Gries-
breikochen bringen ... sich dann einfach Zeit lassen ...«

Chefarzt Psychosomatik: "Weg vom Symptom, da schauen wir ja hin...
hier steht ja das Symptom im Vordergrund ... das ist dann vielleicht auch
wichtig, was Sie sagen, bei der Ergotherapie ist dann ja oft der Anspruch
zu hoch... es geht eigentlich um die Einiibung basaler Fahigkeiten ...«

Chefarzt Psychiatrie: »Der Anspruch, mit Singen, Springen und Seiden-
tiichermalen zu heilen, den gibt es nur in der Psychiatrie, sonst nirgend-
WO ...«

In Abwesenheit von Melanie wird {iber ihre weitere Prozessierung sei-
tens der Cheférzte einer Uniklinik entschieden. Die Entscheidung lauft
auflerhalb des therapeutischen Teams, dem in der hochrangig besetzten
Fallkonferenz nur die Beobachterrolle zugedacht ist. Die Entscheidung
wird aufgrund diagnostischer Spekulationen im hochvirtuellen Kontext
einer psychiatrischen Fallvorstellung in einer Uniklinik getroffen. Die
Cheférzte haben es nicht mehr noétig, die Patientin personlich tiber ihre
Entscheidung zu informieren. Das gegeniiberstehende Du - in der sta-
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tionsarztlichen Visite etwa im Aushandeln iber Medikamente durchaus
noch vorhanden - verschwindet hier vollstindig hinter formaler Auto-
ritdt. Der Anspruch an Vermittlung, geschweige denn Verstehen, stellt
sich nicht einmal, da die Entscheidung weder kommuniziert, geschweige
denn verantwortet werden muss.

Freitag, 27.10.
Melanie wird in die Psychiatrie verlegt. Der Einzeltherapeut und eine
Praktikantin bemerken hierzu: » ... die Melanie muss jetzt in die Klinik X,
die Universitatspsychiatrie dort ist total schlecht... es war einfach eine
falsche Entscheidung, die dem Professor vorzustellen... unser Konsil-
psychiater wurde total ibergangen, der hat die drei- bis viermal aus-
fihrlich gesehen und dann noch ganz ausfiihrlich ihre Akten angeschaut
.. wenn die jetzt auf Neuroleptika eingestellt wird, dann setzt die die
sowieso ab, wenn sie wieder draufden ist.«

Nachspiel (Gesprach mit dem Konsilpsychiater am 24.11.)
Der Konsilpsychiater hat sich Giber den weiteren Fallverlauf erkundigt
und erzdhlt im Interview, dass Melanie auf eigenen Wunsch nach weni-
gen Tagen die Psychiatrie verlassen hat. Die Diagnose Defektschizo-
phrenie hat sich nicht halten lassen:

»Sie miissen ein Verhéltnis dafiir gewinnen, fiir diese unglaubliche Far-
bigkeit der einzelnen Patienten. Die Frau hatte ja eine Psychiatriekarrie-
re seit dem vierzehnten Lebensjahr. Und die vielen Arztbriefe, die der
Stationsarzt abgefordert hat, und da war wirklich alles, vom friihkind-
lichen Hirnschaden, das ist eine organische Krankheit, irreversibel sozu-
sagen, bis zur Hysterie waren alle in der Psychiatrie moglichen Diagno-
sen gestellt worden. Und der (Professor) hat nun die letzte Diagnose
gestellt, dass es sich um eine Defektschizophrenie handelt. Interessan-
terweise ist die vier Tage oder fiinf Tage spédter aus der Psychiatrie
gegangen, auf eigenen Wunsch. Und sie hat nicht die Diagnose »Defekt-
schizophrenie« in ihrem Abschlussbrief bekommen, sondern »Borderli-
nestorung.. ...Es gibt Zweifelsfille, wo tatsdchlich die jeweiligen Beob-
achter unterschiedliche Diagnosen stellen, und das Schlimme ist, dass,
wenn man eine Diagnose Schizophrenie stellt und die irgendwann mal in
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einem Arztbrief aufgetaucht ist, sie sich als schéne Wiederholung durch
alle anderen Arztbriefe durchzieht und die Patienten gar nicht davon
wegkommen, obwohl es durchaus sein kann, dass es eine Episode mit
einigen schizophrenen Symptomen gibt, die aber durchaus nicht diesen
Prozesscharakter hat wie eine Schizophreniekrankheit, und man tut den
Menschen was sehr Boses an damit, indem man ihnen ein Etikett
anklebt, das sie nicht wieder loswerden.«

Schemata ersetzen kein Verstehen. Der schnelle professorale Blick sug-
geriert Kompetenz und Objektivitét, die sich jedoch als Illusion heraus-
stellt. Schnelles Verstehen und routinierter drztlicher Blick zeigen sich
hier als rauschhafter Moment arztlicher Macht - verlockend ist der Glau-
be an die eigene Kompetenz, alles verstehen und beurteilen zu kénnen
- doch auf dem Boden der Realitidt angelangt, zeigt sich das diinne Eis
von Fehldiagnostik, Missverstehen und schédlichen Fehlurteilen (schér-
fere Zungen wiirden hier von Kunstfehlern reden). Das Fremde
erschlief3t sich nicht auf den ersten Blick. Verstehen kann hier nie hei-
B3en, den anderen vorschnell unter Kategorien zu subsumieren. Viel-
mehr heifst Beziehung auch passiv zu sein, sich dem Gegeniiber zu 6ff-
nen. Um mit Klaus Dorner zu sprechen: »Meine Kompetenz besteht in
meiner Beriihrbarkeit, wodurch ich mich dem Beriihrenden aussetze
oder er mich zu seinem Objekt macht.« (DORNER 2000, S. 55)

Bleibt zu fragen, ob institutionelle und (para-) medizinische Logik
nicht eine Realitdt gestalten, in der die unmittelbare Begegnung, Ver-
trauen und Beziehung stark in den Hintergrund gedrdngt wird und
gleichsam nur noch im Untergrund mitlaufen kénnen. Ist eine medizini-
sche Institution vielleicht einfach die falsche Adresse?
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Leo Navratil

Spates Lernen

richtung besteht, scheint mir niitzlich und notwendig, erfolge sie im
Rahmen einer anerkannten Psychotherapie oder auf Grund eines
anderen menschlichen Verstandnisses.

Eine Beziehung zweier Menschen, die in einer gegenseitigen Auf-

In den Biichern des Julius-Spitals in Wiirzburg aus den Jahren 1589-1628
finden sich die folgenden Bezeichnungen seelischer Stoérungen, die zur
Aufnahme in dieses Krankenhaus gefiihrt hatten: »Ein unbesunnenes
und sinnloses Weib«, »Unbesunnen und besessen«, »Besessen und durch
Reverendum patrem Gerhardum exorciert¢, "Wahnwitzig«, »Eine ange-
fochtene Magd«, »Ein Besessener mit dem b6sen Feind«, »Mit Zauberei
behaftet«, »Won vielen Damonen besessen«, »Beschwerliche Melancho-
lie«, »Manie schwer zum Heilen«, »Ein Sinnloser mit lichten Zwischenzei-
ten, welcher drei Tage zuvor sein Weib mit vier Stichen umgebracht«. Die
Psychiatrie ist eine junge Wissenschaft. So waren um 1600 die psychi-
atrischen Diagnosen noch von volkstiimlichen Begriffen und religiosen
Vorstellungen gepriagt. Um die Mitte des 18. Jahrhunderts schuf der
schwedische Arzt und Naturforscher Carl von Linné das Linnésche
System des Pflanzenreiches, nach dessen Muster die in den Irrenanstal-
ten titigen Arzte ein ebenso naturwissenschaftliches System der seeli-
schen Krankheiten schaffen wollten. Wilhelm Griesinger, der bedeu-
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tendste Vertreter eines naturwissenschaftlichen Denkens in der Psychi-
atrie um die Mitte des 19. Jahrhunderts stellte die These auf, dass die
Geisteskrankheiten Gehirnkrankheiten seien. Beziiglich ihrer Klassifika-
tion meinte er, solange man deren organische Ursachen nicht genauer
kenne, miisse man sich vorldufig dabei eben mit den psychischen
Erscheinungen dieser Gehirnkrankheiten behelfen.

Die Klassifkation psychischer Krankheiten auf Grund deskriptiver
Merkmale hat einen Hohepunkt erreicht in der 10. Revision einer Klas-
sifikation, welche die Weltgesundheitsorganisation empfohlen hat, um
eine diagnostische Ubereinstimmung der verschiedenen Autoren und
Schulen zu erreichen, die Diagnosen vergleichbar zu machen und ihre
Zuverlassigkeit zu erhohen. Die verschiedenen psychiatrischen Diagno-
sen sind jetzt durch eine mehrstellige Zahl gekennzeichnet und damit
scheint das derzeitige Optimum wissenschaftlicher Exaktheit erreicht.

Ohne jede Kenntnis sozialkritischer Bewegungen wie Antipsychiatrie
und Etikettierungstheorie schrieb mein Patient Ernst Herbeck, den ich
zum Schreiben von Gedichten angeregt hatte:

Der Arzt zieht die Nummer dann
dem Patienten eine neue Seele an.
Der im neuen Geiste einer Krankheit,
immer weiterziehen soll.

Das spite Lernen verdanke ich Erfahrungen, die ich nach 40-jahriger
Tatigkeit als Anstaltsarzt und 15-jdhrigem Leben und Denken als Pensio-
nist in meinem achtzigsten Lebensjahr gemacht habe. Diese Erfahrungen
waren auch mit der Erkenntnis eigener Fehler verbunden. Die erste die-
ser Erfahrungen geht allerdings noch weiter zuriick: Mein Freund, eben-
falls Psychiater, lehnte es vehement ab, als ich ihn im Spaf3 als hypoma-
nisch bezeichnete. Als einer meiner Bekannten, bei dem ich seit langerer
Zeit hypomanische und manische Erscheinungen beobachtet hatte, an
einer Depression erkrankte, wurde die seelische Verdnderung des
Betreffenden auf unerfreuliche duffere Umstinde und Arger zuriickge-
fiihrt, spezifische depressive Symptome wurden - auch mir gegeniiber -
verheimlicht. Als ich einen anderen Bekannten, der als Hypomaniker
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stadtbekannt war, bei einer Veranstaltung zuféllig traf, und er einen ganz
ungewohnlichen, schwer depressiven Eindruck auf mich machte, sprach
ich ganz offen von seiner Depression, die er aber verleugnete. Erst im
Nachhinein wurde mir klar, dass ich mit meiner Bemerkung einen
schweren drztlichen Fehler begangen hatte. Der betreffende Herr befand
sich offenbar gerade auf dem Weg aus der Depression heraus, sonst
wadre er nicht imstande gewese, die Veranstaltung zu besuchen. Ich habe
ihn mit meiner Feststellung wieder ein Stiick zuriickgestof3en. Eine wei-
tere Erfahrung machte ich mit dem Film {iber Johann Hauser, der 1986,
in der letzten schweren manischen Phase dieses Patienten, entstanden
ist. Eine Journalistin, die diesen Film gesehen hatte, berichtete mir, dass
sie nur Mitleid mit Johann Hauser empfunden habe und eine Abneigung
gegen die Psychiatrie, jene einsperrende Institution. Hausers Reaktions-
weise und sein Verhalten seien ihr »ganz normal« vorgekommen.

Ich kénnte noch weitere Erlebnisse anfiihren, die mir vor Augen
geflihrt haben, dass jede psychiatrische Etikettierung von dem Betroffe-
nen als ein Makel empfunden wird. Manfred in der Beeck schrieb mir:
»Gewiss will keiner mehr manisch-depressiv sein, schizophren ist schon
lange verpont - alle sind Borderline.« Zu meinem Artikel »Maniforme
Lebenslaufe« (Psychopraxis, 6/2000) setzte die Redaktion den Untertitel
»Grenzziehung zwischen Zyklothymie und manisch-depressiver Krank-
heit ist schwierig«. Zyklothymie ist ein psychiatrischer Begriff, der einen
Grenzbereich zwischen manisch-depressiver Krankheit und Gesundheit
bezeichnet. Zu der oben genannten Schwierigkeit der Grenzziehung
miisste man hinzufligen: Grenzziehung zwischen Zyklothymie und Nor-
malitdt ist noch schwieriger.

Irgendetwas stimmt nicht mit der Psychiatrie. Ich meine die Sprache,
die Terminologie, die Etikettierungen. »Erst allmdhlich wurde es mir Klar,
dass das, was gegen mich so sprach, psychiatrische Behandlung warx,
schrieb mir schon vor Jahren ein mir unbekannter Patient aus einem
Altersheim in der Deutschen Bundesrepublik.

Auf der anderen Seite bin ich doch der Meinung, dass die psychiatri-
schen Erfahrungen zu unserer Menschenkennntnis sehr viel beigetragen
haben. Ich halte eine psychotherapeutische Beziehung fiir niitzlich und
notwendig. Ich wiirde auch die Medikamente, die die pharmazeutische
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Industrie uns zur Verfiigung stellt, nicht gerne entbehren. Ich glaube
jedoch, man muss darauf verzichten, dem einzelnen Menschen irgend-
welche psychiatrische Diagnosen anzuhdngen: »Die psychiatrische
Betrachtung von Menscheng, schreibt Canetti, »hat etwas Verletzendes,
das mehr in der Klassifizierung des Abnormen als in seiner einfachen
Feststellung liegt. Es gibt keine wirkliche Norm mehr; unter den Men-
schen, die Urteil und Erfahrung haben, hat sich die Uberzeugung festge-
setzt, dass alles auf irgendeine Weise abnorm ist. Der Wert dieser
Erkenntnis liegt im Gefiihl fiir das Einzigartige jedes Menschen, das sie
fordert: so m6échte man jeden einzelnen achten, lieben und schiitzen,
auch wenn seine Verhaltensweise weder zu begreifen noch vorauszuse-
hen ist. - Der Psychiater aber, der Kategorien des Abnormen schafft,
dem erst an Klassifizierung und dann an Heilung gelegen ist, nimmt dem
oft Gedemiitigten auch noch seine Einzigartigkeit weg. Diese Macht,
andere zu gruppieren, wird nicht nur vom Betroffenen als schmerzlich
empfunden; es ist auch fiir den beteiligten Betrachter bedriickend, sie
am Werke zu sehen und nicht riickgdngig machen zu kénnen.« Und
Canetti wusste auch, wie die Psychiatrie »von sich selbst erlost« werden
konnte: »flinfhundert oder tausend genaue Berichte, und dazu kein Wort
der Einteilung oder Erklarungc. |
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Johann Beck

ch habe schon immer gemalt und mir nie die Frage gestellt, warum ich

male. Ich male einfach gut und es tut gut.

Es tut mir auch gut, dass die Bilder anderen Menschen gefallen. Ich
verschenke sie auch gerne.

Ich habe dann auch begonnen, Streichhélzer in den Bildern zu ver-
wenden, indem ich sie aufklebe. Streichholzer und Uhu hat immer der
Doktor mitgebracht.

Manchmal male ich tage- und wochenlang kein Bild, weil ich keine
Ideen habe. Dann spiire ich aber irgendwann, dass ich wieder Lust
bekomme, und es kommt dann auch die Inspiration. Ich habe dann oft
das ganze Bild fertig im Kopf und male es an einem Stiick. Manchmal
male ich zwanzig Bilder hintereinander und rauche nur dazwischen eine
Zigarette. Oder ich hore Musik und merke, wie mir die Musik beim
Malen Ideen macht.

Das Malen hilft meiner Seele und meinem Kopf.«

Herr Dr. Wolfram Voigtlander, der Chefarzt der Klinik fiir Psychiatrie, Psychotherapie
und Psychosomatik Heidenheim, hat hier einige Zitate von Johann Beck in Ich-Form
zusammengefasst.

Die Bilder erschienen mit weiteren Erlduterungen zuerst in »Psychiatrie und Dialogg, Jg.
15, Heft 1/2001.
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Dorothea Buck

Alternative zur Opfer-Rolle —
Psychosen selbst verstehen”

m haufigsten wird man ein Opfer der Psychiatrie, wenn man seinen
eigenen Erfahrungen des Aufbruchs einer Psychose nach einem
seelischen Konflikt, einer Belastung, einem Gefiihlsstau - heute

nennt man das emotionalen Stress — nicht vertraut, sondern die Definition
eines biologistisch orientierten Psychiaters akzeptiert, dass die Psycho-
se primdr durch eine Hirnstoffwechselstérung verursacht sei. Denn dann
kann man nur noch den Psychopharmaka vertrauen, die man womog-
lich lebenslang einnehmen soll. Natiirlich konnen Psychopharmaka eine
grofde Hilfe vor allem wédhrend einer akuten Krise sein, wenn diese mit
starken Angsten und Aggressionen verbunden ist. Es ist aber ein Unter-
schied, ob ich mir sage: Die »Hirnstoffwechselstdrung« ist eine Folge mei-
nes emotionalen Stresses; denn dann habe ich die Moglichkeit, selber
aktiv zu werden, um Stress und Gefiihlsstau zu vermeiden, meine
Psychose verstehen zu lernen und sie in mein normales Leben zu inte-
grieren; oder ob ich diese Hirnstoffwechselstdérung als eigentliche Ursa-
che akzeptiere, ohne die Moglichkeit, selbst etwas Entscheidendes zum

* Bearbeitete Fassung eines Vortrages der Autorin am 20.12.2000
im Psychoseseminar Neumiinster
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Verstdndnis meiner Psychose und zu ihrer kiinftigen Vermeidung tun zu
konnen.

In der psychosomatischen Medizin verteht man schon lange sogar
Korperkrankheiten als seelisch verursacht. So bleibt es ganz und gar
unverstdndlich, dass seelische Erkrankungen nicht seelisch verursacht
sein diirfen, sondern primér durch einen gestorten Hirnstoffwechsel ver-
ursacht sein miissen. Hier kann der Patient zum Opfer der psychi-
atrischen Definitionsmacht werden, wenn er seinem biologistisch orien-
tierten Psychiater glaubt.

Andere Moglichkeiten der Opfer/Tater-Rollen in der Psychiatrie wie
Zwangs-Medikation, Zwangs-Fixierung, Zwangs-Betreuung kénnen auch
eine Folge der psychiatrischen Definitionsmacht sein. Denn wenn der
Psychiater eine Psychose nicht seelisch verursacht und als ein sinnvol-
les Geschehen akzeptiert, sondern in erster Linie als eine Hirnstoff-
wechselstorung, wird er den Medikamenten eine weit wichtigere Rolle
zuerkennen als Gespriachen. Durch die routineméaf3ig und sofort einge-
setzten Medikamente - auch gegen den Willen der Patientinnen - wach-
sen wiederum deren Angste und Aggressionen, die man vielleicht durch
einen einfiihlsamen Umgang mit dem verstorten Patienten hétte vermei-
den konnen.

Das ist das Konzept der SOTERIA. Hier wird der verst6rte Patient nicht
von Neuroleptika, sondern von einer Bezugsperson empfangen, die mit
ihm das weiche Zimmer teilt. In der SOTERIA in Bern ist das ein licht-
durchflutetes teppichbelegtes Zimmer mit zwei Matratzen mit Riesenkis-
sen in wunderbaren Farben. Die eine fiir den neuaufgenommenen
Patienten, die andere an der gegeniiberliegenden Wand fiir die Bezugs-
person. Hier in der SOTERIA, wo es nicht um die medikamentése Unter-
driickung der Schizophrenie geht, sondern die Psychose als Entwick-
lungs- und Reifungsprozess verstanden wird und der Patient die
Moglichkeit hat, seine Psychose auszuleben, gibt es keine Opfer und
Tater.

Man bemiiht sich um ein Verstehen der Patientlnnen.

Da jeder von uns nur das wirklich kennt, was wir selbst erlebt haben -
auch die Psychiater machen darin keine Ausnahme -, ist es die Aufgabe
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von uns Psychoseerfahrenen, uns bewusst zu machen, wie es zum Aus-
bruch unserer Psychosen kam, was ihnen vorausgegangen ist, was wir
wahrend unserer Psychosen erlebten, was sich gegeniiber unserem nor-
malen Sein verdnderte, ob wir einen Sinnzusammenhang zwischen
unseren Psychoseinhalten und unserem Erleben erkennen, das dem Auf-
bruch unserer Psychosen vorausging.

Nur indem wir selbst auf die Suche gehen, um unsere Psychosen und
ihren Sinnzusammenhang mit unseren Lebensgeschichten verstehen zu
lernen, befreien wir uns aus der Opfer/Téter-Rolle.

Um eine auf den Erfahrungen psychotischer Menschen griindende
Psychiatrie zu erreichen, lduft in unserem Bundesverband Psychiatrie-
Erfahrener ein Forschungsprojekt: »Psychoseerfahrene erforschen sich
selbst«. Da auch psychoseerfahrene Diplom-Psychologen zu unserem
Bundesverband gehoren, formulierte einer von ihnen die Fragen, eine
andere wertet die Antworten aus. Uber 50 Betroffene beteiligten sich an
dem Projekt. Noch heute erreichen uns Antworten. Die Hamburger
Diplompsychologin Christiane Wiedstruck wertete 44 beantwortete Fra-
gebOgen aus. Insgesamt 57% der Befragten berichten von positiven
Aspekten ihrer Psychoseerfahrung. Darin sehen Sie schon den Unter-
schied zur liberwiegend negativen Sichtweise der Psychiater, die iber
keine eigenen Psychoseerfahrungen verfiigen.

Zum Verstandnis der Psychosen

Wenn wir uns aus der Opferrolle durch die psychiatrische Definitions-
macht befreien wollen, miissen wir uns vielleicht als Erstes fragen:
Warum werden wir (berhaupt psychotisch oder wurden es? Eine
Psychose bricht ja nicht aus heiterem Himmel aus. Ihr wird immer ein
seelischer Konflikt, ein Gefiihlsstau, eine ldngere oder kiirzere Belastung
vorausgegangen sein, die wir mit unseren bewussten Kriften nicht
bewdltigen konnten. So brechen die normalerweise unbewussten Kréfte
auf. Aber wir erkennen sie nicht aus uns selbst, als aus unserem eigenen
Unbewussten kommend, sondern erleben und bewerten sie als von
auflen eingegeben, fiihlen uns von auf’en beeinflusst, da sie unserem
Denken und Fiihlen fremd sind.
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Den ersten Anstofd zum Psychoseverstindnis verdanke ich einer Mit-
patientin meines vierten Schubes 1946, mit der ich das Zimmer teilte.
Aus ihrem Nachttraum wachte sie mit einer schweren Psychose mit
beédngstigenden Schlangenhalluzinationen auf. Sie sprach dabei eine
fremde, franzosisch klingende Sprache, in der sie die zweite, statt der
ersten Silbe im Deutschen betonte. Sie hatte nie franz6sisch gelernt, ich
wusste aber von ihr, dass sie aus einer Hugenottenfamilie stammte. Ihre
franzosisch klingende Sprache konnte ich mir nur als Aufbruch eines
von ihren franzosischen Vorfahren ererbten Sprachrhythmus erklaren.
Zum ersten Mal kam mir der Gedanke, dass auch die Vorstellungen und
treibenden Impulse meiner eigenen Psychose nicht von aufden eingege-
ben, wie ich sie bisher bewertet hatte, sondern aus mir selbst, aus einem
sonst Unbewussten kommen kénnten.

Nach meinem flinften und letzten Schub 1959 fiel mir auf, dass seit dem
Aufbruch meiner Psychose Monate zuvor meine Nachttrdume ausgesetzt
hatten, die ich morgens vielleicht nur vergessen hatte. Ich konnte mir
das nur so erkldren, dass meine psychotischen Vorstellungen an die Stel-
le meiner Nachttrdume getreten waren. Nachdem die Psychose meiner
Mitpatientin 13 Jahre zuvor aus ihrem Nachttraum mit der franz6sisch
klingenden Sprache aufgebrochen war, schloss ich auch bei mir auf die-
selbe Quelle von Traum und Psychose im eigenen Unbewussten. Ich fol-
gerte weiter: Ebenso wenig wie der Traum geisteskrank ist, kann es die
psychotische Vorstellung sein. Unsere Krankheit kann nur darin liegen,
dass wir unsere Psychoseerfahrungen fiir wirklich halten, was wir im
Traum nur tun, solange wir ihn trdumen. Verstand ich die Vorstellungen
meiner abgeklungenen Psychose auf der Traumebene, konnte ich mir
ihren Sinn erhalten, nur ihre Wirklichkeit nicht.

Die enge Verwandtschaft zwischen Traum und Psychose erkennen wir
auch an der gleichen Technik, die Traum und Psychose anwenden. Denn
ebenso wie wir des Nachts - oder wie sich des Nachts (denn es ist ein
uns unbewusster Vorgang) - die Emotionen und Probleme des Tages in
konkrete Vorstellungen, in real erlebte Situationen bildhaft verwandeln,
die sie uns zuginglicher machen, in denen wir unsere Fantasien ausle-
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ben, verwandeln sich auch in unseren Psychosen vorausgegangene
Lebenskrisen in fassbare, konkrete Vorstellungen. Das konnen bedngsti-
gende, aber auch befreiende Vorstellungen sein. Das Entscheidende ist
aber wohl, dass das zuvor Ungestaltete, Ausweglose einer Lebenskrise,
die wir nicht 16sen konnten, in unseren Psychosen fassbare Gestalt
gewinnt, zumeist symbolische Gestalt wie in unseren Nachttrdumen.

Da werden unbestimmte Angste zu konkreten Verfolgern. Gleichzeitig
hat der Verfolgte einen Wert fiir den Verfolger, sonst wiirde der sich die
Miihe des Verfolgens nicht machen. Da werden wie bei meiner Mitpa-
tientin leibhaftige Schlangen halluziniert. Gleichzeitig ist die sich hduten-
de Schlange ein Symbol fiir die seelische Erneuerung, ein Entwicklungs-
symbol, das in den Psychosen héufig aufbricht. Eine junge Frau sieht in
sich und dann auch wieder im Partner den Teufel. Wenn sogar der Teu-
fel sich in ihre Beziehung einmischt, ist sie und ist er schuldlos am Bruch
der Verbindung.

Der vorausgegangene unltsbare Konflikt, die Belastung erfordern eine
Befreiung aus der eigenen Verantwortung. Wir sind es nicht mehr selbst,
die denken und handeln, sondern wir erleben unsere Gedanken und
Impulse als von aufden eingegeben. Wir lassen uns denken und handeln.
Wir kénnen diesen Entschluss: nicht mehr aus eigenem Willen zu leben,
auch bewusst fassen. Als ich zu Beginn meiner ersten Psychose 1936
zum ersten Mal den Aufbruch mir bis dahin unbekannter treibender
Impulse erlebte, beschloss ich: Mein Wille ist, nicht mehr zu wollen, son-
dern mich von Dir fiihren zu lassen. Denn ich hatte keine andere Erkla-
rung fiir sie als das Pauluswort: Die der Geist Gottes treibt, die sind
Gottes Kinder. Dann entfallen die Angste, die das nicht mehr selbst-
bestimmte Denken und Handeln machen kénnen. Wenn man dagegen
weif3, dass die uns in der Psychose tiberwéltigenden Erfahrungen nicht
von aufden, von Gott oder anderen Machten oder Menschen eingegeben
sind, sondern aus unserem eigenen, normalerweise Unbewussten auf-
brechen, kdnnen wir sie auch kritischer hinterfragen, als wir es bei Ein-
gebungen wagen wiirden.

Die enge Verwandtschaft zwischen Traum und Psychose erkennen wir
auch an dem in der Psychose haufig verdnderten normalen Denken und
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Handeln in ein symbolisches Denken und Handeln. Dass dieses Sym-
boldenken und Symbolhandeln fiir uns so glaubwiirdig sein kann, wie es
im normalen Zustand nicht wiére, liegt auch an dem in der Psychose ver-
dnderten Weltgefiihl sonst nicht gespilirter Sinnzusammenhénge. Aus
diesem Gefiihl, dass alles miteinander in Beziehung steht, dass es nichts
Zufalliges gibt, resultieren auch die der Psychiatrie bekannten Bezie-
hungs- und Bedeutungsideen und das Nichtmehr-Unterscheiden von
Wesentlichem und Unwesentlichem. Wenn alles eine symbolische
Bedeutung hat, Gleichnis fiir etwas ist, unterscheidet man Wesentliches
und Unwesentliches nicht mehr, weil es nichts Unwesentliches mehr
gibt. Dieses verdnderte Weltgefiihl sonst nicht gespiirter Sinnzusammen-
héinge verfiihrt sehr leicht dazu, nicht sich auf das Ganze, sondern das
Ganze auf sich zu beziehen. Mit dem Gefiihl der Angst erlebt, kann das
zu Verfolgungsideen fiihren.

Zum besseren Verstiandnis dieses verdnderten Weltgefiihls kann wie-
der die Parallele zum Traum helfen. SiGMuND FREUD schrieb im Abriss
der Psychoanalyse zum Traum: »Da ist vor allem eine auffillige Tendenz
zur Verdichtung, eine Neigung, neue Einheiten zu bilden aus Elementen,
die wir im Wachdenken gewiss auseinander gehalten héatten.« Ebenso
wie unsere Seele sich in der Psychose der alten Traumtechnik bedienen
kann - nicht fassbare Gefiihle in konkrete Vorstellungen und Bilder zu
verwandeln, die sie uns zuginglicher machen kénnen -, kénnte auch das
verdnderte Weltgefiihl dem magischen Welterleben unserer frithen Vor-
fahren verwandt sein.

Eine weitere Parallele zwischen Traum und Psychose sind die in der
Schizophrenie hdéufigen Identifikationen mit anderen Personen oder
Symbolen, z.B. mit Christus, Braut Christi, Maria und anderen, von
denen wir liberwéltigt werden konnen. In meiner ersten geschlossenen
Station 1936 waren wir gleich drei Braute Christi. Als mich diese Vorstel-
lung zu Hause tiberwaltigt hatte, war ich nach dem ersten Schrecken wie
befreit. Denn ich hatte mich zuvor Wochen lang vergeblich um eine
Beziehung zu Jesus bemiiht. Nun stellte ich mir ganz konkret vor, wie
Jesus sich mit mir als seiner Braut langweilen wiirde, wenn ich durch die
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Uberwindung meiner Natur ihm nachzueifern versuchte. Mir wurde da-
ran klar, dass ich nur ich selbst zu werden brauchte.

Auch aus unseren Nachttraumen kennen wir Identifikationen. Denn
die in unseren Traumen auftretenden und handelnden Personen meinen
uns haufig selbst. Sie sind ein Teil von uns, obwohl sie unter einer ande-
ren Identitit auftreten.

Psychoseerfahrungen ohne klare Parallelen zum Traum, wie z.B.
gehorte Stimmen, kdnnen besser verstanden werden, wenn man weif3,
dass unsere frithen Vorfahren wahrscheinlich ihre Gedanken horten,
und dass das Stimmenhoren eine alte, urspriingliche Form des Denkens
gewesen sein wird. C. G. JuNG erwdhnte einen von der Auf3enwelt abge-
schiedenen Volksstamm, dessen Menschen noch in unserem Jahrhun-
dert ihre Gedanken horten. Auch das Denken und Vorstellen in Symbo-
len und Bildern, das in der Psychose aufbrechen kann, gehoért zu diesen
alten, sinnenhaften Denkformen, ehe sich das abstrakte Denken entwi-
ckelte.

Wer keine Stimmen hort, wird doch innere Impulse kennen, die hau-
fig die Fiithrung tibernehmen. Besonders nach vorausgegangenen an-
strengenden Lebenskrisen kann es eine Erleichterung fiir uns sein, sich
dieser inneren, nicht gehérten Stimme zu iiberlassen. Sie kann uns im
genaueren Zusammenhang des Ganzen leiten, mehr als es der eigene
Wille vermag.

Es muss nicht immer der gerade Weg im Leben sein, zuweilen bringt
der Umweg Uber eine Psychose oder auch iiber eine Depression uns
unserem Entwicklungsziel - wir selbst zu werden, indem wir auch die
Krifte unseres normalerweise Unbewussten erleben und kennen lernen
- niher, als ohne diesen Aufbruch des eigenen Unbewussten in unseren
Psychosen. |
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Renate Schernus

Umso schlechter fur
die Wirklichkeilt...

as ist mit der Wirklichkeit los? Sie bleibt neuerdings weit unter
Wihrem Niveau. Macht nicht mit, wirkt renitent, fallt mir ins Wort.
Sie neigt zur Sentimentalitit. Einmal horte ich sie sogar leise wei-
nen. Man macht ihr Vorgaben noch und noch, entwickelt Visionen, plant
minutids, beamt mit den neuesten Laptops alles farbenprachtig, klar und
eindeutig an die Wande - von der Schriftgrofde bis zu den Symbolen di-
daktisch fehlerlos - was macht die Wirklichkeit? Sie wendet sich ab,
schaut ganz woanders hin. Wohin, méchte ich wissen. Was fehlt ihr? Ent-
deckt sie etwa noch Rationierungsreserven? Nein, sie schiittelt den Kopf,
scheint sie gar nicht zu interessieren. Exaktheit, Systematik, ordentliche
Kategorien - wir iiberlassen nichts dem Zufall. Wir arbeiten ihr sozusa-
gen perfekt in die Hande. Nicht einmal um die Ziele muss sie sich Sor-
gen machen, schon gar nicht um die Schritte dahin. Wir entwickeln alles
vorab und formulieren Geplantes bereits im Prdsens, um sie zu verlok-
ken. Was passiert? Die Wirklichkeit ist nicht motiviert. So etwas Konser-
vatives, kein Optimierungsbewusstsein, keine Fortschrittsbegeisterung.
Das trifft einen wirklich, wenn man entdeckt, dass die Wirklichkeit ein-
fach nicht modern ist.
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Z.B. wir in der Psychiatrie haben doch allen Anlass, die verstaubten Vor-
urteile abzuschiitteln, die Stigmata zu bekdmpfen, die alle von falscher
Informiertheit kommen. Heute kann man doch kompetent und vernetzt
etwas machen. Was hore ich die Wirklichkeit da murmeln? »Der Kontext
wichtiger als der Text«?

Was soll das jetzt schon wieder? Mir scheint, sie schaut gerade ver-
sonnen dem Obdachlosen nach, der mit sich selber redend, vorbeigeht.
Soll ich mich vielleicht depressiv machen lassen von dieser verdamm-
ten Wirklichkeit. Das fehlte noch, dass ich das ganze Elend in den Blick
nehme, die Obdachlosen, die dementen Alten, die chronisch psychisch
Kranken, die psychisch kranken Straftiter, auf den Strafden, in Bahnho-
fen, Heimen, Knésten, Mafdregelvollzug.

Wenn die Wirklichkeit dauernd an den schlechten Verhéltnissen kle-
ben bleibt, kann ich es nicht dndern. Sie begreift einfach nicht, dass wir
grundsitzlicher werden miissen. Die sozialen Verhdltnisse fiir die
Schwéchsten zuerst &ndern? Damit kdnnen wir uns nicht aufhalten und
vor allem rein kostentechnisch unbezahlbar! Das ist doch alles nur
unwissenschaftliches Rumpfuschen an Symptomen. Nein, geholfen wird
heutzutage eleganter und vor allem effektiver und das Geld brauchen
wir ganz woanders. Die Wirklichkeit hat einfach nicht begriffen, dass wir
den psychischen Krankheiten jetzt ursdchlich auf die Schliche kommen.
Blut ndmlich ist von jeher ein ganz besonderer Saft. Den schauen wir uns
jetzt an und zwar ganz genau mit dem Elektronenrastermikroskop. Jetzt
wird nicht mehr einfach so in der Gegend herumgeschaut, mit blof3em
Auge alles und jedes in den Blick genommen, alles und jedes aufeinan-
der bezogen und dann gedacht, man habe die Wirklichkeit entdeckt.
Ach, die Wirklichkeit, ich habe mich nun wirklich um sie bemiiht, aber
sie will sich gar nicht fassen lassen. Bleibt ungenau, verschwommen,
bandelt mit Intuition und Gefiihl an, macht Ausfliige zur Literatur und
Poesie. Wie soll man da noch klar denken kénnen? Und das Schlimmste
ist, sie weigert sich ein eindeutig definiertes Ziel in den Blick zu nehmen,
geht bizarre Umwege, ldsst sich dauernd ablenken, schielt auf Neben-
wirkungen, befiirchtet Folgen fiir kranke und behinderte Menschen. Mit
ihrem vernebelten Blick sieht sie eben Gespenster. Exakte Wissen-
schaftlichkeit, nachpriifbar und genau, das ist die wahre Qualitatsgrund-
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lage. Evidence based Psychiatrie - da geht es heutzutage lang. Nur weil
die Wirklichkeit den Sprung in die Moderne nicht schafft, konnen wir bei
den Lebenswissenschaften doch keine Ausnahme machen. Nein, gen-
technisch entdecken wir als Nachstes die Dispositionen. Die kreisen wir
dann ein und therapieren endlich richtig zielgenau und erfolgreich. Da
sind die Milliarden richtig investiert.

Dass die Wirklichkeit sich schon wieder rduspert und mich provozie-
ren will, spricht nun wirklich gegen sie. »Therapieren oder selektieren?«,
fragt sie siiffisant. Ist doch egal, kann ich da nur sagen. Diese kompli-
zierten Unterschiede versteht der einfache Biirger doch gar nicht. Muss
er auch nicht. Soll sich auf Heilung freuen durch saubere, exakte For-
schung. Dispositionen fiir diese und jene Leiden, das muss nicht mehr
sein - jetzt hat die Wirklichkeit mich so weit gebracht, dass ich briille -
»schon gar nicht fiir Psychosen! Und fiir die dementen Alten haben wir
jetzt die Alles-Konner-Zellen von den Embryonen!!«

»Haben wir...?« Ach verdammt, ich lass mich doch von der Wirklich-
keit nicht in diese biologistische Ecke drdngen, nur weil ich kein mittel-
alterlicher Forschungsfeind bin. Ich bin ndmlich von Haus aus durch und
durch sozialpsychiatrisch eingestellt. Ich glaube an die Sozialpsychiatrie,
jawohl, auch an den GPV. Das heif3t »\Gemeindpsychiatrischer Verbund«
fiir alle, die das noch nicht wissen sollten. Ein zukunftweisendes Instru-
ment. Damit bekommt man ndmlich die soziale Komponente in den Griff.
Ja, auch darum kiimmern wir uns. Wir sind nicht einseitig. GPV, das ist
ndmlich eine tolle Idee. Sie greift um sich. Alle reden davon, alle koope-
rieren. Jeder stellt seine eigenen institutionellen Interessen zuriick bis
zum Geht-nichtmehr. Und die Arbeitsgelegenheiten und Projekte - die
binden wir an, an den GPV. Das gehort sich so. Was sagt sie jetzt, die
Wirklichkeit? »Schone virtuelle Welt«, hore ich sie storrisch murmeln.
»Die Arbeit, die es nicht gibt, anbinden an den GPV, den es nicht gibt?«
Also, so eine Spielverderberin. Das lasse ich mir nicht bieten. Der GPV
steht schliefdlich schon in der Bibel, dh, ich meine in der Enquete und
das Recht auf Arbeit im Grundgesetz. Das sind Fakten. Jetzt wird es eng
fir die Wirklichkeit. Es ist eben schlecht fiir sie, wenn sie sich solchen
Fakten nicht stellen will.
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Die Behandlungsvereinbarung ist auch so etwas Tolles, fiige ich schnell
hinzu. Dariiber gibt es sogar ein Buch und das wird wirklich oft gekauft.
Das muss nun jeden begeistern, auch die Wirklichkeit. Aber sie findet
natiirlich auch hier ein Haar in der Suppe. »Zdhl mal die Kliniken, wo sie
den Patienten angeboten wird - mal abgesehen von der Mehrzahl der Ver-
riickten, denen so was nicht liegt «

Jetzt werde ich aber offensiv: »Findest du die Vereinbarung nun gut
oder schlecht?s, frage ich sie auf den Kopf zu. »Ich finde sie manchmal
sehr gut«, sagt die Wirklichkeit zu meiner Verbliffung mit einem ver-
sOhnlichen Lacheln. Na also, sie scheint klein beizugeben. Ermutigt fah-
re ich deshalb fort:

»Im GPV haben wir jetzt fantastische elektronische Moglichkeiten.
Neulich sage ich zu einem Kollegen. »Ich mail dir mal den Patienten
Meier riiber.«« »Ist nicht der Meier«, fahrt die Wirklichkeit aufsdssig dazwi-
schen. Wieso nicht der Meier? Ist doch alles in der Dok erfasst, sein Hil-
febedarf, die Ziele, die geplanten Schritte, die Leistungsmodule,
geschétzter Zeitaufwand und Ressourcenverbrauch, Diagnose nach ICD
X. Ist es ihr doch schon wieder gelungen, mich zu irritieren. Ich schaue
noch einmal nach. Nein, alles ganz sauber aufgezeichnet. Das kann der
Meier jetzt tiberall mit hinnehmen, elektronisch oder konventionell, ganz
wie er will, weif3 jeder genau Bescheid im GPV. »Will der gar nicht«,
behauptet die Wirklichkeit, »will selbst erzdhlen, jedesmal neu, jedesmal
anders, je nachdem, wer mit ihm spricht.« »Bist Du jetzt ganz verriickt
geworden«, sage ich entsetzt zur Wirklichkeit, »so verriickt wie der
Meier? Solidarisierst dich wohl gar noch mit ihm. Wo bleibt da die Objek-
tivitat?« »Wo bleibt die Subjektivitdt?«, fragt sie zuriick. Jetzt langt es mir
aber, die ist ja total neben der Spur, die Wirklichkeit. »Hast du noch nie
etwas von Personenzentrierter Arbeit gehort? Grof3er sozialpsychiatri-
scher Konsens, subjektiv, objektiv - alles drin. Alle machen das jetzt.«
»Alle?<«, kichert die Wirklichkeit. Sie macht mich wirklich nervos. Ich
werde schon wieder lauter, als ich will. »Jawohl, alle Mafdgeblichen, die
Leitungen jedenfalls«, schreie ich verzweifelt. »Na, das ist ja sehr durch-
schlagend«, kommentiert die Wirklichkeit. Jetzt wird sie auch noch iro-
nisch. Das halte ich nicht aus. Wie kann ich sie blof3 abschiitteln, diese
verdammte Wirklichkeit.
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Da fallt mir die Testfrage von vorhin ein und ihr verséhnliches Licheln
dabei. Ich fasse Mut. Jetzt soll sie mal Farbe bekennen und zwar Punkt
fiir Punkt.

»Findest du Forschung gut oder schlecht?, frage ich energisch.
»Manchmal gut, manchmal so lala, manchmal schlecht und gefihrlich«,
antwortet sie. »Je nachdem.«

»Je nach was?« »Je nachdem, ob die Mittel zu den Zwecken passen«,
lasst sie sich herab hinzuzufiigen. Na, ich mache erst einmal weiter. »Fin-
dest du den GPV gut oder schlecht?«

»Ich finde Kooperation bei einer Aufgabe, durch die man gemeinsam
verpflichtet ist, gut«, sagt sie mit aufreizender Sanftheit. »Und Arbeit fiir
alle wirst du ja wohl in jedem Fall gut finden miisseng, fahre ich fort. Da
kommt sie schon wieder mit so einem pseudoweisen »Jenachdem« und
fiigt hinzu: »Wer arbeiten will, sollte es auch in ihm entsprechender Weise
kénnen.« Ich lasse mich nicht ablenken und frage weiter. \Und Compu-
ter, findest du die nun gut oder schlecht?« »Bléde Frage«, weicht die Wirk-
lichkeit mir jetzt aus, »was ist schon nur gut oder nur schlecht?« »Du hast
doch eben die ganze Zeit im Sinne von gut oder schlecht geantwortetx,
gebe ich zurtiick. »Na ja, weil du so beschrdnkt gefragt hast, habe ich eben
auch nur beschréinkt anfworten konnen.« Das finde ich nun unentschuld-
bar arrogant. »Sag malg, fahre ich sie an, »was willst du eigentlich?« »Ich
will, dass du begreifst, dass es mich gar nicht gibt«, wirft sie locker hin und
wirkt dabei unfassbar gut gelaunt. Das haut mich um. »Wie soll man denn
da handeln?«, frage ich. "Wie soll man wirklichkeitsangemessen handeln,
wenn es die Wirklichkeit gar nicht gibt?« »Eben«, sagt die Wirklichkeit.
»D i e Wirklichkeit gibt es nicht.« »Jetzt wirst du aber ekelhaft sophistischg,
empore ich mich, aber sie scheint in Fahrt gekommen zu sein und lasst
sich nicht mehr stoppen. »Dieses Uberstiilpen einer so genannten, allge-
meinen, objektiven Wirklichkeitssicht auf menschliche Verhdltnisse ldhmt
die Menschen, verzerrt ihre personliche geschichtliche Wirklichkeit, erstik-
kt ihre Kreativitdt, zerstort Beziehungen...« Ehe sie weiter predigen kann,
frage ich schnell dazwischen: »Wie wiirdest du es denn angehen?«

»Wahrnehmen und anerkennen, was ist«, sagt sie. »Das heifSt Licht und
Schatten sehen, Vordergrund und Hintergrund, Wirkung und Nebenwir-
kung, kurzfristigen Effekt und langfristige Folgen, Leib und Geist, Biologi-
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sches und Soziales, Fassade und....« »HOr auf«, sage ich. »Ich hab’s schon
ungefihr kapiert.« Doch sie fahrt unbeirrt fort: »Das gilt fiir jeden indivi-
duellen Menschen, aber auch fiir alle Konzepte, gleichviel ob medizinische,
soziale, biotechnische oder politische. Durch Wahrnehmen und Anerken-
nen, was ist, wird Handeln in vertraglicher Weise abgebremst.« Verdammt,
ich merke, dass mich ihr Tonfall regressiv macht und schon frage ich
ganz brav und kindlich:

»Und ich, was habe ich falsch gemacht?« »Du hast die realen Teilwirk-
lichkeiten des menschlichen Lebens mit ziemlich totalen Wirklichkeitskon-
struktionen erschlagen«, sagt sie trocken. »Du hast dir gar keine Zeit gelas-
sen, wirklich hinzusehen, was ist. Du hast die Augen vor ganzen
Wirklichkeitsbereichen zugemacht«, figt sie erbarmungslos hinzu.

Hm - mir wird irgendwie mulmig. Da fallt mir zum Gliick noch etwas
Wichtiges ein. »Aber das Okonomisches, sage ich, »das bestimmt doch
alles. Das ist doch keine Konstruktion. Das ist doch brutale Wirklichkeit,
so wirklich wie sonst nichts. Das ist doch richtig absolut. Das haben wir
sozialen Typen doch endlich gelernt in den letzten Jahren, wirtschaftlich
und 6konomisch zu denken und uns nicht mit weltfremden Utopien
lacherlich zu machen wie friiher.« »Beantworte mir eine kleine Frage«,
sagt die Wirklichkeit. »Geld regiert die Welt, wer aber regiert das Geld?«

Tja, soll sie doch das letzte Wort behalten. Aber ich muss zugeben, der
Frage sollte man wirklich einmal nachgehen. |
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Gisela Hoffmann

»Wie kann ich das
vergessen?«”

nut erwartete Maria voller Ungeduld. Beim Offnen der Haustiir

stromte ihr Maggidunst entgegen. »Schon, dass du da bist. Die Stille

hier macht mich verriickt.« Erschreckt registrierte Maria Knuts tief
gerdteten und schwarz umrandeten Augen. Sie fielen sich in die Arme
und lief3en ihren Gefiihlen freien Lauf. Danach bemerkte Maria die Ver-
dnderung im Haus. Es roch muffig, Kriimel und Gartenschmutz bedeck-
ten den gefliesten Fuldboden. Aber am auffélligsten waren die Berge von
Kleidung und Papier, die den Eindruck vermittelten, als sei standig etwas
gesucht worden. »Mein Gott! Was ist hier passiert?« »War noch schlim-
mer, bevor ich geliiftet habe«, entschuldigte sich Knut kleinlaut und
begann zu erzédhlen.

* Bei diesem Beitrag handelt es sich um Ausziige aus einem ldngeren Manuskript mit

dem Titel »Nichts ohne Sinn« (etwa 220 Seiten). Darin berichtet Maria eindriicklich
vom Leben und der psychischen Erkrankung ihrer Schwester Rita sowie den damit
verbundenen Auswirkungen auf die ganze Familie, vor allem aber fiir Knut, den Sohn
von Rita. Parallel dazu werden Ritas Wahrnehmungen und Handlungen vor und wah-
rend des Psychiatrieaufenthalts geschildert. Besonders wichtig sind der Autorin die
Erkenntnisse aus Ritas inneren Auseinandersetzungen, durch sie mit ihren Problemen
bewusster umzugehen lernte. Rita konnte neu anfangen.
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»Als ich Mamm vorigen Mittwoch besuchte, fiel mir ihre Nervositat auf.
Sie hatte so ein unruhiges Flackern in den Augen und schreckte dauernd
hoch. Auf unser Gespriach konnte sie sich nicht konzentrieren und
sprach von ganz anderen Dingen, wihrend sie immer wieder zum Fens-
ter oder zur Tiir lief, um zu priifen, ob diese verschlossen waren. Und
abgemagert sah sie aus. Auf meine Frage, sie esse wohl nichts, reagierte
sie aggressiv. Weil ich befiirchtete, Mamm wiirde ausrasten, iiberlegte
ich mir jedes weitere Wort.«

»Stimmt, bei unserem letzten Telefonat kam Rita mir merkwiirdig fahrig
und sprunghaft vor. Seltsam fand ich, dass sie bei meiner Frage, wie es
ihr gehe, zu weinen beganng, erinnerte sich Maria. »Ja, auf ihr Befinden
durfte ich Mamm in letzter Zeit auch nicht ansprechen, dann brach sie
in Tranen aus. Tante Maria, du kannst dir sicher meine Angst vorstellen,
andererseits hatte ich Horror davor, Mamm anzurufen.« »Kann ich mir
wohl vorstellen.« »Als ich am Sonntagnachmittag hier eintraf, samtliche
Rolladen heruntergelassen vorfand, und Mamm nicht auf mein wieder-
holtes Klingeln reagierte, glaubte ich, sie hitte sich etwas angetan. Laut
weinend fand ich sie im Bad auf der Toilette, wo sie hysterisch klagte,
dass ihre Beine geldhmt seien. Ihr angsterfiilltes Hilf mir! h6ére ich immer
noch. Ich versuchte sie hochzubekommen, aber sie sackte mir immer
wieder weg, als wiren die Beine wirklich geldhmt. Irgendwie schaffte ich
sie hoch und zog sie durch den Flur. Dann plétzlich sprach Mamm vom
alten Kneipp und wollte, dass ich ihre Beine ins kalte Wasser stecke. Ich
tat es und brachte sie nach langem Hin und Her ins Bett.«

»O jel«, stohnte Maria.

»Dann bemerkte ich erst diese unglaubliche Unordnung. Selbst vollig
geschafft, versuchte ich aus Mamm herauszubekommen, wer ihr Haus-
arzt sei. Auf das Wort Arzt reagierte sie allergisch, so, als wolle ich sie los-
werden.«

»Diese Antipathie gegen Arzte ist mir auch aufgefallenc, fiel Maria ein.

»Schlief3lich schlief Mamm total erschopft ein. Ich wusste mir keinen
anderen Rat und rief das Krankenhaus an.«

»Das war richtig«, nickte Maria langsam. Knut, sichtlich mitgenommen,
hielt eine Weile inne, bis er seinen Bericht fortsetzte. »Die Zentrale ver-
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band mich mit der Notaufnahme. Da Mamm ansprechbar war, wollten
die mich vertrosten, und meinten, sie solle sich am Montag bei ihrem
Hausarzt vorstellen. Inzwischen erwachte Mamm wieder und kam mir
ruhiger vor. Ich iberredete sie, etwas zu essen und sich anzuziehen, was
unwahrscheinlich lange dauerte. Unzédhlige Male klopfte ich an der Bade-
zimertiir. Dann kam Mamm mir wie aus einem Traum gerissen vor. Sie
brauchte Hilfe, das fiihlte ich deutlich. Aber wie sollte ich sie {iberzeu-
gen? Irgendwie gelang es mir, dass sie ins Auto stieg. Als wenn Mamm
etwas ahnte, flehte sie mich an, sie um Gottes Willen nicht zum Nerven-
arzt zu bringen, weil der, wie sie es nannte, alles herausbekdme. Im War-
tezimmer kuschelte sie sich zitternd, wie ein verdngstigtes Kind an mich.
»Tante Maria, das vergesse ich nie.« Aufgewiihlt stockte Knut erneut. »Ist
gut, weine ruhig, dann wird dir leichter«, versuchte Maria ihn zu trésten,
wobei sie selbst zu kdmpften hatte.

Etwas gefangen beschrieb Knut die Schwierigkeiten in der Notaufnahme.
Ein junger, offensichtlich unerfahrener Arzt konnte an Rita nichts Unge-
wohnliches feststellen, aufder dass sie verzogert reagierte. Erst nach
Knuts Ausfiihrungen tiber Ritas Verdnderugen wurde ein Psychiater zu
Rate gezogen. Dieser bedurfte keiner langen Erkldrung, sondern nahm
Rita mit auf seine Station. »Tante Maria, Mamms vorwurfsvoller und um
Hilfe suchender Blick ldsst mich nicht mehr los. Was sollte ich machen?«

»Ich glaube, du hattest keine Wahl.« Knut erschien Maria in diesem
Augenblick wieder als dieser kleine Junge, der gerne seine Ferien bei ihr
verbrachte. Sie wusste nicht, wie lange sie safden, bis Knuts Stimme sie
aufschrecken lief3. »Hilfst du mir? Ich komme nicht zurecht mit diesem
Chaos. Mamm konnen wir frithestens Ende der Woche besuchen. Ihre
Versicherungskarte und ein paar Sachen soll ich dann mitbringen. Aber
ich finde nichts.« »Klar lasse ich dich nicht alleine damit. Zwei Tage habe
ich frei, und dann sehen wir weiter.« Besorgt blickte Maria auf die unter-
schiedlichen Berge. Das wird nicht einfach, gestand sie sich insgeheim
ein.
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Totenstille herrschte hinter der nachgedunkelten weif3en Fliigeltiir.
Maria musste zugeben, dass ihr die neugierigen Blicke der an ihnen Vo-
ribereilenden nicht einerlei waren. Sie fiihlte sich vor dieser Tir
unwohl, und das hatte nicht nur mit dem bevorstehenden Besuch zu tun.

Nach ihrem zweiten Klopfen am Schwesternzimmer vernahmen sie
eine derbe und brummende Stimme.

»Moment«, drohnte es lang gezogen. In Erwartung, dass ihnen gleich
ein kréftiger Pfleger gegeniiber stehen wiirde, offnete eine kleine kugeli-
ge Schwester mit Namen Lea.

»Zu wem wollen Sie?«, fragte Schwester Lea resolut, aber nicht unhof
lich.

»Wir wollen Frau Kirchner besuchen.«

»Frau Kirchner, das geht nicht, die ist noch nicht so weit! Wer sind Sie
tiberhaupt?«

»Das ist Herr Behrend, Frau Kirchners Sohn, und ich bin ihre Schwe-
ster, Baum ist mein Name. Der Besuch ist uns wichtig, weil wir beide von
auswarts kommen.«

Schwester Lea schien sich nicht sicher, wie sie vorgehen sollte.

»Ich frage die Stationsschwester«, brummte sie und eilte davon.

Am anderen Ende des langen, breiten Ganges setzte eine junge Schwe-
ster die so genannte »Hausbar«, den Essenswagen, in Bewegung. Nach
und nach oOffneten sich die Tiiren. Die Patienten bestellten meistens
unentschlossen und zogerlich ihre Getrdnke, welche aus dem Automa-
ten wahlweise abgezapft wurden, und ibernahmen ein eingeschweif3tes
Gebackstiick. Mit gefiillten Plastikbechern schlurften sie zuriick in ihre
Zimmer. Auffallend war die Stille bei dieser Aktion, aber auch die Tatsa-
che, dass viele junge Leute in Erscheinung traten.

Schwester Lea erschien endlich mit einer angegrauten, stattlichen,
duflerst akkurat wirkenden Schwester auf dem Flur. »Guten Tag, ich bin
die Stationsschwester. Sie wollen Frau Kirchner besuchen? Das geht
noch nichtg, gab sie bestimmt zu verstehen.

Wieder ergriff Maria das Wort: »Konnen sie keine Ausnahme
machen?« Die Stationsschwester {iberlegte kurz und sagte dann: »Nur
einer und ganz kurz.«
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Knut, der sich vollig zuriickgehalten hatte, sagte: »Geh du, ich warte
inzwischen im Café.« Erleichtert verlief? er die Station. Die Stations-
schwester begleitete Maria zum Zimmer Nummer fiinfzehn und
beschwor sie nochmals: »Wirklich nur fiinf Minuten, ich bekomme sonst
Argerl«

Dann stand Maria in einem Dreibettzimmer. Sie nahm eine etwa achtzig
Jahre alte, diinne Frau wahr, die auf ihrem Bett safy und sie eingehend
musterte. Mit: »Guten Tag, ich mochte zu Frau Kirchner«, unterbrach
Maria die bedriickende Stille.

»Die schldft bestimmt wieder«, gab die an ein Hutzelweibchen
erinnernde Frau erschreckend keifend von sich. Da ein Bett leer war,
konnte Rita nur in der Ecke gegeniiber liegen. Nichts bewegte sich, als
Maria sich vorsichtig heranschlich. Zuerst sah sie nur Haare, die
biischelweise unter der lindgriinen, etwas mit Tee bekleckerten Bettdek-
ke hervorlugten. Am Fuf3ende, quer tibers Bett liegend, entdeckte Maria
breite Riemen, mit denen sie zuerst nichts anfangen konnte. Die alte
Frau, die sie unentwegt beobachtete, gab mit lauter Stimme von sich:
»Immer stand sie auf, sie gab nicht Ruhe!«

Dann ddmmerte es Maria, man hatte Rita fixiert. O Gott, war das notig!,
schoss es ihr durch den Kopf. »Sie gab nicht Ruhe«, kreischte es aus dem
Hintergrund. Stumm nahm Maria Ritas schlappe, willenlose Hand und
driickte sie vorsichtig. Langsam drehte Rita ihren Kopf und 6ffnete ein
wenig die miiden Augen. Maria erkannte sie kaum wieder. Ihr Kopf glich
einem Schrumpfképfchen und ihre Augen hatten jeglichen Glanz verlo-
ren. Sie waren schrecklich leer und glasig. Schwerfillig lallte Rita:
»Maria?«

»Ja, Knut ist auch da, er musste drauf3en bleiben. Ganz lieb griiffen
soll ichg, fliisterte ihr Maria ins Ohr.

»Hmm.« Ritas Kopf fiel zur Seite und sie schlief weiter. Verfolgt von:
»Sie gab nicht Ruhel« verlief3 Maria, ohne nach links oder rechts zu
sehen, die Station und fiel auf die nichste Sitzgelegenheit, die sie fand.
Erst die Frage: »Geht’s Ihnen nicht gut?« lief3 sie zu sich kommen.

»Doch, doch, geht schon.« Langsam erhob sich Maria von der Fenster-
bank im unendlich langen Gang und suchte das Café auf. Knut sah sie fra-
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gend mit grofden traurigen Augen an. Wortlos lief3 sich Maria auf einen
der bordeauxroten Stiihle nieder. »Kaffee?«, fragte Knut besorgt. Maria
nickte. Noch waren sie die einzigen Géste, was wahrscheinlich daran lag,
dass mitten in der Woche die meisten Besucher erst nach Feierabend
eintrafen. Maria entging nicht, dass Knuts Hand zitterte, als er ihr den
Kaffee tiber den winzigen Bistrotisch servierte. »Rita schlief fast nur. Wir
miissen ihr Zeit lassen, viel Zeit.« Dass Rita sie kaum erkannte, ver-
schwieg Maria wohlweislich. Jeder in Gedanken versunken, trank ohne
Hast den wohltuenden Kaffee. |
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Susanne Czuba-Konrad

FUr funf Minuten
sein wie Gott

as ist die Kathleen-Kramer-Story. Nein, ist sie nicht. Eine Story kann
D man hiibsch in Wortwahl und Satzbau verpacken, man kann ihr

einen Spannungsbogen verleihen und sie zu einem guten oder
schlechten Ende fiihren und zuletzt kann man stolz seinen Namen da-
runtersetzen, weil man sie in den Griff bekommen hat.

Die Kathleen-Kramer-Story versucht eine Story zu werden, rund und
handlich, mit Anfang und Ende, mit Problemstellung und Lésung. Dann
kann man sie in der Hand halten wie ein schones glattes hart gekochtes
Ei, mit dem Daumen dartiberstreicheln und sich freuen. Aber sie ist kei-
ne und wird keine, denn sie ist ohne Anfang und ohne Ende, ist zerris-
sen und an den Seiten ausgefranst, schmeckt nicht, ist vor allem kein
Schmuck, sondern ein Makel ihrer Autorin.

Kathleen sitzt in der Stube und versucht zu schreiben. Sie ist allein,
Alma ist im Aufenthaltsraum. Das sind doch die Augenblicke, in denen
etwas aus der Seele spriihen soll. Fiir fiinf Minuten sein wie Gott, hat sie
mit Bleistift auf ihr Blatt geschrieben. Eine ungelenke Schiilerschrift,
nein, eine Analphabetenschrift. Und unten rechts, ganz klein: Die Kath-
leen-Kramer-Story. Neu. Kathleens Blick schweift ab, ihre Gedanken sind
schon ldngst fortgeflogen. Wahrnehmungsfetzen sind am Kunstholzfur-
nier des Kleiderschranks entlanggeschleift, an Almas wieder einmal
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ungemachtem Bett, in dem zusammengekniillte Papiertaschentiicher lie-
gen, wie auch darunter. Kathleen wird diese feuchten Klumpen nicht auf-
heben. Der Blick durchs Fenster, drauf3en der Park. Die Wiese, klar
gezeichnet, wird allméhlich gelb. Alles sieht schon nach Niedergang aus.
Fuf3géanger gehen in der Ferne spazieren, Manner und Frauen, die nicht
drinnen sind, sondern draufden, die schon warme Jacken tragen, durch
die der Wind pfeift.

Liebe Kathleen, das ist aber schén, dass du so kreativ warst. Mochtest du
deine Geschichte nicht in der Gruppe vortragen?

Kathleen steht auf und geht zum Waschbecken, (iber dem der Spiegel
ist. Sie erwartet ein zerfurchtes Gesicht mit verzerrten Ziigen, und davor
verzottelte Haare, das Gesicht einer Irren eben. Aber das Gesicht ist wie
immer, die Haare hdngen ordentlich rechts und links herunter, nur der
Blick ist etwas stumpf, eine Starrheit um die Augen und steile Falten um
die Mundwinkel, und alles ist etwas aufgequollen, das kommt von dem
Medikament, dem Risperdal, das macht fett.

Fir fiinf Minuten war ich wie Gott. Ich kann selbst nicht erkliren, wie
es dazu gekommen ist, weif3 nur, dass ich jetzt fiirchterlich dafiir bezah-
len muss. Gott hat sich langsam und griindlich vorbereitet, und ich habe
nichts davon gemerkt. Ich war bei der Arbeit, wie immer. Das Radio lief.

Etwas pocht gegen die Tiir und Kathleen erschrickt, sie schaut zur
Uhr: Jetzt hat sie schon tiber zehn Minuten dagestanden. Visite.

»Das Medikament bekommt mir nicht.«

»Frau Kramer, das Medikament ist gut fiir Sie. Risperdal ist ein neues,
ein teures Medikament. Sie konnen darauf vertrauen. Die Angst, vergiftet
zu werden, gehort zum Krankheitsbild. Das kommt von innen.«

»Frau Doktor, ich habe nie behauptet, vergiftet zu werden.«

»Aber sie protestieren sehr hiufig gegen das Medikament, Frau Kra-
mer.«

»Ich vertrage es nicht. Mein Gesicht ist so aufgequollen.«

»lhr Gesicht ist ganz normal, Frau Kramer.«

»Ich habe in zwei Monaten fiinfzehn Kilo zugenommen, Frau Doktor.
Ich habe einen so komischen Heiffhunger. Ich kann gar nicht unter-
scheiden, wann ich hungrig bin oder satt. Ist das jetzt Hunger oder Appe-
tit?«
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»Seien Sie froh, dass Sie essen konnen, Frau Kramer. Das ist ein ganz,
ganz positives Lebenszeichen. Ihr Kdrper braucht jetzt Zeit und Ruhe.«

»Und mein Kopf? Was ist mit meinem Kopf?«

»Ihr Kopf ist in Ordnung, Frau Kramer. Lassen Sie sich, lassen Sie Ihren
Gedanken Zeit. Erzwingen Sie nichts. Sagen Sie sich, Sie sind jetzt hier,
um sich zu erholen.«

»Koénnen Sie die Dosis nicht etwas verringern?«

»Wenn es Thnen besser geht, werden wir auch die Dosis verringern,
Frau Kramer. Denken Sie daran, Ihr Kérper braucht das Medikament.
Oder wollen Sie etwa noch einmal dorthin zuriick, wo Sie waren?«

Scham dich, schdm dich, dass du dort warst, wo du warst. Bedecke
dein Haupt mit Asche. Erst bist du wie Gott, aber das ist Blasphemie.
Also wirst du aus den Héhen des Himmels gestof3en und viele Meter hin-
ab in die Tiefe geworfen und auf dem Asphalt der gewohnlichen Erde
zerbrichst du, oder du brichst ein und bleibst zur Strafe unterhalb der
anderen liegen. Ich war Kathleen Kramer. Referentin fiir Presse- und
Offentlichkeitsarbeit. Ich war ein froher, jugendlicher Mensch, dem alle
eine positive Ausstrahlung und einen angenehmen Stil nachsagten. Aber
nicht hier drin. Hier nicht. Hier ist es auch gleichgiiltig, ob du in zwei
Monaten fiinfzehn Kilogramm zunimmst. Alle Irren sind gleich. Bei
Behinderten ist es insgesamt egal, ob sie dick sind oder diinn, denn sie
sind behindert. Das reicht. Die Konzentration - verdammt, die Konzen-
tration. Woher soll ich sie wiederkriegen? Und wenn sie wegbleibt fiir
immer? Wenn ich hier bleiben muss - mein ganzes Leben?

»Sie sind jetzt erst einmal krank geschrieben, Frau Kramer.«

»Aber fiir wie lange? Verdammt, wie lange soll denn das dauern?«

»Bei dieser Art von Krankheiten gibt es leider keine Prognosen, Frau
Kramer. Aber ich méchte Ihnen Mut machen. In einem Jahr sind Sie
bestimmt wieder arbeitsfihig.«

»Aber meine Stelle! Ich bin doch weg vom Fenster!«

»Frau Kramer, jetzt denken Sie erst einmal dariiber nach, warum sie
hier sind.«

Die Visite ist zu Ende und Kathleen schleicht in den Aufenthaltsraum,
da sitzen welche beim Spielen. Die einen machen ein Brettspiel, an
einem anderen Tisch wird aus kleinen Holzkl6tzen ein Turm aufgebaut,

67



der nicht umfallen darf. Es scheppert und klappert. Der Turm ist umge-
fallen. Ein Mann und ein Jugendlicher, dessen Namen Kathleen verges-
sen hat, kriechen auf dem Boden herum. In einer Ecke sitzt Alma und
schaut ihnen zu.

»Kathleen, du hast Besuch.«

Kathleen steht gerade vor dem Biicherregal mit den abgegriffenen
Schinken. Sie hat ein paar nacheinander rausgezogen und wieder rein-
geschoben, ohne wirklich wahrzunehmen, welche es waren. Ihre Mutter
ist da.

»Meine Liebe, ich dachte, ich komme mal auf einen Sprung vorbei,
ehe ihr zu Abend esst. Ich habe dir etwas mitgebracht.«

Verflixt, wie alt bin ich denn? Vierzehn? Kathleens Mutter ist frisch fri-
siert und adrett gekleidet. Man sieht ihr die Fiinfundsechzig nicht an.
Dafiir sieht Kathleen wie siebzig aus. Nein, sie fiihlt sich so und wundert
sich, dass sie nicht so aussieht.

Sie setzen sich an ein Tischchen in der Ecke des Aufenthaltsraums
und sprechen leise. Die Mutter will ihre Handtasche auspacken, in der
Pralinen sind und ein paar Orangen, aber Kathleen driickt darauf und
flistert: »Nicht hier.«

»Wie geht es dir? Was sagen die Arzte?«

»Nichts Neues, Mama.«

»Lass den Kopf nicht hingen, Kathleen.«

»Ich konnt verzweifeln, Mami. Zwei Monate bin ich schon hier. Und es
hat sich nichts gebessert.«

»Das meinst du nur.« Die Mutter streichelt Kathleens Arm. »Ich sehe
dich so regelmifdig und kann die Unterschiede zwischen den ersten
Tagen deutlich erkennen. Du hast fast nur geschlafen, erinnerst du dich?«

Und irre geredet. Das haben ihr die Arzte auch gesagt. Du hast irre
geredet.

»Die Arzte sagen immer: »Denken Sie dariiber nach, warum Sie hier
sind.««

»Ja, Kind. Das ist doch gut, dass sie euch zum Nachdenken bringen.«

Das »euch« gibt Kathleen einen Stich. Sie ist nicht wie die anderen.
Von ihrer Mutter will sie schon gar nicht mit denen in einen Topf gewor-
fen werden.
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»Mama, das ist anders.«

»Wie denn?«

Jetzt legt die Mutter den Kopf schief und schaut Kathleen mit diesem
Krankenschwester-Blick an, der da besagt: Dann red mal schon, wenn es
dir gut tut.

»Mama, so nicht. Entweder du horst mir zu oder wir lassen es.«

Jetzt lacht die Mutter: »Das wird schon.«

»Wie denn?, ruft Kathleen. »So dumpf und stumpf wie ich bin. Meinen
Job werde ich verlieren. Alle psychisch Behinderten sind arbeitslos und
pusseln in einer beschiitzenden Werkstatt vor sich hin. Und einen Mann
werde ich auch nie kriegen. Hochstens so einen Klapsi.«

»Jammere nicht, es wird auch fiir dich jemanden geben.«

Kathleens Augen fiillen sich mit Trdnen, sie schiittelt den Kopf, der
von der Mutter gestreichelt wird. Warum ist sie es, die mich streichelt?
Warum nicht er, jemand, der er sein kdnnte?

»Mama, ich hab so einen Druck auf dem Kopf und alle Gedanken lau-
fen mir weg.«

»Das kommt auch von den Medikamenten, Kathleen. Die sedieren.«

»Die Arztin ist da ganz anderer Meinung.«

»Komm, wir gehen auf dein Zimmer, dann kannst du deine Mitbringsel
gleich in der Nachttischschublade verstauen.«

Wer ist hier eigentlich im Oma-Alter und wer ist die erwachsene Frau
in den besten Jahren?, denkt Kathleen.

Als sie nachts im Bett liegt, das unangenehme Schnarchen Almas hort
(ein Antrag auf eine andere Zimmergenossin war abgelehnt worden),
wird ihr klar, was die Arzte meinen, wenn sie sagen: Denk dariiber nach,
warum du hier bist. Sie wollen deine »Krankheitseinsicht«. Sie wollen,
dass du sagst: »Ja, ich gebe zu, dass es richtig ist, dass ich hier bin. Ich
bin schizophren und sehe daher die Welt falsch, und meine Umgebung,
insbesondere das medizinische Personal, sieht die Welt richtig und ist
hier zur Korrektur meiner Sichtweise.«

Eine Leichtigkeit durchrieselt Kathleen, denn sie freut sich an der
Schérfe ihres Gedankens. Das musst du dir notieren. Das ist gesund.
Aber zeig es keinen Arzten. Zeig es keinem, zeig es erst mal dir selbst.

Sie schliefdt die Augen und erinnert sich, wie sie fiir fiinf Minuten wie
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Gott geworden war. Aus dem Radio im Biiro waren die virtuellen Stim-
men gekommen, horbar nur fiir sie. Zwischen den Sitzen hatten sie
Kathleen gesagt: Jetzt musst du handeln, wenn die Welt nicht zerbrechen
soll. Deine Kollegin Ludmilla 16st sich schon auf. Siehst du nicht, wie
grobporig ihr Kleid wird und immer roter? Kathleen hatte den Blick
abwenden miissen von dem Kleid und auf ihre griine Schreibtischunter-
lage starren miissen, wihrend ihr die virtuellen Stimmen zufliisterten:
»Griin ist die Komplementérfarbe. Prage es dir ein. Griin. Griin. Nur so
kannst du das Rot von Ludmillas Kleid zuriickdrdngen, nur so kannst du
ihr Leben retten. Und da hatte sie gespiirt, dass Gottes Kraft in ihr war
und sie zu seiner Auserwéhlten gemacht hatte. Durch die Ritzen des Rol-
los war ein blaulicher Lichtschein hereingekommen, auf dessen Ober-
flache silberne Punkte tanzten. Und sie wusste, das war Gottes Fluidum,
und sie war sein Engel. Sie durfte den Blick von der griinen Unterlage
wenden und das Fluidum mit weit gedffneten Augen in sich heineinflie-
3en lassen. Sie hatte begriffen, dass der Teufel in Ludmilla war und dass
der Chef sterben musste, wenn Ludmilla das Kleid nicht auszog. Sie war
aufgesprungen und hatte Ludmilla geschiittelt, sie solle das Kleid aus-
ziehen, weil der Teufel in ihr steckte, und sie selbst, sie sei, sie komme
von Gott. Dann war sie ohne anzuklopfen in das Zimmer des Geschéfts-
flihrers gelaufen, um ihn zu retten, und hatte ihn ganz normal an seinem
Schreibtisch sitzen sehen und hatte was geschrien von der Roten Lud-
milla und statt auf ihn zu war sie von ihm weggelaufen, laut rufend durch
das ganze Biiro und hinaus und durch die Parkanlage, und iiber eine
Straf3e voller glitzender Autos war sie gerannt, denn es war ihr Wettlauf
mit dem Teufel. Gott war zuriickgeblieben, als sie an der anderen Seite
tiber den Bordstein stolperte, dort Steine auflas und gegen ein einpar-
kendes schwarzes Auto warf, das sie fiir den Leichenwagen des Teufels
hielt, der sie abholen sollte.

Kathleen ist hellwach und nassgeschwitzt. Aber sie klingelt nicht nach
der Schwester. Jetzt nicht. Denn ihre Erkenntnis ist klar, scharf. Kathleen
ist ihrem gesunden Geist begegnet. Es gibt ihn, sie weif es. Da ist wieder
ein kleiner Grund und Boden, auf den sie sich verlassen kann, zum
ersten Mal. |
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Sebastian Peters

»Es freut mich zu hdren,
dass es mir besser geht!«

Notizen aus dem Psychiatriealltag

ch freue mich, dass Herr Peters bei uns ein Praktikum als Psychologe

machen moéchte.« Damit eroffnet die Oberdrztin der Station die Mor-

genrunde und fordert mich auf, ein paar Worte iber mich zu sagen.

Es ist kurz nach halb neun und ich schaue in acht neue Gesichter,
wahrend die Kaffeemaschine im Hintergrund gurgelnde Gerdusche von
sich gibt.

Dann greift die Schwester aus dem Nachtdienst das »Kurvenbuch«
und referiert zu den einzelnen Patienten die Eintragungen aus den letz-
ten 24 Stunden. Ich muss versuchen, mir in den nachsten Tagen ca. 30
Namen zu merken.

»Herr Schwert will entlassen werdeng, liest Schwester Rita vor. »Sein
Vater, sagt er, wolle ihn zu Hause weiter behandeln.« Frau Dr. Keller, die
Oberirztin und Ubermutter der Station, fragt zuriick: »Was ist denn der
Vater — Arzt?« »Nein«, antwortet Schwester Rita, »Friseur.« Die bisher tra-
ge Stimmung lockert sich sichtlich.

Herr Lehmann, der Stationsleiter im Pflegeteam, fiihrt mich gegen
neun Uhr {iber die Station: »Wir behandeln hier im offenen, gemischten
Setting vor allem Patientinnen und Patienten mit depressiven und
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psychotischen Erkrankungen. Einige haben auch Personlichkeitsstérun-
gen oder Suchtprobleme. Wir haben 14 Doppelzimmer und drei Einzel-
zimmer und wenn Sie Fragen haben, fragen Sie einfach. Aber Sie wissen
ja, dass wir keinen Extraraum fiir Sie frei haben.«

*

»Wir haben lange tiberlegt, wie wir das am besten mit der Wochenend-
Visite machen, aber uns ist nichts Besseres eingefallen, erklart mir Frau
Dr. Keller, als wir am Freitagmorgen im Halbkreis hinter dem Tisch im
Besprechungsraum sitzen: Der junge Arzt im Praktikum und die Sta-
tionsirztin umrahmen die Oberérztin. Auf den Seiten sitzen Monika, die
Stationspsychologin, und Karsten, Sozialarbeiter auf Station, die mir das
»Du« angeboten haben. Eine »abgeordnete« Schwester protokolliert
neben mir den Ablauf fiir die spiteren Eintragungen in die »Patienten-
Kurvenc.

Draufden vor der Tir liegt eine Liste aus, in der sich alle Patientinnen
und Patienten eintragen, um der Reihe nach ins Zimmer zu treten.

»Das ist ja wie das hohe Gerichtl«, bringt es Frau Merkner auf den
Punkt, nachdem sie sich uns gegeniiber gesetzt hat. Und es hat tatsdch-
lich etwas von einem Tribunal »Allein gegen alle«.

»Mir geht es nicht so guts, sagt sie dann. »Den ganzen Tag die Griibe-
lei, mit dieser Traurigkeit und dem Rumsitzen, das halte ich gar nicht gut
aus, Frau Doktor. Am liebsten mdchte ich die ewigen Gedanken aus mei-
nem Hirn schneiden.«

Frau Merkner ist wohl Mitte 60 und war frither selbst Psychiaterin,
jetzt kdmpft sie jeden Tag mit ihrer Depression. Frau Merkner weint.

Herr Persch kommt energisch in den Raum und meint: »Ich bin ein
schlechter Patient, ich bringe nicht genug Leistung. Ich weif3, ich kann
eine Zumutung sein hier auf Station, wenn ich explodiere. Wie weit bin
ich denn eigentlich noch tragbar, Frau Doktor?« - »"Wie geht es Ihnen heu-
te, Herr Persch?« — »Ach, es ist oft eine unertrigliche Stimmung in mir, es
ist wie Fahrstuhlfahren in den Altersstufen, mal bin ich ganz klein und
liebesbediirftig und mal ganz erwachsen, aber auch noch klein.« Herr
Persch wird so Ende 20 sein und in seiner Akte steht etwas von »Bor-
derline-Personlichkeit« - heute so, morgen wieder ganz anders...
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Herr Korner leidet unter schwerem Tinnitus und Depressionen: »Die-
ses Gerdusch im Ohr bringt mich noch um, es ist so, als laufe eine Maus
in meinen Ohren rum. Das macht mich wahnsinnig, das kbnnen Sie sich
nicht vorstellen, manchmal méchte ich mit dem Kopf gegen die Wand
rennen, nur damit es aufhort!« Seitdem heifdt es in geselliger Runde und
ganz schon bose: »Herr Korner sieht keine weifden Mause, der hort wel-
che.«

Frau Selz hat sich aufgegeben, in der Visite schief3en ihr die Trdnen
scheinbar auf Abruf aus den Augen: »Mir tut alles weh. Ich bau’ immer
mehr ab, ich kann nichts mehr machen. Helfen Sie mir doch!« Frau Selz
verweigert jedoch seit Wochen alle Maf3nahmen aus dem Stationsreper-
toire. Heute sitzt die Endfiinfzigerin erneut einem ratlosen Team gegen-
tiber. Sie will »nur noch sterben, damit das endlich ein Ende hat. Und
irgendwann mach ich es auch.«

»Und mochten Sie wieder an den Gruppengesprachen teilnehmen,
Frau Selz?«, fragt Monika, die Stationspsychologin. »Ach, das ist keine
Gruppentherapie, das ist ja eine Traurigtherapie. Damit will ich nichts zu
tun haben.« Auch Frau Selz wird tiber das Wochenende auf der Station
bleiben.

Es dauert seine Zeit, bis alle Patientinnen und Patienten vor dem »Tri-
bunal« saf3en.

Frau Wollweber weif3, dass die Zeit drangt, und fragt unterwiirfig:
»Konnen wir noch etwas fiir mich tun?« Den Vorschlag eines Schlaftees
nimmt sie gerne mit hinaus zum Mittagessen.

Dann beginnt das lange Wochenende fiir das diensthabende Personal
und die, die keine NSE - keine »Nachtschlaferprobung« - iiber das
Wochenende bekommen haben.

Zu Hause notiere ich mir die Beschreibungen zur Befindlichkeit, die
ich heute gelernt habe:

»Herr K. ist wieder sehr assoziativ gelockert.«

»Und Frau S. ist heute ziemlich von den Fiif3en.«

»Herr V. hat sich addquat mit dem Pflegepersonal auseinandergesetzt.«

»Der Herr B. lasst sich ein bisschen verwahrlosen. - Der bereitet sich
auf zu Hause vorl« (Schmunzeln in der Runde)
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Oder: »Das einzig Lebendige bei Frau M. ist, dass sie beim >Mensch,
argere Dich nichtc immer die roten Figuren hat.«

Und zur Abwechslung in Ich-Form:

»Mir geht es ein bisschen miserabel, zur Not muss ich eben ins Heim.«

*

Als ich am Montagmorgen ins Besprechungszimmer komme, merke ich
sofort, dass etwas vorgefallen sein muss. Die Stimmung ist gedriickt. Nie-
mand spricht, das Radio wird ausgestellt.

»Fiir die Neueng, sagt Oberdrztin Dr. Keller knapp, »Frau Mohn hat sich
letzte Nacht erfolgreich suizidiert.«

Der Stationsleiter erzadhlt die Einzelheiten: Sie habe sich im Bad ihres
Einzelzimmers zwischen eins und fiinf Uhr am Morgen aufgehingt und
sich dafiir extra ein Hanfseil mitgebracht, ein zweites wurde in ihrem
Kosmetikkoffer gefunden. Die Nachtwache rief den Arzt vom Dienst, die
Polizei usw. Jetzt sitzt sie neben mir, und Stationsleiter Lehmann fragt, ob
sie mit einem Psychologen vom »Coaching« sprechen wolle. Karsten, der
Sozialarbeiter, hakt ein, ob Coaching so zu verstehen sei.

»Ich kann doch nicht so lange warten, bis die ihr Angebot auf unser
Problem zugeschnitten haben«, wird Herr Lehmann energisch. Die
Nachtschwester senkt den Blick und antwortet nicht. Spater wird sich
herumsprechen, dass sie sich entschlossen hat, nicht wieder zum Dienst
in der Psychiatrie zuriickzukehren.

Dr. Keller bedankt sich mit bewegter Stimme beim Team und findet
den Zusammenhalt unter den Patienten in einer solchen Situation
erstaunlich und wohltuend.

Herr Lehmann geht die Patienten anhand der »Kurven« durch und
erzdhlt, wie die einzelnen die Nachricht aufgenommen haben.

Herr Wolter reagierte sich am Sandsack am Ende des Stationsflurs ab,
welil er sich Vorwiirfe machte. Er habe Frau Mohn verteufelt und fiihlt
sich jetzt mitverantwortlich fiir ihren Tod. Frau Scheer quélt sich mit
dem Gedanken, dass sie im letzten Gesprach mit Frau Mohn nicht alles
hatte aufnehmen kénnen, was sie ihr erzihlen wollte. Sie habe den Ein-
druck gehabt, Frau Mohn wollte ihr noch mehr erzdhlen, aber sie selbst
sei von den Medikamenten so miide gewesen.
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Herr Behrendt sitze mit Kopfhorern in der Halle und habe eingenésst.
Ich nehme meinen Mut zusammen und frage in die Runde, ob denn noch
Bedarf an Einzelgesprachen sei. Der Stationsleiter - sichtlich angespannt
- reagiert mit einer Gegenfrage: »Fiir die Patienten, oder wen meinen
Sie?«

Erst als sich die Runde auflost, bemerke ich die Trdnen in den Augen
der Schwesternschiilerin.

*

Am néchsten Morgen treffe ich Frau Dr. Keller vor der Station, sie steigt
gerade von ihrem Fahrrad. Die couragierte Mittfiinfzigerin hat ihr Leben
der Psychiatrie verschrieben. Jetzt wirkt sie sehr nachdenklich. Ich iber-
reiche ihr den Blumenstrauf: »Fir Frau Mohn, und fiir Sie!« — »Da kénn-
te ich ja gleich wieder anfangen zu heuleng, sagt sie und reicht mir dan-
kend die Hand. In der anschlieRenden Stationsbesprechung ergreift
Karsten das Wort: »Das darf man zwar nicht sagen, aber ich bin stink-
sauer. Das war ja kaum zu ilberbieten, wie aggressiv Frau Mohn das
gegen uns gewendet hat. Kommt sie extra wieder zuriick auf Station, um
sich hier aufzuhdngen.«

Schwester Gudrun versucht stockend zu formulieren: »Ich habe ihr ja
eine Beziehung angeboten, aber vielleicht habe ich ihre Zeichen nicht
richtig verstanden. Irgendwie fiihle ich mich auch schuldig.«

Stationsleiter Lehmann bemiiht sich um einen »Freispruch« »Wir
wdéren grofdenwahnsinnig, wenn wir meinen, wir konnten jeden Men-
schen retten, der es vorher nicht geschafft hat, sein Leben zu ordnen. Ich
bin sicher, wir haben alle getan, was in diesem Rahmen moglich ist.
Jeder so gut, wie er kann. Und Frau Mohn hat ihre Entscheidung getrof-
fen, sie hat uns gezeigt, dass sie keine Losung sieht.«

Mittags in der Kantine fragt uns Stationsarztin Astrid: »Habt ihr schon
gehort, dass wir gerade den zweiten Suizidalen auf die Geschlossene ver-
legt haben? Herr Werner wollte sich vor die Bahn werfen, und Herr Nau-
mann, der Pfleger, der dabei war, konnte ihn gerade noch festhalten.
Jetzt spielen sie wieder alle verriickt.«

Das Zimmer von Frau Mohn wird vorldufig nicht wieder belegt. »Ich
kénnte es erstmal ein halbes Jahr zubetonieren!«, hatte Herr Lehmann
gesagt.
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Die Stimmung auf der Station ist gereizt. »Wir kdnnen jetzt keinen Per-
sOnlichkeitsgestorten mehr gebraucheng, sagt Frau Dr. Keller kopfschiit-
telnd in der Morgenrunde, als es um die Anfragen von der geschlosse-
nen Aufnahmestation geht. »Die bringen uns hier den ganzen Laden
durcheinander. Dann schon lieber einen knalligen Psychotiker.«

Ein heftiges Gerdusch vom Flur lasst die Runde aufschrecken. Da
muss irgendetwas an die Wand geflogen sein oder ein Tisch umgestiirzt
- oder gar der Fernseher vom Schrankregal? Das Gesprédch drehte sich
gerade um Frau Spohn, die sich, durch ihre Magersucht schon ganz
»durchsichtigg, fortgesetzt mit scharfen Gegenstanden die Unterarme auf-
ritzt. Neulich hatte sie sogar eine Nagelfeile geschluckt und musste ope-
riert werden. Die Frage steht im Raum, ob sie hier noch »zu halten ist auf
der offenen Station«.

Herr Lehmann springt als Erster auf und lauft hinaus: »"Was ist denn da
losl« Schwester Kathrin hinterher und schliefdlich noch der neue Arzt im
Praktikum - ich glaube, er hatte sich mit Melzer vorgestellt.

Die Ubergabe des Nachtdienstes zum Friihdienst geht weiter. Wenig
spater berichtet Herr Melzer, dass Frau Spohn sich erneut selbst verletzt
habe und dann, von einer Mitpatientin auf die blutenden Wunden ange-
sprochen, so wiitend wurde, dass sie den Tisch im Aufenthaltsraum
umwarf. Sie sei auch mit guten Worten nicht zu beruhigen gewesen, so
dass sie schliefdlich doch an dem fiir solche Féille vorgesehenen Bett
fixiert werden musste. Jetzt werde sie gerade auf die geschlossene Auf-
nahmestation gebracht, denn es bestiinde eine akute Selbst- und Fremd-
gefdhrdung. Herr Melzer wirkt angespannt und fiihlt sich zur Rechtferti-
gung aufgefordert.

Frau Dr. Keller sagt lakonisch: »Damit hat sie den Vertrag aufgekiindigt.
Nun miissen die Kollegen in der Aufnahme weitersehen. So ist das
manchmal, Herr Melzer.«

Das Telefon klingelt, Stationsdrztin Astrid stellt die Kaffeetasse ab und
geht ran. Dann gibt sie den Hoérer weiter an die Oberédrztin neben ihr:
»Die Chefin ist dran.« Dr. Keller hort mit versteinertem Gesicht zu. »Jag,
sagt sie manchmal, dann legt sie auf. »Das Controlling will lernen, wie
Psychiatrie geht, die wollen die Station besuchen.« Ihre Stimme Kklingt
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gereizt: »Die Affen im Zoo stellen sich positiv dar!« - »Vielleicht kénnten
wir die Tanztherapie auf Station verlegen oder die Herrschaften zum
Grillfest einladen...«, schlagt Herr Lehmann vor. »Dabei fillt mir noch ein
Punkt ein: Die Brandschutzkommission will auch kommen. Eigentlich
missen ndmlich die Biicherregale aus der Halle und die Sitzgruppen aus
den Fluren verschwinden. Die versperren die Fluchtwege, sagen die!«

Die Antwort von Dr. Keller fallt knapp aus: »Brandschiitzer haben es
einfach, die haben nur ganz wenige Paragraphen. - Machen wir jetzt Sta-
tionsbesprechung, oder was?!«

»Ich habe da einen Punkty, fangt Schwester Gudrun an. »Mit Frau Selz ist
es mittlerweile ganz schwierig. Sie verweigert jetzt auch noch die Nah-
rung. »Ich will sterben¢, sagt sie laufend. Uns fallt dazu langsam auch
nichts mehr ein.« - »"Wie wire es mit Nutridip - die Astronautenkost?«,
schlagt Stationsarztin Astrid vor. »Frau Wollweber ist ganz heif? drauf, seit
sie sagt: \So wenig wie jetzt hab ich zuletzt im Krieg gewogen«.« - »Ach
nee, die schmeckt doch so furchtbar«, meint Gudrun, die »Bezugsschwe-
ster« von Frau Selz, und verzieht das Gesicht. nKénnen wir es nicht noch-
mal mit Essensbegleitung versuchen, dass sich immer mal jemand zu ihr
setzt, wenn’s Essen gibt?« — »Wenn Du das machen willst...«, meint Kar-
sten und hat damit das letzte Wort. Es ist auffallend, wie wenig im Kon-
sens abgeschlossen werden kann bei diesen Ubergaberunden. Vieles
bleibt dem Engagement der Einzelnen tiberlassen. Und Zeit und Kontakt
bzw. Zeit zum Kontakt ist das Kostbarste auf Station.

Nach zwei Wochen berichtet Schwester Gudrun beildufig: »Frau Selz
geht es besser, aber wir haben es ihr nicht gesagt.«

»Dann gab es also vegetatives Essen statt vegetarischess, frotzelt Frau
Dr. Keller und erheitert wie so oft die Runde, bis Stationsleiter Lehmann
sagt: »Frau Merkner hat mir gestern ihren Giirtel abgegeben mit den Wor-
ten 'Wegen Frau Mohn, Sie wissen schon, ich will das nicht auch:. Sie war
damit einverstanden, dass ich das Badezimmer bei ihr abgeschlossen
habe... Und Herr Behrendt braucht nun wirklich mal ein paar Hosentra-
ger, da sieht man schon das halbe Gesaf3.«
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»Wie mache ich es denn, wenn ich etwas in eine Patientenakte schreiben
mochte?«, frage ich anderntags Frau Dr. Keller auf dem Flur vor der Sitz-
gruppe der Patienten. »Sie nehmen ein weif3es Blatt Papier, beschreiben
es mit einem Stift und machen zwei Locher mit dem dafiir vorgesehenen
Gerit hinein. Dann konnen sie es in der Akte abheften, damit es nicht
verloren geht. - Frau Scheer, kommen Sie bitte.« Huups, denke ich, was
war das? Frau Scheer geht schmunzelnd an mir vorbei und folgt Dr. Kel-
ler in ihr Biro.

Karsten kommt auf mich zu und fragt ohne Umschweife: »Hast Du noch
Zeit fur Einzelgespriache? Herr Herzfeld hat mir gesagt: ‘Also Gespréache
helfen mir immer am besten.’ Der ist hier hergekommen, nachdem er
reichlich bekifft Stimmen gehort hat. Das ist der, der wirklich so aussieht
wie Jesus.«

Karsten hat Recht. Und Herr Herzfeld bleibt dem Biblischen treu, als
wir uns im Psychologenzimmer gegeniibersitzen. Es schief3t aus ihm he-
raus wie aus einem voll aufgedrehten Gartenschlauch: »Ich bin Daniel.
Daniel aus der Lowengrube. Meine Mutter ist ndmlich Léwin. Ich will
nach Hause, meine Katze sehen, so schnell wie moglich - aber die Stim-
men sind noch da. Das ist aber gar nicht schlimm, ich kenne alle Fern-
sehprogramme, und die Beatles haben nur zusammengespielt, weil sie
sich lieben. Die haben im MTV meinen Namen gesagt. Das war schon
mal so, als ich eine CD gehort habe, da haben sie iber mich gesungen.
Kennen Sie die Gruppe Nirwana? Die haben {iber mich gesungen. Wann
kann ich denn nach Hause?« Herr Herzfeld sieht sehr jungenhaft aus mit
seinen 25 Jahren und fihrt sich laufend mit seinen langen Fingern durch
die ungewaschenen Haare, die wirklich an Jesus erinnern, zumindest an
den Jesus, wie er auf friithen Werken verewigt wurde.

»Ich bin Daniel. Daniel aus der Lowengrube. Meine Mutter ist namlich
Loéwin, die lebt jetzt mit so einem LKW-Fahrer zusammen, den ich nicht
sonderlich mag. Ich will lieber, dass meine Eltern wieder zusammen-
kommen. Aber wir sind total zerstritten in der Familie, da gibt es richtig
zwei Lager. Und meine Tante ist Familientherapeutin, aber mit der
spricht meine Mutter iberhaupt nicht mehr. Doof ist das, richtig doof.
Und dann haben sie im Fernsehen von uns gesprochen.«
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Ich weif3 nicht mehr, wie ich mich aus der Stunde gerettet habe. Aber
hatte Herr Herzfeld nicht gesagt: »Gesprdche helfen mir immer am
besten.« Ob er Monologe gemeint hat?

*

Seit Tagen erzihlt Frau Schroder jedem, der es héren will, und auch
jedem, der nur mal vorbeikommt, dass sie die Rolle des Maulwurfs im
Theaterstiick der Freizeitwerkstatt spielen wird. Und sie erwartet sehn-
siichtig den grof3en Auftritt, obwohl sie nur knapp zehn Minuten mit-
spielen wird und das auch nur »ganz am Ende«.

In der Morgenrunde berichtet Schwester Gudrun, was ihr Nacht-
schwester Heidrun erzahlt hat:

Nach der wohl erfolgreichen Theaterauffithrung sei das Ensemble
noch »feiern gegangens, der Betreuer des Stiicks habe auf Station ange-
rufen, um mitzuteilen, dass die Darstellerinnen und Darsteller spéater
zuriickkommen wiirden. Man einigte sich auf 23 Uhr und in Begleitung!

Um 23 Uhr 30 wird Schwester Heidrun unruhig, benachrichtigt den
Arzt vom Dienst und fragt an der Pforte nach, ob irgendetwas vorgefallen
sei. Es dauert bis 1 Uhr 30, dann taucht Frau Schréder auf - offensicht-
lich betrunken. Ein Alkoholtest wird gemacht - positiv - sonst geschieht
vorerst nichts.

In der Visite am Folgetag wirkt Frau Schroder noch heiter-gelost, wenn
auch etwas verkatert. Sie apostrophiert die ihr gegeniiber sitzende Run-
de wieder einmal als Tribunal, woraufhin Sozialarbeiter Karsten kontert:
»Und was fiir eine Strafe halten Sie flir angemessen?«

Frau Schroders Gesichtsziige verrutschen. Offenbar wird ihr erst jetzt
bewusst, was sie damit angedeutet hat.

Monika, die Psychologin, legt nach: »Wollen Sie entlassen werden?
Was wollen Sie uns eigentlich damit sagen?«

Frau Schroder wird zum Maulwurf und geht in Deckung. Sie weiss
nicht, ob sie nach Hause will oder lieber doch auf Station bleiben. Sie
berichtet, dass alle in der Feierrunde getrunken und die Betreuer irgend-
wann die Gaststitte verlassen héitten.

»Wenn das so stimmt, wére das ein ziemlicher Hammer!«, sagt Monika,
spirbar aufgebracht. Karsten versucht nun, die Situation zu befrieden:
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»Das wdre ja nicht hier zu kldren, ich mo6chte am liebsten den Theater-
betreuer anrufen, um den Sachverhalt noch wahrend der Visite zu kla-
ren.«

Frau Schréder hat sich eingebuddelt und wird sicher dariiber nach-
denken, ob sie noch einmal die Rolle eines Maulwurfs (ibernehmen soll,
wenn das so einen Rattenschwanz nach sich zieht...

Als vier Tage spéater das Puzzle der Verantwortlichkeiten zusammen-
gesetzt ist und Frau Schroder wieder in der Visite dem Tribunal gegen-
libersitzt, stellt sich heraus, dass das Stiick improvisiert worden war. Das
Bithnenbild habe gar nicht geklappt, sie habe eine dreiviertel Stunde
warten miissen, dariiber dann den Text des Maulwurfs vergessen, und
ausserdem habe der Regisseur, so er denn iiberhaupt einer sein wollte,
verschlampt, sie aufzurufen. So sei sie gar nicht auf die Biihne gekom-
men - der Konzeptzettel sei im Getiimmel hinter der Biihne verloren
gegangen. »Aber es war gut, mitgemacht zu habeng, sagt Frau Schroder
tapfer abschlief3end in ihrer typischen »Macht-nichts, bin-ich-gewohnt-
Haltungs.

Da Frau Schroder »sehr differenziert damit umgegangenc« sei, sieht das
»Tribunal« von einer Bestrafung ab - wohl weil ohnehin niemand wusste,
wie die hétte aussehen sollen.

Ich aber habe in der Visite (»Bin ich fertig?«, "War’s das?«) wieder ein
paar neue Beschreibungen von Befindlichkeit gelernt:

»Ich bin schon die ganze Woche in Ich-weine-nicht-Stimmung«.«

»Plotzlich denke ich: Ich sterbe!«

Und wenn die Patienten das Zimmer wieder verlassen haben:
»Frau Sch. kdnnte parasuizidal sein.«

»Herr H. ist heute wieder reichlich iiberm Strich.« oder

»Frau W. ist heute ganz schlecht gewesen.«

*

Der ist aber nicht schlecht, der T-Shirtaufdruck! Herr Wolter ist sichtlich
stolz. »Nobody is perfect — but me!« steht da in greller Neonfarbe auf sei-
ner Brust. Stimmt aber auch nicht ganz. Durch eine frithe Hirnblutung
schon vorgeschéadigt, wurde Herr Wolter nach den Erlebnissen in einer
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»Radikal-Mannergruppes, wie er sie nennt, psychotisch. War alles etwas
zu viel fiir ihn. Neulich traf er den Leiter dieser Mdnnergruppe in der S-
Bahn wieder, und sie kamen ins Gespréch. Jetzt seien aber die Rollen
andere, meinte der frithere Leithammel, jetzt sei er nicht mehr der
Freund von Herrn Wolter, sondern er miisse jetzt Geld fiir eine Beratung
nehmen. Und auf3erdem wiirde er dem ehemaligen Gruppenmitglied
eine Psychoanalyse empfehlen. Als Karsten, der Therapeut von Herrn
Wolter auf Station, das in der Runde erzihlt, ist ein deutliches Raunen zu
horen. Aktuell habe Herr Wolter ein schones Erfolgserlebnis gehabt:
Nach dem ersten Abend in der Gruppe der hirnorganisch Geschédigten
(im Stations-Jargon die »hopsigen Patienten« genannt) habe er sich sehr
wohl gefiihlt. »Irgendwie war ich da der Gesundestenc, sagt er und tippt
sich auf die Brust. Nobody is perfect — but Psychoanalyse!

*

Heute dreht Frau Schroder den Spiefd mal um. Auf dem Flur schlurft sie
auf Karsten und mich zu (sie hat die Maulwurf-Rolle einfach beibehal-
ten) und fragt: »"Wie geht’s Thnen denn heute?« Ich fiihle mich »von der
Seite angesprochen« und sage etwas ruppig: »Primal«

Frau Schréder schaut kaum auf und meint lapidar: »Ja, dann kdnnen
wir ja mal tauschen, mir geht’s beschissen.«

Karsten kontert: "Wenn wir die Rollen umdrehen wiirden, dann hitten
Sie ja viel zu tun, dann wiirden Sie ja uns alle mit Haldol ‘abschief3en’.«
- »Da haben Sie Recht. Ob das so frohlich macht, man weif3 es nicht...«
Und Karsten legt noch einen nach: »Und wenn wir dann immer den The-
rapiepass abgeben miissten ... naja.«

»Meine Oma liegt auf der Intensivstation und ich kann nicht hin«, sagt
da Frau Schroder. Dann zieht sie maulwurfig weiter.

Ist immer so eine Sache mit dem richtigen Moment zum Witze
machen.

*
In unserem néchsten Einzelgesprich frage ich Herrn Herzfeld, den Nir-
wana-Jesus, ob er den Film »Mission impossible« kenne. Er nickt, denkt
einen Moment nach und lachelt. »Und Sie meinen, ich wéare auch auf
einer mission impossible?« Er ist schon viel ruhiger geworden, nachdem
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er nun endlich die Medikamente nimmt. »Ja, ich glaube, Sie kénnen Ihre
Eltern nicht wieder zusammenbringen, so sehr Sie es sich auch wiin-
schen.«

»Ich weiss, das ist wirklich so, und ich musste es so lange versuchen,
die Familie zusammenzuhalten, bis ich es einfach nicht mehr konnte.«
Und plotzlich weint Herr Herzfeld herzzerreifiend. »Reden denn die
Eltern wieder miteinander?, frage ich leise. »Nein«, schluchzt es. »Meine
Mutter hat gesagt, wenn ich mit dem reden muss, bringe ich eine Pistole
mit.«

Wie hatte Herr Herzfeld es ausgedriickt? »Ich bin Daniel aus der
Lowengrube ...« - Spéter wird Karsten erzidhlen, Herr Herzfeld wolle jetzt
Psychologie studieren »so wie Herr Peters...«

*

»Das ist wirklich eine Schande, dass Sie noch nicht einmal einen Essens-
zuschuss bekommen, Herr Peters.« Frau Dr. Keller steckt sich eine Ziga-
rette an und schaut aus dem Fenster in den regennassen Februar. »"Wirk-
lich ungerecht geregelt, wo Sie doch schon zum Nulltarif hier arbeiten.
Dann ist das ja fast schon ein Null-Null-Tarif, wenn Sie das Essen noch
selbst zahlen.« Als ich spéter auf dem Stationsklo sitze, finde ich den
Begriff Null-Null-Tarif ganz passend gewahlt.

»Ich wiirde mich freuen, wenn Sie sich mal mit Frau Simon unterhal-
ten konnten, sie ist sehr schlecht dran. Ich sage immer: Gesprache sind
so wichtig wie die Bedarfsmedizin«, fihrt Dr. Keller fort und blédst den
Zigarettenrauch in die andere Richtung. »Und auf3erdem: Habe ich Sie
eigentlich schon gefragt, ob Sie auch Mitglied werden wollen in der Liga
zur Wiedereinfiihrung des Winterschlafs?« Dr. Keller ldchelt ihr seltenes
Lacheln. Es ist fast wie eine Auszeichnung.

Frau Simon hat den Glauben an das Leben verloren, sagt sie in unse-
rem ersten Gesprach. Nach verschiedenen depressiven Phasen hat sie
sich jetzt wieder einliefern lassen. Es sei einfach nicht mehr gegangen
und sie denkt haufig daran, einfach Schluss zu machen.

»Wenn ein Teil in mir sagt, es ist gut, schreit ein anderer Teil: >Nein,
nichts ist gut, das reicht doch nicht, das ist nichts wert!«« Sie nennt diese
andere Stimme »das Monster«.

83



In der dritten Stunde schlief3en Frau Simon und ich einen Vertrag: »Die
Unterzeichnenden vereinbaren heute, dass sie die laufende Therapie die
nichsten sechs Wochen fortsetzen werden.« Es ist ein Vertrag gegen das
Ungetiim der Selbstmordgedanken.

Ich bin ein bisschen erkéltet und muss niesen. »Gesundheits, sagt Frau
Simon. Und ich: »Danke, gleichfalls!« Das Lachen dariiber macht es ein
bisschen leichter, die Schwere auszuhalten.

Frau Simon ringt sich zu dem Entschluss durch, eine Nacht nicht zu
schlafen. Das klingt paradox, denn depressive, verzweifelte Menschen
wollen nichts sehnlicher als ihre Ruhe haben und sich irgendwo ver-
kriechen - eben so was wie Winterschlaf machen. Erstaunlicherweise
reagiert der Korper nach einer Nacht ohne Schlaf - dem so genannten
Schlafentzug - aber mit neuer Kraft, mit mehr Mut, nach vorne zu schau-
en. Und Frau Simon schreibt in einer dieser durchwachten Nachte einen
beachtlichen Text:

»Ein Uber-Ich, ein Kontroll-Ich hdilt mich in mir selbst gefangen. Es will
verhindern, dass es mir gut geht, dass ich erwachsen werde. Das Baby in
mir ist immer noch so lebendig, doch das grofse Ich ldsst niemanden wirk-
lich an mich heran, weil es mich weiterhin gefangen halten will. Es beob-
achtet mich, steht neben mir, kommentiert alles, was ich tue. Bin ich schi-
zophren? Wer von diesen beide Ichs bin ich?

Das andere Ich tut mir weh, ldsst meine Gefiihle nicht heraus, weil es
immer liberlegt, was andere von mir denken konnten, es Idsst mich nicht
leben, es brennt als Feuer in mir, Idsst meine Qual nicht heraus, egal, wie
weh diese tut. Es ist immer da.

Will ich es toten, das andere Ich oder mich selbst? Es ist kein Platz in mir
fiir uns beide.

Ich durfte nie leben, ‘es’, ich liefs mich nie. Auch das, was ich jetzt schrei-
be, wird daraufhin kontrolliert, was andere von mir denken kbnnten, es
fiithrt einen Vernichtungskrieg gegen mich, es saugt jede negative Kritik
begierig auf und erzdhlt sie mir spdter immer wieder, Positives wird sofort
runtergemacht.

Es soll still sein, aufhoren zu kommentieren, es soll mich leben lassen,
aber es ist immer da und redet und redet bzw. denkt und denkt, stéindig, es
Iéisst mich nicht los.
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Lass mich gehen, halt mich nicht fest in diesem Gefdngnis, lass mich los,
ich will allein sein, hor auf, mich zu kontrollieren, gib keine Kommentare!«

Und wenn Frau Simon dann ganz besonders schlecht drauf ist, meint
sie, selbst Gespriache mit uns wiirden ihr nicht helfen: »Sie werden ja
dafiir bezahlt, dass Sie mit mir reden ...«, sagt sie dann mit Grabesstimme.
Und ich denke bei mir: "Wenn Sie wiissten ...«

*

Das Essen, was ich selbst bezahlen muss, gibt es auf Scheckkarte, damit
es sich in der Kantine nicht so staut beim Bezahlen. Es ist eine Ehre, dass
mich das akademische Personal gleich am Anfang meines Praktikums
gefragt hat, ob ich mit ihnen essen komme. Frau Dr. Keller meidet die
Kantine, aber Karsten, Astrid und Monika nehmen mich gegen 12 Uhr
regelmifdig mit zum Mittagessen.

»Was willst Du denn eigentlich in Deinem Zeugnis stehen haben?«, will
Monika mit einem Grinsen wissen.

»Naja, so was wie: Herr Peters saf} gezielt rum und stérte den Sta-
tionsalltag nicht«, schldgt Karsten vor und stochert schmunzelnd im
Gemiisebratling. Ich muss nachlegen: »Wie wér’s mit: Sein sozialpsychi-
atrisches Engagement zeigte er besonders beim Tischtennisspielen mit
depressiven Patienten und in dem steten Bemiihen, den Rauchern auf
Station ihr Zigarettengeld zu wechseln?« — »Gebongtl«, sagt Monika. »So
machen wir’s. Aber vielleicht bewirbst Du Dich ja noch auf meine Stelle,
wenn ich in Mutterschaftsurlaub gehe.«

»Mach mal«, kommentiert Karsten trocken. Das kénnte man fast als
Lob deuten.

*
Der letzte Tag: Ich stehe im Stationszimmer Herrn Lehmann gegentiber,
der die Medikamente in die einzelnen Tabletts der ca. 30 Patienten sor-
tiert. Ich halte den Schliissel fiir die verschiedenen Tiiren auf der Station
hoch, den er mir damals anvertraute, als schliige er mich damit zum Rit-
ter. Ich sage: »Der grof3e Moment!« und gebe ihm den Schliissel zuriick
und meine Hand. »Ich glaube, Sie machen das gut hier!« - Herr Lehmann
weicht meinem Blick aus und wirkt ein bisschen verlegen. Aber er freut
sich auch: »Das ist schon, dass Sie das sagen.« Und er wendet sich wie-
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der den Tabletten zu. Dr. Keller hatte mal gesagt: »Die Bedarfsmedizin ist
wie ein Airbag fiir die Seele.« Allerdings hatte sie es wohl anders
gemeint.

Als ich im Bus nach Hause sitze, weiss ich nicht so recht, wie es mir
geht.

Hiuser, Baume, Autos ziehen am fahrenden Fenster vorbei und in
meinen Gedanken die Gesichter der Menschen, denen ich im letzten hal-
ben Jahr begegnet bin.

Und plotzlich ist sie wieder da, die typische Visitensituation:

Der »hopsige« und doch perfekte Herr Wolter sitzt etwas hibbelig auf
der anderen Seite des Tisches und versucht, die Runde mit einer lusti-
gen Bemerkung aufzuheitern.

Frau Dr. Keller bleibt bei der »Tagesordnung« und sagt:

»Ich habe den Eindruck, es geht Ihnen wieder besser, Herr Wolter.«

Die Antwort kommt prompt und ohne Hintergedanken.

»Es freut mich zu horen, dass es mir besser geht!«, sagt Herr Wolter
und seine Augen strahlen.

Wie gesagt: Ich weifd nicht so recht, wie es mir geht. Ein bisschen Win-
terschlaf wéire vielleicht tatsdchlich nicht verkehrt... [ |
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Gabriele Tergeist

Auf der Suche
nach dem (manchmal)
vergrabenen Schatz

Beziehungen in psychiatrischen Teams -
Ein Beispiel und Aspekte flr eine konstruktive Teamentwicklung

X
l | ber den Sinn und den Nutzen von Teamarbeit im psychiatrischen

Feld ist in der Literatur ausgiebig berichtet worden. Die Bezie-

hungsgestaltung in psychiatrischen Teams ist als so genannter wei-
cher Faktor fiir die Arbeitszufriedenheit einerseits und andererseits fiir
die konzeptionelle und professionelle Weiterentwicklung der psychiatri-
schen Arbeit von wesentlicher Bedeutung. Was jedoch im Einzelnen ein
»gutes Team« ausmacht und woran das erkennbar ist, bleibt oft im Unkla-
ren.

Als ich in diesem Team anfing, war ich das fiinfte Teammitglied und nach
ein paar Monaten habe ich mich auch so gefiihlt: als das »fiinfte Rad am
Wagen«. Die anderen hatten schon drei Jahre zusammengearbeitet, und
durch Klientenzuwachs war es moglich gewesen, jemand Neues - eben
mich - einzustellen. Ich bin mit Elan an die Arbeit mit den Klienten und den
Kollegen gegangen und habe viele Ideen mitgebracht, was wir hier im Psy-
chiatrischen Zentrum mit den Klienten machen konnen. SchlieSlich habe
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ich einige Jahre in verschiedenen psychiatrischen Einrichtungen gearbeitet,
und sie wollten ja unbedingt einen Kollegen »mit Berufserfahrung im psy-
chiatrischen Bereich«.

»Teamfdhigkeit und Aufgeschlossenheit fiir innovative Ideen< als
gewiinschte Eigenschaften standen auch in der Annonce, auf die ich mich
damals beworben habe.

Nach einem knappen halben Jahr Arbeit in diesem Team hier frage ich
mich, ob das vielleicht nur leere gedruckte Worte waren. Wenn ich mit neu-
en Ideen komme, blocken die anderen ab, sie wollen gar nichts verdndern
oder neu entwickeln. Es geht eher um »Besitzstandswahrung«. Dieses
Team ist kein Team - es gibt kein richtiges Miteinander, sondern eher ein
Gegeneinander, in dem Sinn »vier gegen einen.

Ich glaube, es geht darum, wer hier die Standards in unserer Arbeit setzt,
die »Alten« oder ich als »Neuer<. Insbesondere mit Regine lduft es nicht gut,
aber die anderen halten auch eher zu ihr. In unseren unregelmdiig statt-
findenden Teambesprechungen kommen wir auch nicht weiter und in den
Supervisionen besprechen wir nur die KlientInnen. Ich weif8 nicht, ob ich
hier bleiben werde.

Peter R., Krankenpfleger mit psychiatrischer Zusatzausbildung, 32 Jahre

Wir hatten grolSse Hoffnungen auf Peter gesetzt, als er vor einigen Monaten
bei uns im Zentrum anfing. Er war uns sympathisch, brachte Psychiatrieer-
fahrung aus einem dhnlichen Bereich mit, und wir haben uns davon Ent-
lastung versprochen.

Zu viert diese Arbeit mit dieser Menge Klienten zu machen, hat uns seit
mindestens einem Jahr schon iiberfordert! Wir »gingen auf dem Zahn-
fleisch«, es war hochste Zeit, dass wir Verstdrkung bekamen. Mein Ein-
druck ist, dass Peter nur seine Ideen im Kopf hat und gar nicht genug Zeit
ldsst, zu gucken, was wir schon erreicht und geschaffen haben. Er will so
vieles umkrempeln und dndern und das kénnen wir nicht zulassen. Wir
miissen thn stindig stoppen. Unsere Klientlnnen miissen sich doch auf die
Standardangebote verlassen kénnen. Aufserdem will ich, wo der Dienst
jetzt bei fiinfen efwas entzerrter ist, auch mal einen etwas ruhigeren Ablauf
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nach dieser anstrengenden Zeit haben und nicht alles gleich wieder neu
mischen.
Regine T, Sozialpddagogin, 42 Jahre, Teamsprecherin

Das Arbeiten im (interdiziplindren) Team wird im Allgemeinen sowohl
fiir das psychiatrische Handeln als auch fiir die beteiligten Personen als
nitzlich und férderlich angesehen.

Verschiedene Punkte liegen zur Begriindung der Niitzlichkeit auf der
Hand:

Jedes Teammitglied bringt seine Fahigkeiten, sein Wissen, seine Erfah-
rungen und seine einzigartige Personlichkeit in die psychiatrische Arbeit
mit ein. Die Vielfalt ermoglicht die vollstandigere Einschatzung von Prob-
lemlagen und Ressourcen von Klientinnen und unterschiedliche Begeg-
nungen. Gemeinsames Reflektieren entlastet, kollegialer Austausch und
Beratung ist hilfreich flir die angemessene Betreuung des psychiatri-
schen Klientels und fiir die Gestaltung des Arbeitsfeldes. Gleichzeitig ist
eine grofere Bandbreite fiir Diskussion und Entwicklung von Angebo-
ten, von Zielen und deren Umsetzungsmoglichkeiten gegeben.

Wesentlicher Aspekt fiir die Arbeit mit den Klientlnnen ist die »Bezie-
hungsarbeit«, die u.a. durch Einstellungen wie Respekt, Wertschitzung,
Interesse, Anerkennung, Ermutigung, Empathie als professionelles Ins-
trument geprégt ist. Der psychiatrische Zusammenhang, in dem diese
Arbeit stattfindet, muss in dem Spannungsfeld der unterstiitzenden Hilfe
(und Hilfe zur Selbsthilfe) fiir die Klientel einerseits und der sozialen
Kontrolle als gesellschaftlichem (und trigerbezogenem) Auftrag ande-
rerseits gesehen werden.

Diese Spannung findet sich auch in der Arbeit in psychiatrischen Teams
wieder und fordert die Entwicklung gemeinsamer Haltungen und Ein-
stellungen und die entsprechende dazugehorende Auseinandersetzung.
Auch hier ist »Beziehungsarbeit« untereinander erforderlich. Ein Team
ist mehr als eine Arbeitsgruppe und nicht automatisch ein Team allein
dadurch, dass einzelne bunt zusammengewiirfelte Personen zusammen-
arbeiten, sondern entwickelt sich sukzessiv und prozessual durch die
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Verstandigung tiber den Arbeitsauftrag und dessen Zweck, durch den
Austausch iiber das Miteinander-Tun, durch Auswerten der Erfahrun-
gen, durch Erarbeitung von Verbindlichkeiten, durch Verabredungen fiir
das zukiinftige Handeln. Es geht um Antworten auf wesentliche Fragen,
die das »Was tun wir?« und »Wie tun wir es?« der Arbeit betreffen. Die Ent-
wicklung von Werten fiir die Zusammenarbeit (= Wie) ist erforderlich fiir
das Selbstverstdndnis des Miteinanders in der Arbeit als Team. Ein Wir-
Gefiihl und eine Teamidentitdt kdnnen sich erst dann stabil etablieren,
wenn bestimmte Grundpfeiler und Ziele der Arbeit fiir alle Teammitglie-
der im Konsens klar erarbeitet sind. Aus dieser Klarheit heraus ist dann
eine sinnvolle Arbeitsteilung verbindlich méglich und gewédhrt dem Ein-
satz von Einzelnen nach seinen Stirken, Fihigkeiten und Vorlieben ent-
sprechenden Raum.

In dem Team von Peter R. und Regine T. scheint dieses nach ihren Aus-
sagen allerdings nicht der Fall zu sein. Wenn wir die beiden als repra-
sentativ fiir zwei Parteien in einem Fiinferteam annehmen, dann ist die-
se Teamarbeit eher konflikthaft.

Bleiben wir bei Peter und Regine. Beide sind enttduscht von dem
jeweiligen anderen und davon, dass sich die eigenen Erwartungen an
den anderen nicht erfiillt haben. Die so wichtige gegenseitige Wertschét-
zung ist vordergriindig nicht deutlich. Ein Miteinander im positiven Sin-
ne hat sich bisher nach der Interpretation ihrer Aussagen nicht entwi-
ckelt. Beide haben dafiir ihre Erkldrung und ihre Verdnderungstheorie:
Weil der andere so ist, wie er ist, entstehen diese Konflikte, und erst,
wenn der andere sich verdndert, besteht die Chance, dass man mitein-
ander gut auskommt. Je ldnger der Konflikt unbearbeitet bleibt, um so
eher droht er sich zu verfestigen. Dieses wird frither oder spater Aus-
wirkungen auf die Arbeit mit den KlientInnen und auf die eigene Arbeits-
motivation haben und in der Folge vielleicht auch auf die Teamzusam-
mensetzung. Mag sein, dass Peter oder jemand anderes von den
beteiligten Personen kiindigt...

So weit ist es allerdings nicht in unserem Team gekommen. Robert, ein
weiteres Teammitglied, ist bei einer der letzten Auseinandersetzungen in
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der Teamsitzung der »Kragen geplatzt«, als Peter und Regine sich wieder-
holt hakelten: Peters Idee war, die Ferienfreizeit mit den Klientlnnen in
diesem Jahr in Frankreich zu machen, wihrend Regine, wie in den ver-
gangenen drei Jahren, so auch in diesem, das Weserbergland favorisier-
te.

Die Teamdiskusssion ging hin und her und es gab keine Einigung,
selbst dartiber nicht, ob man die Klientlnnen bei der Entscheidungsfin-
dung miteinbeziehen sollte. Der Streit hieriiber eskalierte und Robert
intervenierte. So ginge es nicht mehr weiter, meinte er. »Wir drehen uns
immer mehr im Kreis, keiner kommt hier zu seinem Recht, wenn wir nur
streiten, und die Klienten am wenigsten.« Er schlug vor, ein Teamwochen-
ende zur Kldrung ihrer Zusammenarbeit zu verabreden. »Lasst uns ein
Wochenende fiir die wichtigsten Punkte nehmen, ich halte das sonst nicht
mehr aus. Und ich will dabei auch professionelle Begleitung, wir schaffen
es ja offensichtlich nicht, das alleine geregelt zu kriegen.«

Das Team konnte an dieser Stelle einstimmig die Entscheidung treffen,

Roberts Vorschlag anzunehmen. Diese Entscheidung war der »Turning

Point« fiir die Teamentwicklung. Es ging weiter: fiir die professionelle

Begleitung wurde vom Team gemeinschaftlich eine Person ausgewahlt.

Mit dieser wurde im Vorgespriach zu dem Teamwochenende eine Priori-

tatenliste der Punkte erstellt, die an dem Wochenende behandelt werden

sollten. In dieser Liste waren u.a. als Punkte festgehalten worden:

* die Auswirkungen von Burn-out bei schnell wachsenden psychiatri-
schen Projekten,

¢ die Bilanz tiber die Zusammenarbeit im Team,

* die Abkldrung der jeweiligen Erwartungen an die Zusammenarbeit
und an die Arbeit mit den Klientlnnen sowie

* die Vereinbarung daraus ableitbarer, gemeinsamer Ziele.

* Einstellungen, Werte und Grundhaltungen sollten Thema sein und die
Starken der einzelnen Teammitglieder.

Allein durch die Sammlung dieser Punkte wird deutlich, dass das Team
sich auf die Suche nach dem vergrabenen (teilweise sogar verlorenen)

Schatz aufgemacht hat. Gemeinsam wurde nach Faktoren gesucht, die
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diesen verschiittet haben kénnten (Burn-out), nach Moglichkeiten, ihn
wiederzufinden und zu beschreiben (Bilanz zur bisherigen Zusammen-
arbeit, Werte, Einstellungen, Grundhaltungen), danach, die Ressourcen
des Schatzes zu entdecken (Stirken), und die Moglichkeiten der Zukunft
(Ziele und Umsetzungsschritte) aus all diesem abzuleiten. Die Chance
zur Erarbeitung stabiler Sdulen, die die Arbeit im psychiatrischen Team
tragfdhig und motivierte Zusammenarbeit der Personen mdoglich macht,
ist dadurch gegeben.

Die Beziehungsgestaltung im Team bedarf kontinuierlicher Pflege: ein
turnusméflig wiederkehrendes Innehalten, das Reflektieren der Zu-
sammenarbeit und die Entwicklung von Konsequenzen fiir ein wert-
schatzendes Miteinander ist notig — auch ein Schatz muss hin und wie-
der geputzt werden, wenn sein Glanz und seine einzelnen Juwelen
sichtbar und erkannt werden sollen. Empathie und das positive Interes-
se an dem anderen als professionelles Instrument fiir die psychiatrische
Arbeit ist in der Begleitung der Klientlnnen erforderlich - und fiir die
Teamarbeit ebenso.

Sich dabei des Schatzes zu vergewissern und ihn als Wert entspre-
chend zu pflegen, ist eine der Grundlagen fiir die Realisierung des Auf-
trages der psychiatrischen Versorgung im Team. |
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Sibylle Prins

Psychose und soziale
Beziehungen

ch lese ein Buch. Es handelt vom schizophrenen Erleben. Es ist ein

gutes Buch, einfiihlsam, fragend, modern, betroffenenfreundlich.

Dazwischen kommen aber immerzu Hinweise auf die Tendenz von
Menschen mit schizophrenen Psychosen, sich sozial zu isolieren. Mehr-
mals tauchen Vergleiche mit Autismus auf.

Ich hore Radio. Ein prominenter Sozialpsychiater gibt ein Interview. Er
versucht, Laien die Probleme von Menschen mit schwerer psychischer
Erkrankung zu schildern. Er stellt sehr darauf ab, dass zum Krankheits-
bild origindr dazugehore, sich ganz stark abzukapseln. Mir geht es zum
Zeitpunkt des Interviews nicht sehr gut. Die letzte Psychose liegt noch
nicht lange zurtick. Auch ich habe Schwierigkeiten, Beziehungen auf-
rechtzuerhalten. Trotzdem éargere ich mich schwarz tiber das Interview.
Nicht, weil die Aussagen falsch sind. Sondern weil die Hailfte fehlt.

Wieder hore ich Radio. Diesmal sprechen Angehorige psychisch Kran-
ker. Eine Mutter eines Betroffenen sagt, sie freue sich, dass ihr Sohn ihr
deutlich seine Zuneigung zeigen konne. Normalerweise kénnten und
tidten psychisch Kranke das nicht. Bestiirzt und fragend bleibe ich
zuriick.
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Ein Buch heif3t »Alle meine Freunde sind schizophren«. Als ich es lese,
wird mir deutlich, dass der Betroffene mit diesem Satz ein vernichtendes
Urteil iber sein eigenes Leben und seine Freunde abgibt. Ich hatte etwas
anderes erwartet.

Weshalb sind mir diese Vorkommnisse im Geddchtnis geblieben? Weil
ich mich tiber sie gewundert oder gedrgert habe. Weshalb habe ich mich
gedrgert? Weil meine Erfahrungen anders sind. Ich bin nicht nur selbst
Betroffene, ich habe auch viele andere Menschen mit Psychosen kennen
gelernt und verbringe viel Zeit mit ihnen. Eine Frage: wie sind eigentlich
die vielen ungeheuer lebendigen und erstaunlich stabilen Selbsthilfe-
gruppen moglich? Um es einmal grob und platt vorwegzunehmen: ich
finde, wir sind ein geselliges Volkchen.

Soziale Isolation und Abkapselung gehoérten origindr zum Krankheitsbild
dazu. Ich will diese These gar nicht grundsétzlich in Frage stellen. Ich
mochte nur schildern, wie dieses aus der Innensicht aussieht. Auch ich
kenne Zeiten, in denen meine sozialen Kontakte sehr eingeschrankt
waren, ich mich, soweit es ging, zuriickgezogen habe. Ich kenne auch
Psychiatrie-Erfahrene, die auf lange Sicht ein ziemlich isoliertes Leben
fiihren. Sowohl bei mir selbst wie auch bei fast allen anderen davon
betroffenen Psychiatrie-Erfahrenen wird dieser Zustand nicht als ange-
nehm oder wiinschenswert, sondern als leidvoll erlebt. Eine Angehorige
beschreibt meinen Zustand so: »Du warst wie versteinert. Du hast nur
noch dagesessen, Dich nicht mehr bewegt, nicht mehr gesprochen.
Wenn man Dich ansprach, sagtest Du nur immer ein einziges Wort, nam-
lich ja.« Ich kann natiirlich verstehen, dass andere Menschen dann Prob-
leme haben, mit mir umzugehen, egal ob sie mich in gesundem Zustand
kannten oder nicht. Ich m6chte aber betonen, dass ja ich selbst am aller-
meisten unter diesem Zustand leide. Ich habe mir dieses doch nicht her-
beigewiinscht, und weif} auch, dass ein erfiilltes Leben ganz anders aus-
sieht. Es ist ein Zustand, in dem ich lieber sterben als leben m6chte. Am
besten geholfen haben mir in dieser Zeit verladssliche, ruhige, unauf-
dringliche und wenig fordernde Beziehungen. Und Ermutigung.
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Viele Menschen machen in einer solchen Situation nun auch noch
schlechte Erfahrungen mit der Psychiatrie, oder durch die Erkrankung
gehen wichtige Beziehungen zu Bruch oder verdndern sich negativ. Die
Erfahrung, ausgerechnet wihrend einer psychischen Krisensituation
ablehnend, herablassend, unfreundlich oder besonders autoritidr behan-
delt worden zu sein, ist ein sehr verstiandlicher Grund, ein tiefes Miss-
trauen gegeniiber anderen Menschen aufzubauen.

Doch es gibt noch mehr Punkte. Fiir mich als Psychiatrie-Erfahrene ist in
solchen Zeiten nach eine Psychose der Umgang mit »gesunden« Men-
schen oft nicht einfach. Ich merke ja selbst, dass ich im Vergleich vollig
schlaff, stumm und antriebslos bin. Erst im Umgang mit Nichtbetroffenen
wird mir klar, wie krank, wie weit entfernt von jeglicher Gesundheit ich
bin, wie sehr sich mein Leben zum Schlechteren entwickelt hat. Dass ich
mich diesem Vergleich nun auch nicht pausenlos aussetzen mochte,
dirfte wohl klar sein. Daneben war es aber so, dass ich es als ungliickli-
che Situation empfand, so stark auf mich selbst zuriickgeworfen zu sein
und mich fast stindig nur mit meinem eigenen Befinden zu beschiftigen.

Psychiatrie-Erfahrene kénnen oft viele soziale Rollen, die fiir andere
Erwachsene selbstverstdndlich sind, nicht ausiiben. Sie werden entwe-
der durch ihre Erkrankung aus diesen Rollen hinausmandévriert oder
gelangen gar nicht erst hinein. Stattdessen gibt es Sonderrollen: man
wird zum Kind in der eigenen Familie oder bleibt ewig Kind in der Her-
kunftsfamilie. Patient zu sein, ist ein ganz besonderer Status. Dass ein
gleichberechtigter Umgang in der Psychiatrie auch dort, wo er moglich
und somit nétig wére, oft nicht stattfindet, ist hinldnglich bekannt.

Inzwischen geht es mir ausgezeichnet. Ich habe intensive Beziehungen
zu einigen wenigen Menschen, die mir sehr nahe stehen, und vielféltige,
lockere Kontakte zu anderen Bekannten. Es sind sehr viele Psychiatrie-
Erfahrene darunter. Die Arten der Beziehungen sind ausgeprochen
unterschiedlich. So, wie ich mich friiher als einen geselligen Menschen
kannte, bin ich es wieder. Es gibt aber zwei Dinge, die ich mir vielleicht
vorhalten lassen muss oder wo ich evtl. anders reagiere als andere Men-
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schen. Zum einen mag es sein, dass ich manchmal idealisierte Vorstel-
lungen dariiber habe, wie Kontakte aussehen sollten - tatsichlich fallt es
mir manchmal schwer, die vielfdltigen Spannungen, Unsicherheiten und
Widerspriichlichkeiten, die in Beziehungen offenbar »normal« sind, aus-
zuhalten und mit einer gewissen gelassenen Distanz zu ertragen. Klei-
nigkeiten kdnnen mich manchmal sehr lange oder intensiv beschéftigen
- aber auch auf diesem Gebiet kann man vieles dazulernen.

Zum anderen habe ich ein grofieres Bediirfnis nach Riickzug und
Alleinsein, als dies bei anderen Menschen iblich ist. Wenn ich eine gan-
ze Woche ohne jeden menschlichen Kontakt, d.h. auch ohne Telefon,
ohne Erledigungen, ohne Radio etc. verbringen miisste - mir wiirde es
am Ende dieser Woche wahrscheinlich nicht sehr gut gehen. Vermutlich
wiirde ich die letzten Tage dosend auf dem Sofa verbringen, das Ende
dieser Woche herbeisehnen und ein wenig verwahrlosen.

Nun das Gegenteil: ich miisste eine ganze Woche ununterbrochen in
einer Gruppe verbringen, moglichst auch noch nachts in einem gemein-
samen Schlafraum, hétte gar keine Zeit fiir mich, und in der Gruppe féan-
de ein sehr starkes gruppen-dynamisches Geschehen statt, vielleicht
noch mit intensiver Selbsterfahrung verbunden. Nach dem ersten Tag
wadre ich vollig erledigt. Nach zwei oder drei Tagen wiirde ich erste Friih-
warnzeichen kriegen, z.B. Entfremdungserlebnisse, Beziehungsideen
oder eine Euphorie. Am Ende der Woche wire ich mit Sicherheit in der
Klinik - wenn nicht, um so schlimmer.

Nun, sehr viele meiner Freunde sind ebenfalls schizophren. Es stimmt,
darin liegt vielleicht eine gewisse Einseitigkeit. Manchmal spiire ich die-
se Einseitigkeit auch und versuche, ein Gegengewicht zu setzen. Ich
kann aber auf gar keinen Fall daraus ersehen, dass ich deshalb nur mit
einem furchtbaren Elend konfrontiert wire. Wir haben oft viel Spaf3
zusammen. Wir kdnnen uns tiber Dinge, die »gesunde« Leute eher nicht
so verstehen oder nicht horen wollen, miteinander verstdndigen. Es gibt
oft eine erstaunlich grofde Solidaritdt miteinander. Wir sind stolz wie
Oskar, wenn wir miteinander etwas auf die Beine stellen konnen. Wir
konnen viel voneinander lernen. Die Selbsthilfebewegung Psychiatrie-
Erfahrener hat bereits einiges in Bewegung gesetzt. Es gibt nattirlich Psy-
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chiatrie-Erfahrene, die ich langweilig oder unsympathisch finde, es gibt
aber auch eine Menge interessanter, kompetenter und ausgesprochen
sympathischer Menschen darunter. Der Vorteil des Kontakts zu anderen
Betroffenen ist auch, dass man hier auf gleicher Ebene kommunizieren
kann und nicht auf die Rolle der Kranken oder Hilfsbediirftigen auf ewig
festgelegt wird. Die Rollen sind dort umkehrbar. Wenn ich vielleicht auch
anderswo das schwéchste Glied bin, bin ich hier eine unter Gleichen. Es
ist dringend notig, dass sich auch anderswo, besonders aber in der pro-
fessionellen Arbeit, iberlegt wird, wie und wo diese Gleichheitsebene,
die ja durch die Erkrankung mitunter vollig verloren gehen kann, wieder
hergestellt werden kann.

Mein Fazit hatte ich ja zu Beginn dieses Beitrags schon vorweggenom-
men. Das Schreiben dieses Textes musste ich mehrfach unterbrechen.
Es kamen mehrere Anrufe und zwei Einladungen zum Kaffeetrinken.
Uberwiegend von Psychiatrie-Erfahrenen.

Anmerkung der Redaktion:
Wer mehr von der Autorin lesen méchte: Sibylle Prins: »Gut, dass wir mal dariiber spre-
chen! Wortmeldungen einer Psychiatrie-Erfahrenen.« Neumiinster, Paranus Verlag, 2001.
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Manfred Baslack

»...und fuhlte mich
wie ein Fremder«

m Alter von ungefdhr dreif3ig Jahren wurde ich psychisch krank. Das

duflerte sich am Anfang mit starken Konzentrationsstérungen. Andere

Gedanken als die, welche ich aufgrund meiner beruflichen und priva-
ten Tatigkeiten haben sollte, wurden tiberméchtig.

So wurde in meinen Gedanken der Wunsch sehr stark, Maler zu wer-
den, was bei meiner familidren und finanziellen Situation vollig unmog-
lich war.

Als ich merkte, dass mit mir etwas nicht stimmte, ging ich zum Ner-
venarzt. Ich bekam schon verschiedene starke Medikamente. Woran ich
mich noch namentlich erinnere, ist Oraforte. Doch kein Medikament
schlug an.

Durch die storenden Gedanken konnte ich auch Gesprdachen nicht
ungehindert folgen. Das hatte zur Folge, dass Gesprache, auch im priva-
ten Kreis, immer mehr an mir vorbeigingen. Ich wurde immer weniger
angesprochen und fiihlte mich teilweise wie ein Fremder in den eigenen
vier Wanden. Es herrschte fiir mich schon etwas, das ich als innere Ein-
samkeit bezeichnen mdochte.

Die Stoérungen wurden immer stirker und es kam auch dazu, dass ich
Stimmen horte, die nicht vorhanden waren. Auch echte Wahnvorstel-
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lungen waren bei mir vorhanden. So fiihlte ich mich zeitweise wie ein
Bruder Jesu. Ich sagte mir jedoch immer noch, dass vielleicht doch nicht
alles stimmt, und ging mit meinen Gedanken nicht hausieren. So fiel es
einer breiteren Offentlichkeit nicht auf.

Das alles fiihrte zu einem langen Klinikaufenthalt von fast einem Jahr.
Darauf ging ich wieder zur Arbeit, obwohl ich nicht gesund war, denn ich
musste meine Familie erndhren. Ich wurde dann noch nach Kiel versetzt
und letztendlich doch friihzeitig entlassen.

Der Kontakt zu den so genannten gesunden Leuten wurde immer
geringer.

Als Ersatz ging ich in eine Teestube fiir psychisch kranke Leute, die
dort aber auch aufgrund ihrer Krankheit und ihres finanziellen Einkom-
mens am Rande der Gesellschaft standen.

Seit ich in Neumiinster bin, habe ich - auf3er zu den Betreuern - auch
nur Kontakt zu psychisch kranken oder psychisch angeschlagenen Men-
schen, von denen es vielen auch nicht anders geht als den Menschen in
der Teestube.

Die Verbindung zu meinen beiden T6chtern und zu meiner geschie-
denen Frau ist jetzt jedoch sehr gut, nur dass sie nicht in Neumiinster
leben. |
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Ralf Witte

Beziehungen und
Partnerschaft

Interviews in der Begegnungsstatte
der Brucke Neumunster

unserer Begegnungsstitte einige Besucherinnen und Besucher.

Die Interviewten leben in z.T. langjdhrigen Partnerschaften und
werden mehr oder weniger ambulant betreut. Einige nehmen Angebote
des Ambulanten Dienstes (Beratungsstelle, Begleitungsangebote, Betreu-
ung am Ubergang) und auch der Begegnungsstitte in den gleichen Réiu-
men in Anspruch.

Zum Thema dieses Briickenschlags befragten wir im Herbst 2001 in

In unserer Begegnungsstitte ist das Thema Beziehung/ Partnerschaft ein
wichtiger Aspekt fiir die Entstehung von »Normalitat«. Die Beziehungen,
die z.T. in oder wahrend der Begegnungsstattenbesuche gekniipft oder
weiterentwickelt wurden, werden in hohem Mafde akzeptiert und unter-
stiitzt, sowohl von Nutzer- als auch von Mitarbeiterseite. Fiir viele allein
stehende Besucherlnnen ist es ausgesprochenes Lebensziel, ebenfalls
eine Partnerschaft einzugehen und nicht ldnger isoliert leben zu miissen.
Insofern erfiillen die »Besucherpaare« eine gewisse Vorbildfunktion und
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kénnen Mut machen, trotz psychischer Krankheit Schritte in das »Wag-
nis« Beziehung oder Partnerschaft zu unternehmen.

Die Gespriache wurden an verschiedenen Tagen »paarweise« gefiihrt,
der besseren Lesbarkeit wegen aber zusammengefasst. Die Namen der
Gespriachspartner wurden anonymisiert, die Antworten jeweils durch
unterschiedliche Schriften kenntlich gemacht.

Wie haben Sie sich kennen gelernt?

Herr A.: In der damaligen Begegnungsstdtte der »Briicke« Anfang der 80er
Jahre. Meine Frau ist da an den Dienstag-Abendtreffs auf mich zugekom-
men, das war mein erster Kontakt hier iiberhaupt.

Frau A.: Ich war damals in einer leichten manischen Phase und konnte
leichter als gewéhnlich auf andere zugehen.

Frau W.: Vor tiber 20 Jahren!

Herr H.: Zuerst haben wir uns im Hahnkniill (Fachklinik fiir Psychiatrie)
kennen gelernt. Dann haben wir uns in der Begegnungsstitte wieder
gesehen und ndher kennen gelernt. Dort haben wir zusammen abgewa-
schen, Tische abgewischt...

Herr G.: Wir haben uns im Krankenhaus in Rickling im Haus 12 kennen und lie-
ben gelernt. Da war manchmal Disco und Weihnachtsfeier.
Frau A.: Ich hab da mit ihm getanzt und mich in ihn verknallt.

Frau W. (lacht): Durch Gespriche in der Begegnungsstitte.
Herr Z.: Das Gleiche. So peu a peu, Stiick fiir Stiick, von Zeit zu Zeit, lang-
sam, aber sicher.

Gab es bezlglich ihrer Beziehung in der »Brlicke« Bedenken von
anderen Personen, z.B. von den Mitarbeiterinnen, Eltern,
Verwandten?

Frau A.: Da gab’s keine Bedenken.

Herr A.: Von Seiten der »Briicke« nicht. Meine Eltern machten sich Ge-
danken, ob unsere Beziehung von Dauer sein kénnte. Was wdre, wenn
einer ausrastet? Es gab vor allem Vorbehalte gegen das Zusammenziehen.

103



Herr H.: Nein.
Frau W.: Da hat sich eigentlich keiner drum gekiimmert. Die anderen fan-
den das schon.

Frau A.: Nein.
Herr G.: Ich glaube nicht.

Frau W.: Neee ...
Herr Z.: NO, keine Bedenken.

Spielt die psychische Erkrankung in Ihrer Beziehung eine Rolle ?

Frau A.: Ja. Wir sprechen ab und zu iiber unsere Erkrankung. Es ist immer
wieder schwer, weil ich mich in einer akuten Krankheitsphase immer wie-
der trennen will.

Herr A.: Ja, eine ganz wichtige. Wir sprechen oft in »normalen« Phasen
liber Krankheit und Krankheitsverldaufe. Wir fiihlen uns schlecht, wenn der
andere krank ist, und leiden bis hin zu koérperlichem Unwohlsein und
psychosomatischen Zustdnden.

Frau W.: Streicheleinheiten sind viel wert. Abends malt er mir etwas auf
den Riicken, bis ich einschlafe. Er ist so gutmiitig.

Herr H.: Wir teilen uns die Arbeit. Wir ergdnzen uns gegenseitig und
unterstiitzen uns gegenseitig.

Frau A.: Ja, ab und zu mal. Er wirft mir dann Schimpfwérter an den Kopf, aber
wir kennen das nicht anders.
Herr G.: Wenn ich nicht gut schlafen kann.

Frau W.: Nein.
Herr Z.: Ich glaube nicht.

Ist Inr Leben in der Beziehung neben den krankheitsbedingten und

rehabilitativen Anforderungen eine Uberforderung oder eher eine
Unterstltzung?
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Herr und Frau A.: Wir unterstiitzen uns gegenseitig, auch in der Krankheit!
Herr H.: Auf jeden Fall Unterstiitzung!

Frau W.: Wiirde ich auch sagen. Wenn ich ihn nicht héatte, wiirde ich
nicht zurechtkommen.

Herr G. und Frau A. Eher eine Unterstiitzung! Wir kénnten ohne den anderen
gar nicht mehr.

Frau W.: Uberforderung kann man nicht sagen.
Herr Z.: Eindeutig eine Unterstiitzung!

Wenn eine/r von lhnen einen Ruckfall hatte, wie wirden Sie damit
umgehen?

Frau A.: Zum Arzt gehen und gegebenenfalls ins Krankenhaus. Wichtig ist,
dass auch der Partner mit dem Arzt spricht.

Herr A.: Genau. Vor allem gehen wir anfangs ofter zum Arzt, z.B. alle zwei
Tage. Wir achten gegenseitig darauf, dass es nicht schlimmer wird, und wir
begleiten uns gegenseitig zum Arzt oder ins Krankenhaus. Aufserdem sucht
der momentan »Gesunde« Kontakt zu Sozialdiensten, Arzten oder in der
Begegnungsstdtte. In diesen Zeiten werden Beratungsgesprdche in der »Brk-
cke« vereinbart.

Frau W.: Wir besuchen uns dann téglich im Krankenhaus.
Herr H.: Sie schickt mich rechtzeitig zum Arzt. Wir rufen dann beim (Not)
Arzt an.

Frau A.: Wenn er einen Riickfall hatte, wiirde ich gleich zur »Briicke« gehen. Ich
hatte dann panische Angst vor ihm, da habe ich schon zu viel erlebt. Ich miisste
mich dann aber auch woanders einquartieren, wenn er ins Krankenhaus kdame,
bis ich wieder allein sein kann.

Herr G.: Mit Dr. T. (behandelnder Facharzt) reden. Sie wiirde mich jeden Tag im
Krankenhaus besuchen.

Frau W.: Gegenseitig und in jeder Weise helfen. Ich wiirde ihm beistehen mit
allen meinen Kriften. Wenn es sein muss, einen Arzt holen. Aber das habe
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ich alles schon mit meinem verstorbenen ersten Mann durchgemacht. Man
muss sich der Sache schon bewusst sein.
Herr Z.: Den Arzt anrufen, im Krankenhaus besuchen, ihr beistehen.

Wie stellen Sie sich lhre Zukunft vor?

Frau A.: Da hab ich keine Ahnung. Das héingt von der Erkrankung meines
Mannes ab.

Herr A.: Die ist momentan in der Schwebe. Da kann ich nichts zu sagen. Es
hdngt wohl davon ab, wie sehr ich mit dem Gegensatz meiner eigenen Pld-
ne zu der Beziehung umgehen oder wie meine Frau mit meinen Pldnen
tibereinstimmen kann.

Herr H.: Noch lange leben und viele Fotos machen, mein Hobby pflegen,
lange fotografieren.

Frau W.: Da hab ich mir noch keine Gedanken driiber gemacht. Mog-
lichst lange gemeinsam zusammensein, wenn der liebe Gott das will.

Frau A.: Weiter so wie jetzt.
Herr G.: Das bleibt abzuwarten. Wir haben in Freud und Leid zusammengehal-
ten.

Herr Z.: Wir wollen eigentlich zusammenziehen.

Frau W.: Ja, in meine Wohnung, aber seine Betreuerin (gerichtlich bestellte
Berufsbetreuerin) ist noch dazwischen. Die ist dagegen, wir wissen nicht,
warum und weshalb.

Herr Z.: Sie hat gesagt, ich soll mir erst sicher sein, aber ich bin sicher und
werde ihr das auch sagen.

Frau W.: Jetzt habe ich eine neue Zukunft!

Wir danken lhnen sehr flir das Gesprach!
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Sabine Marya

Veranderung

ieder springt der Zeiger der grofen Wanduhr eine Minute wei-

Wter. Noch immer liegen vier Tabletten der Morgenration in ihrer

Hand, doch die Frau redet weiter, als ob sie weif3, dass nur ihre

noch nicht geschluckten Pillen mich am Fortgehen hindern kdnnen.

Denn, und das weif3 sie nur zu gut, so bald die letzte Tablette geschluckt

ist, werde ich aufspringen und weiterhasten, auf die Strafde, zum Auto,
zum Néachsten.

Wihrend sie wieder einsam und isoliert bis zur ndchsten Medigabe in
dieser Wohnung sitzen wird, gefangen in den Bildern einer inneren Welt,
die es verhindern, einen Schritt nach drauf3en auf die Straf3e und in das
Leben dort zu setzen.

Aber - was ist das, Leben, und wo spielt es sich ab, auf der Straf3e?
Wer kann uns das sagen? Jene wohlbeleibte Frau mit den verkniffenen
Gesichtsziigen, die ihren schnaufenden Hund hinter sich her an der Lei-
ne zerrt? Die verhdrmte alte Frau, die gebtickt in der Miilltonne herum-
stochert auf der Suche nach etwas Brauchbarem? Das kleine Maddchen
dort, das mit nackten Fiif3en in den Gummistiefeln vor der Haustiir war-
tet, mit Blick auf das Fenster rechts oben, bis die Mami fertig ist, mit dem
Onkel, bis das Rollo wieder hochgezogen ist als deutliches Signal, wie
eine Ampel, die von Rot auf Griin umschaltet? Ist das, was ich hier
mache, Leben, dieses Hetzen von Haus zum Auto zum nédchsten Haus?
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Medigabe. Menschen in ihren Wohnungen im 15-Minuten-Takt aufsu-
chen, einschliefdlich Fahrt und Dokumentation. Und wieder frage ich
mich, ob ich zu diinnh&utig oder zu unrealistisch bin, fiir diese Art von
Arbeit, in der die Aspekte der Wirtschaftlichkeit {iber den Bediirfnissen
nach Teilnahme, Mitgefiihl und Mitmenschlichkeit stehen, ob ich in mei-
nem Empfinden falsch bin oder die anderen, die von Wirtschaftlichkeit
reden und durch das System bedingte Notwendigkeiten.

Wieder eine Tiir, an der ich klopfe. Eine Frau 6ffnet mir, nackt, die Bei-
ne kotverschmiert, und ich stehe da vor der Tir, mit meiner Medibox in
der Hand und diesem Zeitdruck im Nacken, innerhalb einer bestimmten
Zeit eine feste Anzahl von Menschen abgefahren, abgehakt zu haben. Ich
splire die Zerrissenheit zwischen meinem Auftrag durch die Vorgaben
und dem eigenen Anspruch an Mitmenschlichkeit. Ich spiire den Druck,
weiter zu miissen, in wenigen Minuten. Trotzdem schaffe ich es nicht, ihr
nur schnell die Pillen zu geben, die ihre Depression dimmen sollen und
diese Wut in ihrem Bauch, die sie manchmal schreien und weinen und
briillen ldsst und dadurch das ruhige Leben der Nachbarn gefdhrdet, die
sich belastigt fiihlen, durch das Leben Tir an Tiir mit einer »Verrticktens.
Keine Sicherheit in einem ehrenwerten Haus. Kein Recht auf lebendiges
Leben in einem ehrenwerten Haus?

Schnell, schnell... die Frau zum Duschen motivieren, ihr frische Klei-
dung aus dem Schrank holen, auf dem Weg zum Bad Miill vom Tisch in
den Eimer fegen, iiber Kot und Erbrochenes steigen, ihr Friihstiick
machen. Dann, (endlich?), die Frau bewegen, ihre Pillen zu nehmen.
Aber sie will diese Dinger nicht nehmen, die sie miide und apathisch
machen, will stattdessen reden mit mir, Giber ihr »beschissenes Scheif3-
leben.

Keine Zeit, meine Liebe, keine Zeit, muss weiter hetzen, von einem
zum Néachsten, um meinen Lebensunterhalt zu verdienen. Gemeindena-
he Gemeindepsychiatrie? Oder surfen von Mensch zu Mensch, ohne zu
verweilen und sich wirklich zu beriihren, stattdessen Beriihrungspunkte
bis auf die Medizin von vornherein ausgeklammert.

Ein kurzer Eintrag in die Akte: »\Medikamenteneinnahme verweigert.
Zustand der Wohnung desolat.« Kein Wort von meinem Gefiihl der Ohn-
macht, der Gefahr zu resignieren und abzustumpfen, es irgendwann als
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etwas Normales zu betrachten, so von Haus zu Haus zu hasten, ohne
wirklichen Kontakt, vereinsamt, isoliert, durch grof3e, breite, enge, sau-
bere oder schmutzige Straf3en zu laufen.

Schnell, schnell, schnell! An einer Frau vorbei, die zitternd vor ihrem
grollenden Mann steht. An einem Kind vorbei, das sich weinend das blu-
tige Knie hélt. An einem Hempels-Verkaufer vorbei, der standhaft auf sei-
nem Platz ausharrt, trotz der verdchtlichen Blicke, die Vorbeigehende
ihm zuwerfen, trotz der Spucke, die geringschétzig vor seinen Fiif3en lan-
det. »Armut kann jeden treffenc, steht grof3 auf der Obdachlosen-Zeitung,
die er zu verkaufen versucht.

Mit einem kurzen Gefiihl der Erleichterung atme ich auf und spiire
sogar einen winzigen Energieschub, denn mein Leben ist geregelt: Ich
habe einen sicheren Arbeitsplatz mit einer unbefristeten Stelle.

Aber - kann ich mich denn tatsichlich in Sicherheit wiegen, ein gere-
geltes Leben zu haben? Auf was blicke ich zuriick im Falle eines pl6tz-
lichen Todes in diesem Augenblick?

Lebe ich denn jetzt, wihrend ich durch einen dunklen Flur haste, vor-
bei an nach stinkendem Unrat riechenden Miilltonnen, vorbei an einer
toten Ratte auf dem schmuddeligen Boden, hinein in eine verqualmte
diistere Einzimmerwohnung, in der eine Frau mit Trdnen in den Augen
auf dem durchgesessenen Schlafsofa zwischen ihren Katzen hockt.

»Oh, Frau, mir geht’s so schlecht.«

Schnell die Tropfen in ihr Glas zdhlen, ihr zunicken, es zu leeren, in
einem Zug, damit ich weiter kann, zum Néachsten. Bin sowieso schon in
Zeitverzug, blof} sich jetzt nicht noch auf ein Gespréach einlassen! Druck,
Druck, Druck, und ich fiirchte zu ersticken in diesem Raum. Lebens-
raum? Wo Raum fiir Leben?

»Du hast zu hohe Anspriiche«, sagt meine Chefin, als ich mich bekla-
ge und Verdnderungen vorschlage und fiir Bezugspatientinnen pladiere.
Stattdessen redet sie von schwarzen Zahlen, Effektivitdt und Gewinn.

»Du musst...«, sagt meine Chefin.

Doch in mir - nagt der Zweifel. |
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Skulptur im Botanischen Garten in Hamburg-Kleinflottbek,

fotografiert von UTE LATENDORF
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Elena Becker

Das lange Warten

ch habe Gliick. Vor dem Geschéft, in dem ich schon als Kind ein- und

ausgegangen bin, finde ich einen Parkplatz. Es ist flinf Minuten vor

Beginn der Sprechstunde von Dr. W. Auf seinem Praxis-Schild steht:
Neurologie und Psychiatrie. Eine Mutter mit ihrer Tochter steht ebenfalls
vor der Tiir, sie glauben, es sei noch geschlossen - wie ich. Doch es wird
von innen geo6ffnet.

»Sie diirfen schon hereinkommeng, sagt die Sprechstundenbhilfe.

Ich melde mich an und sage ausdriicklich, dass ich noch nicht hier
gewesen sei. Meine Mutter, ja. Aber ich - bis jetzt - noch nicht.

Dann heifdt es, ich diirfe in einer Stunde wiederkommen oder hier
warten. Eine Stunde also, so lange muss ich mir die Zeit vertreiben. Ich
sage, ich wiirde noch so lange weggehen.

Den Wagen habe ich geparkt. Da steht er erst einmal ganz gut, denke ich.
Ob ich nachher noch einmal einen bekommen wiirde, ist sehr fraglich.
Ich sehe mir die Kleiderstdnder vor einem Modegeschéaft durch. Mode
interessiert mich. Irgendwer ruft »Hallo, mein Schatz« in sein Handy -
hinter mir. Ich drehe mich um, aus blof3er Neugier. Es ist mir peinlich,
Zeugin eines Privatgesprichs zu sein, mitten auf der Straf3e. Der Mann
streift mich mit einem kurzen Blick, als wolle er sagen: Nichts dabei,
oder? Stort es Sie etwa? Und selbst wenn, wére es mir egal. Mir aber
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nicht, denke ich und betrete ein Eiscafé nebenan. Ich kenne es schon lan-
ge. Obwohl es frither woanders war, ist es immer noch dasselbe Café mit
denselben italienischen Besitzern, die nur den Sommer tiber hier sind.
Frither jedenfalls. Im Winter war die Eisdiele dann immer geschlossen.

Innen sitzt nur die Chefin mit ihrer Tochter, die mit ihrem Gameboy
spielt.

»Einen Kaffee bitte und ein Glas Wasser dazu«, sage ich und suche mir
einen Platz. Ich bekomme es prompt. Der Kaffee ist mir aber noch zu
heif3 und ich nippe vom Wasser. Vor der Eisdiele sitzen die iibrigen
Gaste. Ich stelle mir vor, dass ich jetzt auch in einer anderen Stadt sein
konnte, in Berlin etwa. Dort ist viel los, zu viel vielleicht, dass jemand
wie ich es verkraften konnte. Ich kénnte da etwas machen, es gibe viel
mehr Moglichkeiten als hier, wo alles stagniert und nichts weitergeht.
Aufder in der Einbildung von Leuten, die sich fiir »up to date« halten.
Aber einer solchen Grof3stadt wére ich nicht gewachsen. Denke ich, ich
weifd es nicht.

Ich blicke auf die Uhr, die tiber dem Gerat hangt, dessen Namen ich nicht
kenne, mit den verschiedenen Zapfhdhnen fiir Kaffee, Capuccino usw.
Zapfautomat? Noch eine dreiviertel Stunde... Das Maddchen mit dem
Gameboy geht zum Automaten hintiber und fiillt sich ein Glas Cola.

Nicht nur wenn man in einem Café sitzt, fallen einem viele Dinge ein.
Vielleicht ist das der Grund, dass man in einer Arztpraxis zuerst einmal
warten muss. Aber ich glaube es nicht. Es geht einem dann viel durch
den Kopf, und zwar meist etwas anderes als das, weshalb man eigentlich
kommt. Wenn das der Sinn davon wére... Aber er ist es nicht. Man muss
einfach nur warten, und das ist etwas, was ich in den letzten Jahren mei-
stens tue. Auf etwas warten... Warten kann sehr zermiirbend sein. Ich
weif3 nicht, ob sich diejenigen dariiber klar sind, die einen warten lassen.
Und oft, nein, meistens, kommt nichts dabei heraus aufder ein paar ande-
re Gedanken.

Ich sehe den Passanten durch die grof3e Glasscheibe zu. Eine sehr blon-
de Frau, etwa so alt wie ich, setzt sich an einen Tisch vor dem Café. Sie

konnte aus Hamburg sein oder irgendwoher aus dieser Richtung. Sie

113



kénnte von dort sein und hier Urlaub machen. Ausgerechnet hier. Man
koénnte sich auch selbst vormachen, dass man gerade auf Urlaub wére.
Das ware vielleicht eine Art Therapie. Man tut so, als sei man gerade ein-
mal zwei Wochen hier und wohnte in einem Hotel. Mit allem drum und
dran. Dann kénnte man sich irgendwo hinsetzen und die Leute vor
einem vorbeidefilieren lassen und ihnen dabei zusehen. Aber es wiirde
nicht klappen, ganz sicher nicht.

Meinen Kaffee habe ich ausgetrunken, jetzt nehme ich einen letzten
Schluck aus dem Glas. Noch zehn Minuten sagt die Uhr an der Wand
neben der Schwarz-weif3-Fotografie von anno dazumal, das die Familie
vor einem Laden zeigt, iiber der noch altertiimlich »Gefrorenes« steht,
und nicht »Eis«. »Ich wiirde dann zahleng, sage ich im Dialekt, den die
Frau versteht und kommt, um abzukassieren. Was sollte es auch sonst
heif3en?

Bis ich die Straf3e liberquert habe und in die Praxis im ersten Stock kom-
me, ist es genau fiinf Uhr. Ich gehe gleich ins Wartezimmer, das immer
noch voll ist. Die Mutter mit ihrer Tochter, die sich vor mir angemeldet
hatte, sitzt auch noch da, und es werden andere Namen vor ihnen auf-
gerufen. Es geht alles streng der Reihe nach. Ich werde also nochmals
warten miissen.

Ich gehe zum Zeitungsstdnder hiniiber und ziehe mir eine Zeitschrift
heraus. Eine Reportage iiber Berlin. Vor dem Fenster liegt ein weif3ge-
tinchter Hinterhof, in dem gerade an den Fassaden gearbeitet wird und
den ich von dieser Seite aus noch nie gesehen habe. Auch das Kleine ist
unendlich, sagt Pascal. Es ist, als ob man in das Innerste einer Zelle
blickt, im doppelten Sinn.

Es vergeht nochmal eine dreiviertel Stunde, bis ich an der Reihe bin. Ich
schwanke zwischen Wut, Frust und Fassungslosigkeit. Dann darf ich im
Behandlungszimmer Platz nehmen, wo auf einem schmalen Tisch noch
ein Stapel mit Zeitschriften liegt. Auf dem Cover der obersten steht etwas
von einem Leitartikel iber Single-Einsamkeit, den ich sogleich zu lesen
beginne. Ich finde mich selbst beschrieben. Ich kdnnte dem Arzt den
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Artikel vorlesen. Doch ich weif3 nicht, ob es damit anfingt, oder damit
aufhort, und ob mein Problem, weshalb ich in diese Praxis komme, nicht
hauptsachlich ein anderes ist. Mir schwirrt der Kopf. Hinter mir ruft
jemand lauthals »So, da wéiren wirl«.

Ich drehe mich um. Es sind zwei Sanititer mit einer Trage. Sie stellen
sie ab. Eine éltere Frau in einem rosaroten Jogginganzug fragt: »Und jetzt
geht es ins Krankenhaus?« Oder so etwas Ahnliches. Es beschaftigt mich
langsam nicht mehr oder besser: Mich wundert eigentlich gar nichts
mehr. Ich bin ja an einem Ort, an dem dies zur Routine gehort. Aufder-
dem frage ich mich, wie lange ich hier noch herumsitzen muss.

Zwischendurch hore ich die Stimme des Arztes, den ich bisher noch
nicht zu Gesicht bekommen habe. Er spricht mit seiner Sprechstunden-
hilfe. Er sagt etwas iiber den Patienten von vorhin, dass er unpassend
reagiere.

Schliefdlich bin ich an der Reihe. Es ist mittlerweile noch einmal eine
volle Stunde vergangen, seit ich das Café verlassen habe. Der Arzt setzt
sich mir gegeniiber hinter seinen Schreibtisch.

Ich beschlief3e - wie auch immer, es kurz zu machen. Ich habe namlich
keine Lust mehr, ich bin die letzte Patientin in der Praxis. »Ein Medika-
ment zur Unterstiitzung«, sage ich, »gegen Depressionen.« Was Depres-
sionen sind, weif3 ich. Ich weif3, dass ich sie habe, und das schon immer.
Sie tauchen in bestimmten Situationen auf, in denen ich mich tiberfor-
dert fiihle, so oder so. Situationen, in denen ich mich »fremdbestimmtx
flihle, abgestellt. Wie auch immer, ich will jetzt nicht ndher darauf einge-
hen.

»Aber jetzt bin ich ja hier«, antwortet mir der Arzt, und ich kénne mich
jetzt aussprechen. Ich hatte noch gar nicht die Symptome geschildert,
die eine Diagnose auf Depression gerechtfertigt scheinen lief3en.

»Schlafstérungen?«, fragt er.

»Ja«, antworte ich, »manchmal schlafe ich schlecht ein oder wache
dann auf.«

Was mich mehr stére? Ich weif es eigentlich nicht, das eine wie das
andere.
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»Sonstige Krankheiten?«, fragt er weiter. »Ja. Tinnitus, seit einigen
Wochen.«

Ich erzdhle ihm von meiner gegenwdrtigen Situation, berufliche
Schwierigkeiten, Schwierigkeiten im Umfeld, finanziell.

Der Arzt schreibt alles auf seine Karteikarte. Dann sagt er, er halte mich
fir krank. Er wiirde mir einen Klinikaufenthalt empfehlen. Es ginge
schlief3lich um meine Gesundheit. Damit ich wieder auf Menschen zuge-
hen kénne und mein Leben aufnehmen. Ich frage: »Welches Leben?«
Wenn ich so bin, wie andere es von mir erwarten und fordern, wird es
nicht mehr mein Leben sein, nicht mehr das, das ich mir vorgestellt
habe. Sollte das meine Psychose sein? Dass ich meine eigenen Vorstel-
lungen vom Leben habe?

Der Arzt sagt, dass er mir keine Diagnose stellen wolle ohne eine zweite
Meinung. »Wenn ich Ihnen das jetzt in jungen Jahren sagen wiirde...!s,
meint er. Ich glaube zu wissen, was er meint, und ich denke nicht, dass
er damit Recht hat. Ich solle zu einer Kollegin gehen, deren Adresse er
mir aufschreibt.

»Sie wird lIhnen gefalleny, sagt er. Er wiirde sie anrufen und mir dann
Bescheid geben, um einen Termin mit ihr zu vereinbaren. Gleich mor-
gen.

»Die Wartezeit fiir Therapieplatze betragt bis zu drei Monate, sagt er.
Ich denke: Niemand, der wirklich verriickt ist, wiirde so lange warten.
Egal, auf was. Und ich denke: Weshalb sollte ich dann so dumm sein und
diese Therapeutin anrufen?

»Ich werde dariiber nachdenkeng, sage ich.

»Aber das tun Sie ja schon die ganze Zeit. Nachdenkeng, antwortet der
Arzt, der auch schon meine Mutter behandelt hat - gegen Depressionen,
obwohl ich sie fiir schizophren halte.

Kann sein. Ich verlasse die Praxis und denke weiter dariiber nach, als
ich zu meinem Auto gehe. Ein paar Leute, etwa in meinem Alter, stehen
herum und unterhalten sich, wihrend ich mein Auto aufschlie3e. »\Man
sollte es merken, wenn man irgendwo nicht beliebt ist«, sagt einer.

Paranoia? Ja, kann auch sein. |
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Clara Steidtner

Abschied

oder Ein Dialog findet nicht statt *

hre nassen und kalten Hinde sind wie Tau am Morgen auf einer Wie-

se, die von der Sonne noch nicht beschienen ist. Das habe ich gesagt.

Ich habe Ihre Gefiihle bemerkt. Ihre Augen waren grof3 und grau. Ich
konnte mich darin auf dem Kopf stehend sehen.

Sie, der Mensch aus der kiinstlichen Welt. Hinter den Kulissen fliistern
Sie mir Wahrheiten zu. Ich wdrme mich auch darin, ich wachse dabei.
Ich traue Ihnen viel zu. Sie sind mir fremd und begegnen mir manchmal
bekannt. Die Sehnsucht nach Ihnen beruht auf der Rolle, die Sie spielen:
Der Geduldige, der Wissende, der Starke, der Betroffene - und liegt in
Ihrer Person selbst: Der Zuversichtliche, der Konzentrierte, der Kluge,
der Zukiinftige.

Ein kleine Meinungsverschiedenheit ergibt schon einen Zusammen-
bruch. Soll ich das Ziel meiner Wiinsche dndern. Oder meine Wiinsche?

* Fiir diesen Beitrag wurde eine Auswahl aus dem gleichnamigen Buch der Autorin zur
Beziehung zwischen ihr und ihrem analytischen Therapeuten vorgenommen (Verlag
Die Blaue Eule, Essen, 2000). Vielen Dank fiir die Abdruckgenehmigung.
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Arbeiten? Ein Huhn schlachten? Mit einem Vorbeigehenden reden?
Regeln aufstellen oder umwerfen? Alle Regeln sind fraglich. Regeln, die
aufgestellt sind, ohne dass die Fragen beantwortet sind. Regeln, die die
Fragen versiegen lassen. Regeln, die immerfort umgestof3en werden.
Regeln. Ihre Regeln sind streng. Sie antworten mit Gegenfragen und
Schulterzucken. Ihre Regeln sind nicht meine Regeln. Ich habe sie nicht
verstanden. Das Bier regelt meine Stimmungen. Es rinnt hinab. Beruhigt
mich, setzt mich in Traume.

Ich sitze im Garten, starre tiber den Holunder in den blauen Himmel.
Uberlege Thre Worte und meine Worte und Ihre Gesten und meine
Maske. An manches erinnere ich mich sehr genau. Ich versuche dabei
mein Urteilsvormogen zu behalten. Wie sieht es aus, wie ist es wirklich?
Ich bin unsicher. Meine Rede erscheint mir als Niederlage. Habe ich ver-
standen, was Sie sagten? Bin ich Ihnen zu schwierig? Bedrdngt mich wie-
der und wieder mein Alp? Wenn ich mich nicht ausdriicken kann, wer-
de ich verriickt? Wenn Sie mich verlassen, dann weil Sie nicht anders
konnen, nicht aus Bosheit. Wie sollen Sie mein Ungliick tragen kénnen,
Ihres ist schwer genug. Wenn Sie freundlich sind zu mir, dann habe ich
Angst, dass Sie nichstes Mal wieder streng und distanziert sind. Werde
ich wieder unselbstédndig lhnen gegeniiber? Ich soll mir {iber mich
Gedanken machen, nicht tiber Sie, sagten Sie grob. Ich m&chte keine Ver-
falschungen und Schablonen zwischen uns. Wenn Sie gut und klar zu mir
sind, will ich die Welt erobern. Wenn Sie mich loben.

Ich habe ambivalente Gedanken {iber Sie und unsere Gesprache. Besu-
che voll Gliick und Ungliick. Das Auftiirmen des Ungliicks. Das furcht-
bare, 6de Alleinsein. Der Wunsch, immer bei [hnen zu sein. Sie sind um
mich wie ein Geist. Wie eine zeitlose, ewige Gestalt. Wie eine andere
Lebenserfahrung.

Eines Tages wollte ich Ihnen nicht mal mehr die Hand geben. Es ist zu
viel Ndhe, zu viel Ferne zugleich. Ich entschuldigte mich dafiir. Ich woll-
te Sie nicht verletzen. Ich wollte nicht widerstehen. Ich erinnerte mich an
die warme trockene Hand, die mir mein Vater gab. Es folgte nie eine
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Umarmung mit ihm, nur ein Wangenkuss. Diese einzige Beriihrung der
Hand mit Ihnen war mir plétzlich zu viel.

Sie sagten, ich sollte meinen Anteil in Gesprdchen und Tridumen und
Liebschaften betrachten. Manchmal wére es wenig, aber es wire immer
etwas von mir da. Diese Satze waren mir viele Gedanken wert. Wie sehr
haben Sie sich an mich gewohnt, wie leicht fillt es Ihnen, mich gehen zu
lassen?

Meine Begegnungen mit Thnen scheinen mir eine grofde Verfehlung mei-
nerseits aus Schwiche, meine Liebe zu Ihnen wie ein Fluch. Durch
Gegenbewegung suche ich zu entkommen und binde mich blof3 fester.
Unentdeckte Wiinsche. Der Wunsch. Sie nicht mehr lieben zu miissen.

Sie sind ein Geisteswesen. Oder lebendig. Liebenswiirdig, unnahbar.
Immerhin durfte ich, wenn ich gewollt hitte, Ihnen beim Naseputzen
zusehen, darauf hatten Sie hingewiesen. Wie Sie Ihr Taschentuch
zusammengefaltet haben und es ansahen, daraus héatte ich mir vielleicht
reimen kénnen, wie Sie frith Ihren Apfel schélen, gell? Sie sitzen in [hrem
Sessel und sind platt. Ich projeziere, dass Sie mir helfen, mich halten,
und dass ich Sie liebe. Sie wollen nicht hinter dieser Projektion ver-
schwinden. Aber Sie stellen sich zur Verfiigung. (Liebe Leinwand.) Wir
spielen also Schattenspiele. Zweidimensional. Wir halten unsere Macht
zuriick und bewahren den Anderen davor.

Tendenz zur Verschmelzung. Jemand, der einem so viel beigebracht hat
wie das Erinnern und das Denken, den wiirde man am liebsten als klei-
nen Mann im Ohr mit sich rumtragen.

Ich konnte Sie mir als Vater gut vorstellen. Ich stelle mir einen Vater
aber auch als Geliebten vor.

Als Versucher oder Versuchten. Ich behaupte, ich hétte keine Einbu-
3en, wenn Sie als Vater zutage kdmen.

Wenn Sie sagen, es kdme aus Ihrem Bauch, was Sie jetzt wiedergegeben
hitten, dann kommt es mir so vor, als wéire Ihr Bauch von Ihrem Kopf
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getrennt. Es ist mir sehr unheimlich, und ich traue Ihrem Bauch alles zu.
Manchmal sind die beiden auch beieinander. Wenn Sie ganz dreieckige
Augen machen und die Augen ganz hell sind dabei. Dann sehen Sie zwar
nicht so hiibsch aus, als wenn die Augen meergrau sind, aber sehr
menschlich. Dann bin ich traurig, weil es so schon ist.

Ich liebe Sie, Sie machen mir Gedanken.

Ich bin blockiert. Steinblock. Holzblock. Ich will mit Steinen nach Thnen
werfen. Ich will mich selbst an Thre Brust werfen. Der Oma hatte ich an
der linken Brust Schmerzen zugefiigt. Links, wo auch meine Brust weh-
tut. Ich sehe mich heute noch am Arm ziehen, aus Freude iiber etwas.
Und sie weint auf. Und ich, furchtbar betroffen und beschamt, wie ich so
bléd sein konnte, das zu vergessen, dass es ihr links wehtut. Alle schrien
auf und Mutter sagte etwas Boses, und Opa sagte, das Kind hat nicht da-
ran gedacht. Ich bin beschamt fiir mein Leben lang. Immer fiige ich
Schmerzen zu. Abstof3en. Andere verletzen. Hat Opa mich gerettet?

Ich habe noch Angst vor dem Ende unserer Begegnung. Als sollte etwas
aus mir herausgerissen werden.

Sie sagten mir, dass ich Thnen schreiben konnte. Aber es fiel in einen
tiefen Brunnen. Ich horte es kaum. Natiirlich kann ich ohne Sie leben.
Ich habe immer ohne irgendjemand gelebt. Ich bin immer irgendwo aus-
geschlossen gewesen. Niemand spricht mit mir, keiner erklart mir was
und keiner versteht mich. Die drei Schliisselvorstellungen meines Le-
bens.

Ich habe das Gefiihl, ein starker Sturm weht iber mich hinfort tiber
alle Alltaglichkeiten und Sorgfaltigkeiten. Ich werde von den Gedanken
an Sie wie eine Fahne bewegt. Werde ich verriickt?

Eigentlich diirfen Sie nicht ganz normal sein. Sie fithlen sich in fremde
Leute ein, die Sie nichts angehen. Sie miissen das Kiinstliche der Bezie-
hung mit dem Personlichen verstricken. Sie sollen mich gern haben und
meinen Wert erkennen. Sie begriinden die Vorgehensweise damit, dass
es nur eine Situation ist. In der alles mdglich ist auf3er Tabubruch. In
ihrem Zustandekommen liegt der Inhalt / der Sinn. (Mein Lebenssinn
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pendelt zwischen Ihnen als dem Einzigen und lhnen, den ich als
Abschiedsschmerz {iberwinden will.) Die Unsicherheit ist grof3. Ich,
mein Kind, mein anderes Kind, meine Sehnsiichte, meine Trauer, meine
Trénen, meine Liebe, meine sdmtlichen verflossenen Liebesgeschichten,
meine Gedanken spinnen an dem Sinn.

Sie sind immer sehr kiihl und distanziert, wenn Sie Losungen vor-
schlagen und Glick verbreiten.

Plétzlich liegt der Sinn in der schiefen Bahn meines Lebens selbst.

Sie sind immer so verriickt wie ich. Sie kdnnen ein wenig das Andere
verstehen. Wie die Mutter die Wiinsche des Kleinstkindes erfiihlt. Sie
geben Stoff. Ich kann vielleicht in das Gesamtgefiige zuriickfinden.

Ganz am Schluss schauen Sie doch einmal so freundlich, wohlwollend
und lieblich auf mich, dass ich diesen Blick nie vergessen werde.

Ich mo6chte nicht gerne ohne Sie leben. Ich belaste mich aber gleichzei-
tig mit diesem Gedanken. Ich habe das Gefiihl, dass ich nie mehr von
Ihnen loskomme. Obwohl ich nicht wirklich weif3, wer Sie sind und
was Sie tun, ein Phantom eigentlich. Eine unheimliche Angelegenheit.
Manchmal denke ich, ich hitte Sie besser nicht kennen gelernt. Ich bin
unvollstdndiger als vorher. Mit Miihe halte ich meine Einzelteile zusam-
men, damit sie nicht auseinander fliegen. Am wenigsten schlimm ist,
dass das Leben selbst nicht mehr so dringend ist.

Ich bin ziemlich durcheinander und alles tut nur noch weh. Ich finde, ich
strenge mich an, so zu sein, wie ich will, und so zu sein, wie Sie wollen.
Vielleicht ist es das, was ich nicht zusammenkriege?

Jetzt, wo ich so traurig bin, wollen Sie mich kaum empfangen. Nur
damit ich wieder weif3, wie Sie aussehen! Schicken Sie mir doch einfach
ein Foto von sich.

Ich wiinsche mir Sie. Weil ich mich an Vater und Mutter erinnere, an den
Mutterleib vielleicht sogar, an das warme, roétliche oder blaue Licht. An

Waérme, an Hande, die mich beriihren. Darum wiinsche ich mir Ihre Han-
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de? Ihr Lacheln entziickte mich deshalb so, weil es freundlich und
zustimmend war - wie damals das Lacheln der Mutter? Ich wiinschte Sie
mir als Mann, weil Sie wissend sind wie der Vater?

Aber wenn der Wunsch sich verselbstindigt? Falle ich in diesen Spalt
zwischen Mangel und Erfiillung? Was gerade zusammen war, hat sich
hinter meinem Riicken getrennt? Das Objekt umgarnt mich von beiden
Seiten. Das Symbol spielt Wirklichkeit. Angeblich muss ich das Objekt
umbringen, um zu bemerken, dass ich es doch nicht haben kann. Nur im
Verzicht auf die Wirklichkeit gelingt es, den Mangel auszugleichen?

Eines diisternen Montags mache ich mich auf den Weg zu Ihnen. Ich will
mich noch einmal bedanken, danke, danke, danke Vater, Mutter, Kind
sagen. So nehm ich den Fluch des Bésen von Ihnen.

Ich habe den Umschlag mit dem Heft unter dem Arm, den ich Thnen
geben will.

Sie 6ffnen die Tir und sagen: »Griif3 Gott - fast nicht erkannt.« Ich Sie
schon, denke ich. »Schauen Sie nicht so erschreckt«, sage ich.

Sie schlief3en die Tiir und ich sage, das Couvert tibergebend: »Ich bin
nicht mehr verzweifelt und ich bin nicht mehr verliebt, und das Verrickt-
sein ist die normalste Sache von der Welt.« Sie enthalten sich einer Ant-
wort. »Das pack ich jetzt aber aus, oder?« Und packen es aus, und es
kommt ein altes Heft zum Vorschein. »Der Merian ist von kurz nach dem
Krieg, ich dachte, dass Sie darin was kennen.« Seinen Pullover kenne ich,
aber nicht die Hose, und anstatt auf die Schuhe schaue ich ihm lieber ins
Gesicht, ich habe schlief3lich nicht viel Zeit. »Klasse!«

Wohin gehe ich jetzt?

Wenn’s nichts mehr ausmacht.

Das Meer, sagt er, und der Himmel bleiben.

Die Augen schauen wie Regentage.

Verloren ist verloren. |
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Reinald Ueker

Der innere Mann der Frau —
die innere Frau des Mannes

Erweckung und Erlosung der inneren
Gegengeschlechtlichkeit bei Mann und Frau

nnere Gegengeschlechtlichkeit meint nicht Bisexualitdt oder Transve-

stismus, sondern im Biologischen das Zusammenspiel geschlechtsspe-

zifischer Hormone bei Frau und Mann mit den jeweils gegenge-
schlechtlichen, was fiir die Steuerung des gesamten korperlichen
Wohlbefindens und der dufieren Erscheinung von Bedeutung ist. Ent-
sprechend gibt es im Seelischen méannliche Kréfte in der Frau und weib-
liche Kréfte im Mann, die Auswirkung auf das innere Befinden des Ein-
zelnen und sein Verhdéltnis zur AufRenwelt, seine Beziehungen und seine
Entwicklung und damit Auswirkungen auf eine ganze Gesellschaft
haben. Entscheidend dabei ist der Kontakt, den eine Frau zu ihrem inne-
ren Mann, ein Mann zu seiner inneren Frau hat und wie diese Krifte
durch uns leben kénnen. Das kann intuitiv, unbewusst vorhanden sein,
auf der Grundlage entsprechender Vorbilder in der Erziehung oder
bewusst erarbeitet und entwickelt werden.

Die Vorstellung, das Wissen, die Ahnung von gegengeschlechtlichen
Kréaften in uns ist sehr alt. In babylonischen Texten, die um die Go6ttin
Innana kreisen oder dem Gilgamesch-Epos, in dgyptischen Vorstellungen
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des Isis-Mythos, wie auch in Zeugnissen von Schamanen finden wir die-
ses Motiv. In den uns vertrauteren Marchen geht es z.B. darum, dass der
Jiingling/Prinz, d. h. also der noch nicht reife Mann {iber viele Aufgaben
seine Prinzessin, sprich seine innere Weiblichkeit erlést oder die Jung-
frau, d.h. die noch nicht reife Frau ihre innere Mannlichkeit befreit, so
dass sie »gliicklich bis an ihr Lebensende« verbunden sein werden. In
der Schopfungsgeschichte, in der Gott die Frau aus einer Rippe Adams
schuf, heif}t die wortliche Ubersetzung des Urtextes bezeichnender-
weise r»aus einer Seite«. Dann wére also das Mannliche eine Seite des
Weiblichen und umgekehrt. Auch in der biologischen Entwicklung des
Menschen finden wir zundchst den Fotus im Mutterleib als gemischtge-
schlechtliches Wesen vor, bis sich tiber Riickbildungen méannliche oder
weibliche Organe entwickeln. In der Genetik gilt das ménnliche Y-Chro-
mosom als riickgebildetes, weibliches X-Chromosom {iiber die Unzahl
genetischer Kopien im Verlauf von Millionen Jahren.

In der seelischen Entwicklung zu einer reifen, unabhingigen und
damit gesunden Personlichkeit ist der Kontakt zur inneren Gegenge-
schlechtlichkeit von grof3er Bedeutung. Ist er nicht vorhanden oder
gestort, entstehen Abhéngigkeiten, die krank machen kénnen, wie z.B.
ein unstillbares Bediirfnis nach Status, Erfolg, Anerkennung, Bestétigung.
Dies kann zu einem Zuriickdrdngen der eigenen Entwicklung fiihren,
was Depressionen, Angste - z.B. vor dem Alleinsein - und Zwénge her-
vorrufen kann. Minderwertigkeitsgefiihle, innere Unsicherheit, Brachlie-
gen von kreativen Potentialen und eine Abtrennung von der eigenen
Intuition kénnen weitere Folgen sein. Natiirlich sind die hier dargestell-
ten Zusammenhénge nicht der einzige Grund fiir das Auftreten solcher
Probleme. Dazu gibt es noch andere Sichtweisen und Behandlungsan-
satze. Hier geht es darum, die immer wieder vergessene und verdringte
Bedeutung der inneren Gegengeschlechtlichkeit in Erinnerung zu rufen.

Zwei Jahre vor Ende des 2. Weltkrieges starb vergessen von der
Offentlichkeit eine der begabtesten Bildhauerinnen, die erst in der heu-
tigen Zeit geblihrende Anerkennung erfihrt - Camille Claudel. Mit 12 Jah-
ren hatte sie den Entschluss verkiindet, Bildhauerin zu werden und die-
ses mit aller Energie verfolgt, gegen den Widerstand des Elternhauses
und den Konventionen des 19. Jahrhunderts, die kiinstlerisch tatige
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Frauen beldchelte oder sie als Widersinn der Natur betrachtete. Sie wur-
de in Paris Schiilerin des damals schon beriihmten Auguste Rodin. Er
war beeindruckt von ihrer Begabung, ihrer Schénheit, ihrer Persénlich-
keit und verliebte sich in die 24 Jahre jlingere Frau. Dies blieb nicht ohne
Eindruck auf sie. Rodin war exzentrisch, leidenschaftlich, umstritten in
der Offentlichkeit. Er umwarb sie erfolgreich mit all seinem Charme und
der Kraft der reiferen Personlichkeit. Rodin holte Claudel in sein Atelier.
Es folgten zehn Jahre fruchtbarer Zusammenarbeit vor allem fiir Rodin.
Sie arbeitete unermiidlich an seinen Auftrdgen mit und beeinflusste
dabei seinen Stil wesentlich, lief3 andererseits sogar zu, dass er Werke
von ihr signierte. Aus dem Stolz der jungen Kiinstlerin iber das Signet
des Meisters sollte spater Erbitterung werden, von ihm bestohlen wor-
den zu sein. Rodin war besessen vom menschlichen Korper, insbeson-
dere vom weiblichen. Er hatte stdndig Liebschaften nebenher, vor allem
mit seinen Modellen. Die Beziehung zu seiner ersten Geliebten, mit der
er einen gemeinsamen Sohn hatte, hielt er ebenfalls aufrecht. Sie mach-
te alle seine Eskapaden mit, stand ihm demiitig und verbittert zur Seite,
wihrend Camille Claudel, wiitend vor Eifersucht, nicht gewillt war, diese
Zustdnde hinzunehmen. Camille erkannte, dass sie an der Seite dieses
Mannes kiinstlerisch und menschlich verkiimmerte, und versuchte,
zundchst liber vertragliche Vereinbarungen mit ihm die Beziehung zu
regeln, was fiir damalige Verhdiltnisse ungewohnlich emanzipiert war.
Darin wurden Urheberschaften, Atelierzeiten, Ausstellungen und auch
seine Treue vereinbart. Rodin hielt sich nicht daran. Nun blieb ihr nur
noch konsequente rdumliche und emotionale Trennung. Rodin litt Hol-
lenqualen, fiirchtete sogar um das Versiegen seiner Kreativitit, wahrend
Camille ihre kiinstlerisch fruchtbarsten Jahre erlebte. Andererseits wur-
de es fiir sie schwerer als gedacht, sich aus dem Schatten von Rodin he-
rauszuarbeiten. Zu ihrer Verzweiflung galt sie immer noch als seine
Schiilerin. Es gab zwar hin und wieder Ausstellungen und Anerkennun-
gen, aber kaum jemand kaufte ihre Werke. Von ihrer Familie gab es kei-
ne Unterstiitzung, ihre Mutter verurteilte sie wegen ihres fritheren Ver-
héltnisses zu Rodin. Nur der Vater schickte hin und wieder Geld,
vermochte sich aber nicht gegen die Ablehnung der Mutter durchzuset-
zen. Bald setzte ein Teufelskreis aus Verarmung, sozialem Riickzug und
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Verbitterung (iber die fehlende Anerkennung ein, der in einem Verfol-
gungswahn miindete. Sie vermutete hinter jeder Ablehnung eingereich-
ter Arbeiten Intrigen von Rodin, unterstellte Atelierbesuchern, sie nur
bespitzeln und ihre Ideen an Rodin weitergeben zu wollen, schrieb wir-
re Beschwerdebriefe an Behorden und tiberwarf sich mit privaten Kauf-
interessenten. In einem Akt der Verzweiflung zerstorte sie die Arbeit
eines ganzen Jahres und verschwand. Bald darauf wurde sie auf Veran-
lassung ihrer Familie in ihrer Wohnung verwahrlost und halb verhungert
aufgegriffen und unter Zwang in die Psychiatrie eingeliefert. Dies 16ste
einen Proteststurm der Liga zur Verteidigung der Menschenrechte und
eine Pressekampagne gegen die Familie aus, was zu einer noch stirkeren
Isolation von Camille fiihrte, da man ihr jeglichen Kontakt mit der
Aufdenwelt untersagte. In dieser Anstalt blieb die Kiinstlerin bis zu ihrem
Tod 30 Jahre lang eingesperrt. Versuche der Arzte, sie zu entlassen,
scheiterten am Widerstand der Familie.

Dem ersten Mann in ihrem Leben hatte Camille ihr ganzes Zutrauen,
ihre Emotionalitdt und Kreativitit gegeben. Sie hatte ihre innere Mann-
lichkeit auf ihn projiziert, wie das im Zustand des Verliebtseins auch
zundchst ganz normal ist, wo man sich eins mit dem Gegeniiber und oft
auch mit der Welt fiihlt. Rodin seinerseits sah in der jungen, begabten
Frau ein Wiederaufleben seiner inneren Weiblichkeit, seiner Kreativitét
und Sensibilitdt, die er vorwiegend in ruhelosen Affaren suchte. In der
intensiven Zeit der gemeinsamen Zusammenarbeit versdumte das Paar
dann, die Projektion der inneren Gegengeschlechtlichkeit wieder zu-
riickzuholen, d.h. zu entdecken, dass das, was man in dem anderen
sucht und findet, jeder auch selbst in sich trigt. Die innere Mannlichkeit
stiinde bei der weiblichen Seite fiir Durchsetzung- und Abgrenzungsver-
mogen, Zielstrebigkeit, das Gefiihl, erfolgreich sein zu kénnen und fiir
Kontakt zur Kreativitit. Dies hatte Rodin fiir Camille Claudel gelebt, ver-
korpert und so hatte er sich angeboten, auch ihre mannlichen Teile mit-
zuleben. Auf der méannlichen Seite stiinde die innere Weiblichkeit fiir
Sensibilitit, Offenheit gegeniiber Gefiihlen, vor allem anderer, Toleranz
gegeniber Widerspriichlichem, die Fiahigkeit abwarten zu kdénnen, sich
der inneren Intuition {iberlassen zu konnen und auch hier Kontakt zur
Kreativitit zu haben. Dies wiederum tibernahm Camille Claudel fiir
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Rodin, und so hatte sie sich angeboten, seine weiblichen Teile fiir ihn zu
leben. Nicht umsonst fiirchtete der Kiinstler um seine Kreativitdt und
fiithlte sich ohne sie kalt und leer. Die Trennung gelang Camille zwar
rdumlich und auch mit ihrer Kreativitét, insofern war sie zunachst auto-
nomer als Rodin, doch ihr Selbstbewusstsein und Durchsetzungsvermo-
gen und die Fahigkeit zur inneren Abgrenzung konnte sie nicht mehr
zurlickerobern. Die fehlende familidre Unterstlitzung, die miitterliche
Ablehnung, unter der sie sehr litt, die Skepsis der Gesellschaft taten ein
Ubriges.

Aus dem Verhiltnis zur inneren Gegengeschlechtlichkeit erwachsen
starke Krafte, destruktive, wenn dieses Verhdltnis gestort ist, konstrukti-
ve, wenn es einen harmonischen Zugang dazu gibt. Dies heute um so
mehr, als die jahrtausendalte Abspaltung des Weiblichen im Patriarchat
nicht mehr oder nur unter immer stiarkeren pathologischen Erschei-
nungsformen aufrechtzuerhalten ist. Diese Kréfte wollen und kdénnen
nur durch uns leben. Kommen sie nicht zum Zuge, kann es geschehen,
dass sich eine innere Frau/ein innerer Mann nach »vorn drangt« und die
Fiihrung tibernimmt. Dies kann sich z. B. in einer gewissen dufderen Har-
te und Scharfziingigkeit bei einer Frau ausdriicken, was fiir Mdnner unge-
heuer irritierend ist, da sie eigentlich eine Frau vor sich haben, es aber
mit einem Mann zu tun bekommen, der mit »geziicktem Schwert« vor
ihnen steht. Typischerweise 16st dies Paradox beim Mann Gewalt,
Abwertung - »alte Ziegel« — oder Flucht aus. Umgekehrt kann bei einem
Mann die innere Frau die Fithrung tibernommen haben, was sich in
Form von Passivitit, Nachgiebigkeit und Unterwiirfigkeit bei gleichzeitig
heimlicher Revolte in Form von Trink-/Spiel-/Suchtgemeinschaften mit
Gleichgesinnten gegeniiber einer Partnerin ausdriicken kann, aber auch
in dem Muttersohnchen, das »drauf3en« durchaus erfolgreich ist, in der
Néhe einer intimen Beziehung sich aber ganz von der Partnerin umsor-
gen und dominieren lisst, emotional wie lebenspraktisch. Dafiir erntet
die Partnerin oft keinen Dank, sondern muss sich mit wachsenden
Anspriichen unterbrochen von Ausbruchsversuchen - »Ich mache, was
ich willl« - auseinandersetzen. Immer wieder kann man heute bei Paaren
beobachten, dass der Mann seine innere Weiblichkeit bei seiner Partne-
rin »abgibt«, ihr die Sorge fiir hdusliche Atmosphaére, fiir sein und das
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Wohlergehen der Kinder ebenso iiberldsst, wie die Klarung von Konflik-
ten und allerlei Lebenspraktisches, und dabei seelisch immer hérter, kar-
riere-, geld-, erfolgsorientierter wird. Umgekehrt neigen die Frauen dann
dazu, ihre innere Méannlichkeit dem Partner zu iiberlassen und werden
ihrerseits immer weicher, verlieren mehr und mehr urspriinglich gefass-
te Entschliisse aus den Augen, haben oftmals kein Bediirfnis danach,
etwas fiir sich zu tun, kénnen nicht allein sein und werden sexuell inak-
tiver. Der Mann hingegen verlangt sexuell immer mehr nach der Weib-
lichkeit, da er diesen Kontakt um so starker braucht, je mehr er sie inner-
lich abspaltet, der Frau tberldsst. Die Frau wiederum entwickelt eine
zunehmende Abneigung, auch auf diesem Gebiet fiir ihn da zu sein, ist
sie doch schon fiir so vieles und fiir so viele da. Der Konflikt endet dann
meistens darin, dass sich einer oder beide die Weiblichkeit/Mannlichkeit
auflerhalb der Beziehung in Form einer Geliebten/eines Geliebten
suchen.

Mit gleicher Stiarke kann sich aber auch die segensreiche, Entwicklung
zulassende und Autonomie stiftende Verbindung zur inneren Gegenge-
schlechtlichkeit zeigen, wenn sie vorhanden ist oder gelingt. Es gibt weni-
ge Menschen, die intuitiv oder ausgehend von einem natiirlichen Vor-
bild dariiber verfiigen, da unsere Elterngeneration und deren
Elterngeneration selbst ein gespaltenes Verhdltnis vor allem zur inneren
Weiblichkeit hatten. In der Arbeit mit Paaren oder auch Einzelnen ist es
immer wieder verbliiffend zu beobachten, wie Spannungen plotzlich
abnehmen, Verwirrungen sich legen, Abhéngigkeiten sich 16sen, wenn
der Kontakt zur inneren Gegengeschlechtlichkeit gefunden und gehalten
wird. Frauen sowie Manner erleben sich auf einmal unabhéingiger von
Kontakt und &dufderer Bestatigung, nicht nur durch den Partner. Dabei
geht es nicht um emotionale Gleichgiiltigkeit oder darum, alle zum
Robinson Cruoso zu machen. Dadurch, dass die Menschen sich runder,
»vollstdndiger« fiihlen, gehen sie eher Beziehungen ein oder leben sie
mehr in dem Sinne, dass sie wirklich den anderen Menschen meinen
und ihn nicht brauchen, zur Bestdtigung, Versorgung, um sich nicht
allein zu fihlen und was es sonst noch an Abhédngigkeiten gibt. Die Part-
nerin/der Partner wird so geliebt, wie sie/er ist, und nicht das Bild, was
sich von ihr/ihm gemacht wird, wie sie/er sein sollte oder die Krifte, die
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auf ihn projiziert, d.h. bei sich selbst nicht, aber beim Anderen vermutet
werden. Abgesehen von Partnerschaften werden die Menschen konflikt-
fahiger, ruhen mehr in sich, haben mehr Zugang zu kreativen Potentialen
und ihrer Intuition. Das wiederum macht sie weniger anféllig, manipu-
liert zu werden, Werte zu verfolgen, die ihnen nicht wirklich entsprechen
bzw. nicht gut tun oder in einer Weise zu leben, die ihnen und anderen
schadet.

In der heutigen Zeit gibt es viele Moglichkeiten, bewusster denn je die
innere Gegengeschlechtlichkeit zuriickzuerobern und sie in den Dienst
einer gesiinderen, vollstindigeren Identitit zu stellen. |
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Lore Remke

Schweigen

Eine Annaherung an wortlose Orte

Das Schweigen saf3 zwischen Grof3nichte und
kleiner Grofdtante wie eine dritte Person.

Ein Fremder. Aufgeschwemmt. Ungesund.
ARUNDHATI RoY

Mein Vater hat geschwiegen. Meine Mutter hat versucht, die so entstan-
denen Leerstellen aufzufiillen mit den ihr zur Verfiigung stehenden
Worten. Hinter beidem, dem Schweigen und dem Reden, verbarg sich
eine schwer entschliisselbare Botschaft, die sich im undurchdringlichen
Grau nicht gezeigter Gefiihle, nicht betrauerter Toter, nicht erzihlter
Geschichten und nicht ausgetragener Konflikte aufhielt. - Schweigen
hiitet Geheimnisse, t6tet Kommunikation und macht einsam.

Verschwiegene Geschichte - Einige Bilder

Lastendes Schweigen - das ist der Schuhkarton mit Schwarz-Weils-Fotos.
50er Jahre, gezackte Bilder in Grautonen. Vergilbt schon so manche. Ein
Bild bleibt in Erinnerung. Eine verblichene Schneelandschaft. Die Kdlte ist
noch spiirbar und sichtbar. Ein Galgen, an dem drei oder vier erwachsene
Menschen héingen. Schon tot? Das Kind fragt: Was ist das? Die Eltern sagen:
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Nichts fiir Kinder. Das Foto verschwindet fiir immer. Die verschwiegene
Antwort bleibt in der Erinnerung haften. Das Kind ahnt die Macht des
Schreckens und fiirchtet die schrecklichen Geheimnisse der Erwachsenen.
Das Schweigen ist in dieser Kiste beheimatet und diinstet eine Schwere in
jede Pore des Zusammenlebens aus.

Werner Eberlein, 79 Jahre, Kommunist, bis 1989 hoher Funktiondir in der
SED, acht Jahre lang Verbannung in Sibirien. Sein Vater, ebenfalls Kom-
munist, wird von Stalins Geheimpolizei verhaftet und als Verrditer des Vol-
kes Anfang der 40er Jahre hingerichtet. Als Eberlein 1948 nach Berlin
zuriickkommt, beginnt seine Parteikarriere. In seinem offiziellen Lebens-
lauf heifst es iiber seine Gefangenschaft und iiber die Ermordung seines
Vaters: »Er war aktiv am Aufbau der Sowjetunion beteiligt « In einem Inter-
view im Juli 1999 sagt er, er treffe sich gelegentlich mit einer sehr alten
Dame. Es ist Lotte Ulbricht, die Witwe von Walter Ulbricht. Sie reden darii-
ber, warum sie niemals iiber das Schicksal von Eberleins Vater, einem
guten Freund Ulbrichts geredet haben, nie ein einziges Wort. Sie weils es
auch nicht, sagt Eberlein, aber einmal meint sie, vielleicht habe man aus
Scham geschwiegen, vielleicht konnte man das, was da passiert ist, nur
ertragen, indem man es verdrdngt.

In Anne Michaels Roman »Fluchtstiicke« erfdhrt der Ich-Erzdihler nur zufdl-
lig nach dem Tod seiner Eltern, dass er zwei Geschwister hatte, die in
einem Konzentrationslager ermordet wurden. Seine Eltern, Uberlebende
des Holocaust, konnten ihm, dem Nachgeborenen, nichts von der Existenz
dieser Toten erzdhlen: »die Worte trieben davon, als ob unser Haus den
Elementen offen stiinde und wir ewig in einem starken Wind fliisterten.
Meine Eltern wateten durch eine klamme Stille des Nichthorens und Nicht-
sprechens.« (ANNE MICHAELS: Fluchtstiicke, S. 219)

Faschismus, Krieg, Pogrome und die Ermordung von sechs Millionen
Juden und Jidinnen wurden lange Jahre als Teil Deutscher Geschichte
des 20. Jahrhunderts ausgeblendet. Schamlos versteckt eine ganze Gene-
ration ihre Scham lber das, was sie getan bzw. wozu sie geschwiegen
hatte. Dieses Schweigen fiillt die Atmosphdre zahlloser Familien. Der ste-
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tige Versuch, dem Alltag ein normales Gesicht zu geben, bringt Verwir-
rung und Schwere in die menschliche Beziehungen. Unzdhlige Men-
schen endeten auch deshalb in der Psychiatrie, weil sie nicht bereit
waren, ihre direkte Vergangenheit und die ihrer Eltern mit dem Deck-
mantels der Scheinnormalitit zu umbhdillen.

Familiengeschichten, Geheimnisse und andere (Un-)Wahrheiten

Geheimnisse sind méachtig. Sie reifen Familien entzwei oder fesseln sie
im Schweigen aneinander. Die Stricke sind aus Angst und Scham ge-
dreht. Alles, was beschwiegen wird, ist wie ein »schwarzes Loch« in der
Kommunikation. Egal ob politische Vergangenheit, Alkoholismus, Dro-
genabhéangigkeit, Krankheit, Suizid, Gewalt oder sexueller Missbrauch -
Familienmitglieder miissen ihr Alltagsleben den Erfordernissen des
Geheimnisses entsprechend organisieren und gleichzeitig so tun, als
merkten sie nicht, dass etwas nicht stimmt. Die im Schweigen versam-
melten Ereignisse und Personen verselbstindigen sich dort als Nicht-
Erinnerung. Sie haben ihren Platz in den Leerstellen des Gedéichtnisses.
Dort steht nicht einmal mehr »Betreten verboten!«. Es ist das Land des
Vergessens, in das sich das bewusste Gedachtnis nicht mehr wagt - als
sei es durch einen unsichtbaren Elektrozaun fiir immer und weitrdumig
von dort fern gehalten. Totgeschwiegene Erinnerungen. Und sie leben
weiter von Generation zu Generation. Setzen sich fort als Tradition, als
heimliche Botschaften und Auftrdge. Weitergegeben von unsichtbaren
Kurieren.

Das, was die Beteiligten wahrnehmen, ist nicht ihre Wahrheit. Es ist
die Wahrheit des Geheimnisses, und diese Wahrheit wird auch und gera-
de von Kindern aufrechterhalten, manchmal bis zur Selbstaufgabe, um
die familidre Sicherheit nicht zu verlieren. Die Loyalitidt des Kindes lasst
es iber das, was es ahnt oder weif3, schweigen. Eine Welt der Tauschung
und Enttduschung, in der sich Téater zu Opfern machen, und Opfer zu
Tatern gemacht werden.

Immer wieder tauchen in der Geschichte von Menschen verleugnete
Wahrheiten und Familienereignisse auf, die allen Beteiligten von den
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Fakten her bekannt sind, aber nie benannt werden. Sie lassen ein
Schweigen entstehen, das sich diesseits der Geheimnisse aufhdlt. Ein
Schweigen, das fiir die bekannten und benannten Ereignisse einer Fami-
lie (Gewalt, Tod, Suizid, Kriegserfahrungen etc.) keine Sprache findet.
Das Holpern der Worte {iber die Unebenheiten der Herzens. Dann lieber
Schweigen. Auch das schafft Verwirrung und diffuse Stimmungen. Eben-
so ist es, wenn in Konfliktsituationen geschwiegen wird: Stillschweigen-
de Vereinbarungen. Alle bewegen sich nach vorgegebene Mustern in der
familidren Streitchoreographie, die Begleitmusik ist das Schweigen. Nie
ausgetragene Kampfe, nie ausgefochtene Positionen verharren wie M6-
bel iber Generationen an ein und demselben Platz.

Das Schweigen ist der Ort der Verbannung, das ewige Eis der Seele.
Da, wo es spektakuldre oder unspektakuldre Geheimnisse hiitet, tum-
melt es sich in einer Grauzone schwerer Kommunikation. Die Geister der
Toten und die Wunden der Gewalttitigkeit bleiben im Raum und bestim-
men die Atmosphére von Angst, Verzweiflung, Scham und Schuld. Die
bangen Fragen bleiben ungestellt, der Schrei der Wut bleibt im Hals stek-
ken und verstummt.

Dem Schweigen und den Geheimnissen gegeniiber stehen die tag-
lichen Talkshows im Fernsehen, in denen unendlich viel geredet wird
tiber Gefiihle, Spektakuldres und Unspektakuldres. Die Erleichterung
des Augenblicks verheif3t Heilung auf immer und fiir alle. Doch was
bleibt, sind ungeheilte Wunden, aufgebrochene alte Narben, unfertige
Ausfliige in die Welt der Gefiihle.

Dem Schweigen Gehor schenken

Ammu lachelte das Schweigen um den Tisch herum an,
wéhrend sie die Grdten aus einem gebratenen Kaiserfisch zog.
ARUNDHATI Roy

Die andere Seite des Schweigens: Stille, die Reichtum und Genuss in sich
birgt. Dr. Murke in HEINRICH BOLLS gleichnamiger Erzdhlung sammelt
Schweigen, indem er die Pausen, Seufzer und Atemziige aus den Ton-
béndern, die er fiir eine Rundfunkanstalt schneidet, nicht wegwirft, son-
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dern zusammenklebt zu einem neuen Band. Abends spielt er sich das
Band vor. Er hat erst drei Minuten. »...aber«, so sagt er, »es wird ja auch
nicht so viel geschwiegen«. Das liebste Schweigen ist ihm das seiner
Freundin Rina.

Dr. Murke hat Recht: es wird viel geredet, viel Unnétiges auch. Nach
innen schauen und dort Ruhe finden ist aber fiir viele Menschen
undenkbar, weil dort drinnen sich die Fiille ungesagter Sitze und nicht
herausgeschriener Wahrheiten befindet. Sie brauchen ein Gegeniiber,
das ihnen zuhort mit offenen, achtsamen Ohren. Ohren, die auch in vor-
erst wortlose unbenennbare Regionen folgen. Ohren, die innere Gast-
freundschaft gewdhren und eine Haltung des inter-esse zeigen, was
Leben im Sinne von »unter Menschen weilen« (HANNAH ARENDT) heif3t.
Dort, wo Achtsamkeit und Respekt zugegen sind, wo sich nicht sofort
Antworten und Bewertungen einfinden, darf die Scham, die Angst, die
Schuld sich zeigen. So bekommen Menschen die Chance, ihre Geheim-
nisse zu liften.

Als Therapeutin arbeite ich nicht nur zuh6érend im klassischen Sinn.
Ich kann Menschen auch darin unterstiitzen, ihrem Schweigen »Gestalt«
zu geben: sie kdnnen dem Schweigen einen Ton geben - mit der Gestal-
tungskraft der eigenen Stimme oder mit einem Instrument. Eine vorge-
gebene Musik kann ebenso Zugang zum Schweigen bieten wie eine Per-
sonenbeschreibung, &hnlich einem Steckbrief oder eine Landschatft,
gemalt oder mit verschiedenen Materialien gestaltet. Da wird das Schwe-
re leicht, das Leichte fest, das Dumpfe licht, das Graue bunt oder auch
umgekehrt. Das Schweigen wird vielfaltig und gestaltbar, wenn es in
Beziehung treten darf, wenn es seinen Platz in einer Beziehung be-
kommt. So kdnnen Menschen beginnen, ihrer eigenen Wahrheit zu trau-
en. Und damit verliert das Schweigen seine Macht.

Literatur:
ANNE MICHAELS: Fluchtstiicke. Hamburg, 1999
ARUNDHATI Roy: Der Gott der kleinen Dinge. 1999
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lrene Hoppe

3e zu gehen, aber ich habe auch in der Wohnung Angst, meistens

renne ich dann nur zum Arzt. Zum Uberleben habe ich einen Vor-
ratsschrank mit Dosen, Nudeln, Reis usw. Vom Fernsehen fiihle ich mich
dann verfolgt, also kann ich dann auch nicht fernsehen, auch nicht
Radio horen und nicht lesen. Besuche bekomme ich dann selten, also
male oder fotografiere ich, manchmal schreibe ich auch.

S eit 20 Jahren habe ich Psychosen. Dann habe ich Angst, auf die Sta-

Bei der letzten Psychose meinte ich, ich miisse mal ausdriicken, wie ich
mich fiihle - und das mit Fotos, damit andere, die meinen, es gehe einem
doch so gut, es sich vorstellen kénnen. (s. folgende Doppelseite)

Im Moment habe ich keine Psychose, deshalb kann ich auch ein biss-
chen zu den Fotos schreiben. Die Figuren aus Ton habe ich selbst her-
gestellt. Den kleinen Hasen hat mir jemand geschenkt. Sie stehen fiir
mich, die ich die Psychose habe. Der Holzhase erlebt ein bisschen
Geborgenheit in seiner Wohnung, dem Bliitenblatt. Wenn die Psychose
fortschreitet, wird es schlimmer und das Bliitenblatt ist weg.

Ich wiirde mich freuen, wenn Sie etwas davon gebrauchen kénnten.«
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Monika S.

Wo bin Ich?

Ich hoffte, Gott zu erkennen,

und erschrak vor dem Teufel in mir
und quélte mich

und vergaf3, dass ich gottlich bin.

Ich wollte Liebe erwecken

und ward umschlungen vom Hass
und quélte mich

und vergaf3, mich zu lieben.

Ich beschloss, mich nicht zu verlieren,
und erlag doch dem Willen der anderen
und quélte mich

denn ich vergaf3, mich zu sehen.

Ich irrte, um mich zu finden

- vergebens -

blind unter Blinden

qualte ich mich

und vergaf3, in mich zu gehen.

Dann suchte ich mich im Spiegel -

mein Spiegelbild verblich...

Ich erschauderte,

denn ich wusste mich umschlungen:

von Finsternis. (Bovenden, 1982)

138



Wer bin ich, wenn...

Wer bin ich,
wenn ich nicht durch den,
den ich liebe, bin?

Bin ich nicht alles,
wenn der,
den ich liebe, mich liebt?

Wer aber bin ich,

wenn der, den ich liebe,
durch den ich lebe

- weil er mich liebt -

mich aufgibt,

weil ich nicht werden kann,
wie er glaubt,

dass ich sein muss?

Wer bin ich ungeliebt?
Wie ertrage ich es liebend?

Was wird sein, wenn ich
- weil ungeliebt -
meine Liebe toten muss?

Bin ich noch -
wenn seine Liebe erloschen,
meine Liebe verbannt ist?

Nur wenn ich geliebt werde
- lieben kann und lieben darf -
bin ich lebendig.

Wenn ich nicht geliebt werde
- nicht lieben kann, noch darf -
bin ich tot! (Liebenburg, Mai 1983)
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Petra Alice Berg

Borderline

Eine Grenzgangerin nimmt Stellung

n den 80er Jahren wurde bei mir die Diagnose »Borderline-Syndromz«

gestellt, nachdem ich schon eine wahre Odyssee durch Heime, Psy-

chiatrien und die Praxen diverser Nervendrzte und Psychotherapeu-
ten hinter mir hatte, mit so unterschiedlichen Befunden wie Neurose,
Psychopathie, Verhaltensstérungen, Hysterie, vegetative Dystonie, Schi-
zophrenie, Epilepsie und »Simulantin, die sich nur interessant machen
mochtex.

Wissenschaftler behaupten, wir Borderliner wiissten nicht, dass ein und
derselbe Mensch abwechselnd gut und bose sein kdonne, wir konnten
weder lieben noch trauern, iiberhaupt sei uns alles aufder uns selbst egal
- tun Sie mir einen Gefallen und glauben Sie das nicht!

Ich personlich kann aber Menschen in ihren bdsen oder anstrengen-
den Phasen kaum ertragen. Oder sie machen mir Angst. Am liebsten ist
mir, ich muss sie moglichst selten sehen, deshalb bin ich fast stindig
allein, denn »der Mensch ist dem Menschen ein Wolf«. Allerdings halte
ich Wolfe fiir die besseren Menschen, sie sind sozialer und besser zu
durchschauen. Der Mensch erscheint mir eher als Fehlkonstruktion der
Natur. Wann immer sich zwei Menschen - und sei es auch in Liebe -
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begegnen, scheinen sie sich zu verletzen. Auch in mir selbst wohnen
zwei Seelen, und wie der Januskopf zeigen sie entweder das gute oder
das bose Gesicht - letzteres ziemlich extrem. Wenn ich zornig bin, will
ich morden, nein zu Tode foltern. Okay, ich tue es nicht, aber da ist ein
grenzenloser Hass, eine riesengrofde Wut in mir, die in Stromen von Blut
baden und Weltkriege entfachen mochte. Vielleicht haben die Christen
Recht, die behaupten, ich sei vom Teufel oder wenigstens von bdsen
Damonen besessen. Denn in meinen Gedanken breche ich mit der Frei-
heit der ungeliebten, alternden, dicken Frau radikal alle Tabus. Auch
kann ich mich iiber Kleinigkeiten, tiber die sich andere Menschen
bestenfalls ein wenig drgern wiirden, tagelang aufregen oder jemanden
lebenslang dafiir hassen, dass er mich zum Beispiel einmal ausgelacht
oder sich abfallig iber mich gedufdert hat. An Hochzeiten kann ich nicht
teilnehmen - das Gliick eines liebenden Paares 16st in mir Depressionen
aus. Denn fiir mich wird es nie ein Gliick geben, keine starke Schulter
zum Anlehnen, niemanden, der fiir mich da ist! Ich bin allen nur im Weg,
ein lastiger Sozialschmarotzer, eine Bekloppte, die weggesperrt gehort,
eine Zumutung fiir »normale« Menschen. Warum noch eine Beziehung
beginnen, die ohnehin frither oder spéter im Streit endet? Warum noch
irgendetwas tun, es ist doch alles so sinnlos? Man wird geboren, um zu
sterben. Und wer ist das eigentlich - ICH? Ich bin nonexistent, und wenn
alle, die mich kennen, mich zur gleichen Zeit nur eine Sekunde lang ver-
gessen wiirden, wiirde ich niemals existiert haben, ich wéire annulliert.
Zeit ist doch ohnehin nur Illusion, also muss alles, was in der Zeit liegt,
auch Illusion sein, also existiere ich nicht. Kbnnen Sie mir folgen?
Davon abgesehen bin ich die Ko6nigin der Welt, die weibliche Person
des Teufels, die Hure Babylon, ein Zwischenwesen usw.! Ich meide die
Menschen und habe doch Sehnsucht nach ihnen. Die meisten allerdings
gehen mir auf den Wecker (umgekehrt mit Sicherheit auch!). Die Ent-
fremdung zwischen den homo sapiens und mir, die ich mich ihnen
eigentlich nicht zugehorig fiihle, wird von Jahr zu Jahr grof3er — schon
frither war immer so eine Art glaserne Mauer zwischen den anderen und
mir. Ich kann auch nicht gut vor anderen weinen, auch nicht bei Beerdi-
gungen. Deshalb denken viele, ich sei gefiihlskalt und gleichgiiltig. Das
Gegenteil ist der Fall. Was Christa Rohde-Dachser in ihrem Buch »Das
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Borderline-Syndrom« als »Unféhigkeit, zu trauern« ansieht, ist in Wahr-
heit die gesteigerte Form der Trauer - gelihmt sein vor Leid. Ich behaup-
te sogar, Borderliner sind extrem sensibel, empfinden alles - Freude,
Leid, Schmerz, Liebe, Angst, Licht, Larm, Schénes und Héssliches - viel
stidrker als andere. Das schlaucht nattirlich. Und daraus ergibt sich, dass
sie auch heftiger auf Ereignisse aller Art reagieren. Nur nicht immer so,
wie die Umwelt sich das vorstellt, wie es eben als »normal« angesehen
wird. Zuséatzlich ist der Borderliner sehr selbstunsicher, fiihlt sich nicht
angenommen, hat stdndig Angst, abgelehnt zu werden, wenn er »bdse«
ist, wenn er Fehler und Schwéchen zeigt, wiitend wird und so weiter.
Also will er »lieb« sein, staut auf - und irgendwann »explodiert« er. Das
Befiirchtete geschieht - man straft ihn, lehnt ihn ab. Er zieht sich in sich
selbst zurlick, ist verzweifelt, mochte geliebt werden, mochte Sicherheit.
Der Teufelskreis wiederholt sich in gesteigertem Tempo. Irgendwann
geht der Borderliner zum Gegenteil iber, provoziert den Menschen, den
er liebt, um ihn zu priifen. Der Partner, der Freund, der Elternteil soll
auch das Ekel in ihm lieben, soll seine Wut beschwichtigen, seinen Hass
mit - ibermenschlicher - Liebe zudecken. Es konnte gelingen, wenn der
andere nicht auch nur ein Mensch mit Fehlern und Schwéchen wére -
und mit begrenzter Nervenkraft. Die stdndigen Attacken des Borderli-
ners zermiirben ihn und zerstoren letztendlich jede Liebe. Er macht mit
ihm Schluss. Der Borderliner wiederum sieht sich in seiner Annahme,
dass niemand ihn wirklich liebt, bestétigt und zieht sich enttduscht noch
weiter in seine eigene Welt zuriick, die er sich im Laufe seines Lebens
aufgebaut hat. Der stdndige Wandel auf der Borderline, der Grenzlinie
zwischen Wahn und Wirklichkeit, Selbsthass und Selbstliebe, Angst vor
den Menschen und Suchen nach Liebe und Bestétigung, Introvertiertheit
und Extravertiertheit, kann zum voélligen Abgleiten in die Schizophrenie,
aber auch zu Selbstmordversuchen und Selbstverletzungsattacken fiih-
ren. Ich habe mich schon mit Brennesseln gepeitscht, um so aussatzig
auszusehen, wie ich mich behandelt fiihlte. Und ich habe mich geschla-
gen, gekratzt und mir den Arm mit einem Linolschnittmesser aufgeritzt,
von den Suizidversuchen mit Tabletten mal abgesehen. Inzwischen habe
ich begriffen, dass man mich nicht lieben kann. Erstaunlicherweise liebe
ich aber immer noch... hoffnungslos, doch literarisch produktiv.
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Aufgrund meiner Essstorungen bringe ich mittlerweile 110 kg auf die
Waage - bei einer Grofde von 162 cm. Zu Siichten aller Art - Alkohol, Dro-
gen usw. — habe ich im Gegensatz zu vielen Leidensgenossinnen und
-genossen keine Neigung, wenn ich auch gerne am Wochenende mal
eine Flasche Wein leere. Haschisch und Marihuana habe ich mit 17 pro-
biert, ohne die geringste Wirkung zu spiiren. Harte Drogen sind fiir mich
tabu - ich habe zu viel Angst vor den Folgen im Gehirn. Den Verstand zu
verlieren, ist flir mich der schlimmste Alptraum. Vielleicht, weil ich ohne-
hin schon kurzfristige »Blackouts« habe - Vergesslichkeit, unvollendete
Satze, grobe Verwechslungen, Orientierungsprobleme... Ich fiirchte die
Schere in meinem Gedéachtnis, bin unsicher - habe ich nun Sehstérun-
gen oder bilde ich sie mir nur ein? Kann man als psychisch Kranke auch
kérperlich erkranken? Oder muss man sich entscheiden - entweder
oder? Und dann die schwarzen Schatten, die durch den Raum huschen
und von denen ich doch weif, sie konnen nicht real sein! Seltsamen
Gerdusche - aus der Nachbarwohnung? Ist es ein Vogel auf dem Dach?
Knackendes Holz? Oder doch nur Einbildung? - Der Vorteil an diesen
Synapsenfehlschaltungen und iberméaf3igen Hormonausschiittungen im
Gehirn liegt darin, dass man den Zustand, fiir den andere Leute Ecstasy,
LSD oder exotische Pilze benoétigen, miihelos ohne solche Hilfsmittel
erreicht — Musik, Tanz, Gedichte, ein Film, ein geliebter Mensch, Blu-
menduft, ein Bad - eins davon geniigt schon, um euphorische Gefiihle
auszul6sen, die einen in eine andere Welt entfiihren! Oder auch tiefste
Depressionen und Verzweiflung mit tagelangen Heulkrdampfen. Oder bei-
des kurz hintereinander...

Vom »Helfer-Syndrom« habe ich mich weitgehend befreit und gelte nun
bei meinesgleichen als herzlos. Aber ich bin zu der Erkenntnis gekom-
men, dass ich neben meiner »Verriicktheit« nicht auch noch die der
anderen ertragen kann. Ich brauche all meine restliche Kraft fiir mich
selbst. Helfen kann ich den anderen Borderlinern ohnehin nicht. Zwei
Menschen mit der gleichen Krankheit machen sich bestenfalls gegensei-
tig kaputt. Oder sie gehen gemeinsam an sich und der Welt zugrunde.
Zwei Hungernde konnen sich ja auch nicht gegenseitig satt machen - es
sei denn, sie fressen sich auf. Das Gefdhrliche am Helfer-Syndrom ist,
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dass der vermeintlich Schwéchere sich mit aller Kraft an den vermeint-
lich Starkeren klammert - bis dieser erstickt oder selbst in der Psychi-
atrie sitzt.

Wenn die Borderliner sich weder gegenseitig helfen kénnen noch thera-
pierbar sind (es sei denn leichte Fille im Anfangsstadium), was bringt
dann eine Behandlung? Im Allgemeinen nichts! Psychopharmaka fithren
oft zu Sucht oder organischen Schiden (Leber!), und der Aufenthalt in
einer psychiatrischen Klinik ist extrem belastend fiir den Borderliner -
er wird gezwungen, auf einer Station, in einem Zimmer Tag und Nacht
mit anderen psychisch und geistig Kranken zusammenzuleben. Er sieht
stindig depressive Gesichter und wird selbst dariiber noch depressiver.
Er moéchte so gern helfen und merkt, dass er machtlos ist. Er versteckt
sich hinter den Leiden der anderen Patienten, um sich nicht mit den
eigenen auseinandersetzen zu miissen. Ihm wird der Tagesrhythmus der
Klinik aufgezwungen, ohne Riicksicht auf seinen personlichen. Und er
wird der Welt »draufen« noch mehr entfremdet. Probleme mit Arbeit,
Wohnung, Familie, Haushaltsfiihrung, Kindererziehung lassen sich nun
mal nur »vor Ort« I6sen und nicht von einer Psychiatriestation aus. Ein
Sozialhelfer als Begleiter im Alltag wéire da besser. Der miisste natiirlich
psychologisch geschult, nervenstark, ruhig und verldsslich sein. Eine
Psychotherapie kann hilfreich sein, doch wird sie in den meisten Fallen
bestenfalls den »Status quo« erhalten konnen, eventuell auch zu einer
leichten Besserung und Stabilisierung fiihren. Medikamente sollten mog-
lichst nur voriibergehend und niedrig dosiert gegeben werden. Gegen
pflanzliche Priparate - z. B. auf Johanniskraut-Basis - ist nichts einzu-
wenden, sie wirken allerdings nicht sofort und nicht bei allen Patienten.
Generell muss der Borderliner lernen, mit seiner Krankheit zu leben, sie
einzuschétzen und ihre Auswirkungen in Schach zu halten. Mit vielen
Storungen wird er sich einfach abfinden und sie akzeptieren miissen, als
Teil seiner Personlichkeit, seiner Individualitit. Kiinstlerische Betétigung
- ob sie nun in Malen, Musizieren oder dem Schreiben von Gedichten
und Geschichten besteht — kann ihm helfen, sich selbst besser zu ertra-
gen, Gefiihle zuzulassen und zu kompensieren, sich mitzuteilen — Kunst
wird eher akzeptiert als zum Beispiel Wutausbriiche. Sie kann ein Uber-
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druckventil darstellen und das Selbstwertgefiihl steigern. Sie verschafft
dem Borderliner ein wenig Zuwendung, Aufmerksamkeit und Achtung
von Seiten der »normalen« Mitmenschen und macht ihn damit selbst ein
bisschen »normaler«. Sie weckt Mitgefiihl, macht nachdenklich. Der »Ver-
rickte« wird auf einmal zum Mitmenschen, denn siehe da, er empfindet
wie jeder andere Mensch Liebe, Wut, Verzweiflung und Trauer! Aufier-
dem wird in der Kunst auch Andersartiges, von der Norm Abweichendes
akzeptiert.

Nicht unterschitzen sollte man die Kraft, die Borderliner ({ibrigens
auch andere psychisch Kranke) aus dem Glauben schopfen konnen. Der
Christengott verlangt von den Menschen nicht, erstmal besser zu wer-
den, sondern nimmt sie so an, wie sie sind. Er liebt besonders die Schwa-
chen und Aufdenseiter der Gesellschaft, spricht den Depressiven Trost
zu und verzeiht den Menschen ihre Fehler. Ich habe sowohl bei mir als
auch bei anderen Borderline-Patienten festgestellt, dass der Glaube vor
Selbstmordversuchen schiitzen kann - wenn man sich vor Augen fiihrt,
dass man nach dem Tod Rechenschaft dariiber ablegen muss, warum
man das von Gott geschenkte Leben einfach weggeworfen hat. Zu wis-
sen, dass wir nicht umsonst leben, dass Gott fiir jeden Menschen eine
Aufgabe hat, macht Mut zum Weiterleben.

Was konnen Sie als Aufden- oder Nahestehender fiir den Borderliner
tun? Thn akzeptieren, wie er nun mal ist. Nicht besser wissen, wie er
leben sollte. Ihn nicht vor den Kopf stof3en. Wenn er seine »Phasen« hat,
bleiben Sie gelassen und nehmen Sie es hin. Notfalls melden Sie sich ein
paar Tage spater noch mal. Sagen Sie ihm nicht dauernd, er sei doch
nicht normal und gehore eingesperrt. Regen Sie sich nicht {iber sein
»komisches Verhalten« auf, er meint das nicht personlich, es ist seine
Krankheit und damit ein Teil von ihm. Ein Geldhmter sitzt ja auch nicht
im Rollstuhl, um Sie zu drgern. Wenden Sie um Himmels willen keine
korperliche Gewalt an und lachen Sie ihn nicht aus! Reden Sie ruhig und
vollig normal mit ihm. Akzeptieren Sie seine eingeschréankte Leistungsfa-
higkeit und sein personliches Arbeitstempo. Zeigen Sie ihm, dass Sie ihn
so mogen, wie er ist. Wenn Sie das nicht kénnen, gehen Sie ihm besser
diskret aus dem Weg. Man muss ja nicht jeden mogen. Aber man muss
auch nicht jedem deutlich zeigen, dass man ihn nicht mag, |
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Andreas Schmitt

Wir safden alle beisammen,

die ganze Familie vor der Glotze,
bis Vater mich wie so oft fragte:
»Was'n los mit dir?«

»Nix«, gab ich gleichgiiltig von mir.
»Wie nix?«

»Eben nix!«

»Bist 'n komischer Kerl.«

»Hm...«

»Hast’ vielleicht irgendwelche Probleme?«
»Nein, nein.«

»Wie nein?«

»Hab keinerlei Probleme.«

Und so ging das jahrelang.
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Andreas Manfreda

Die Mutter

Ich schlief in ihrem Bett bis zur Pubertit

Vor dem Einschlafen erzédhlte sie mir alte Geschichten von sich
Sie fuhr mich zum Kindergarten und behiitete mich

Spéater machte ich ihr Sorgen

Ich glaube, sie war eine gute Mutter

Der Vater

In der Kindheit der Rivale
Er sagte einmal: Hoffentlich wird mein Sohn
seine Intelligenz nicht mal gegen seine Eltern ausspielen
Hass
Er hat immer alles fiir mich getan
Hat mir immer wieder auf die Beine geholfen
Hat mir mehrere Wohnungen renoviert
Odipus Komplex
Er ist wohl ein guter Vater
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Der Lieblingsgrof3vater

Als ich ein Baby war, hat er an meiner Wiege gesessen
und mich mit Engelsgeduld geschaukelt

Er war grof3 - stark und korpulent

Er war ein Arbeitspferd

Er hat mich geliebt

Auf dem Sterbebett habe ich ihm noch einen letzten Blick zugeworfen,
mich umgedreht und bin gegangen

Er hatte mir noch 200 DM fiirs Flugticket gegeben

Die Schwester

Ich hatte eine Psychose und war im Krankenhaus
Die Psychose war schwer und heftig

Zuvor hatte mir ein kaltschnauziger Arzt gesagt,
dass ich auf3erdem HIV+ sei

Meine Schwester kam zu Besuch

Sie sah, dass ich geweint hatte

Sie nahm mich in den Arm

Ich sagte ihr: Ich liebe dich

Sie sagte mir: Ich liebe dich auch

Das erste Mal
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Richard Wolf

Fiir die Tschunkos, und fiir Ernst
- in Dankbarkeit und Freude

Von Freundschaften,
Schwellen und
offenen Hausern

ch wollte in dieser Nacht von der Angst schreiben, aber nicht nur.

Ich wollte natiirlich nicht iber die Angst schreiben, die jeder kennt.

Die Angst vor dem ersten Rendezvous, vor dem Alleinsein. Die Angst
vor einer Klassenarbeit, einer Priifung. Die Angst vor Krankheit, Verlust
und Tod, diese grauenhafte Angst vor dem Abschied, auch dem letzten,
die sich die wenigsten eingestehen.

Ich wollte tiber die Angst schreiben, wenn sie die Grenze ihrer Zih-
mung Uiberschritten hat, wenn das ganze Leben zu einer einzigen Grenz-
situation geworden ist. Wenn man bereits dort ist, wo sie sich eingenistet
hat und dabei ist, ihren Wirt zu fressen.

Doch ich habe schon genug liber die Angst gesagt, an anderer Stelle.
Uber die Angst, wenn nichts mehr ist aufler der Angst - das kann ich
besonders gut. Die Angst vor einem Glas Wasser auf dem Tisch oder vor
einem Stiick Fleisch, das vor einem auf dem Teller liegt. Die Angst davor,
die Augen zu schlief3en - oder sie zu 6ffnen. Die Angst vor einem ande-
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ren Menschen, vor jedem anderen Menschen. Dariiber sprechen - ich
glaube, niemand kann das so gut wie ich.

Vielmehr werde ich nun dariiber schreiben, wie ich vor wenigen Tagen
wieder ins Leben zuriickgekehrt bin, nach Jahren der Abwesenheit.

Dass ich dariiber sehr beunruhigt bin, aber auch unbekiimmerter als
zuvor. Zuvor, als ich nichts mehr vom Leben wusste, aufder dem, dass es
einmal stattgefunden hatte, vor langer Zeit.

Ich werde tiber die Freundschaft und offene Hauser sprechen, mit
Schwellen, die man tibertritt, um zu jemandem zu werden, der anders ist
als jener, der man vorher war.

Ich weif}, dariiber zu sprechen, ist schwierig, kaum einer weif3 noch
etwas von Freundschaft und offenen Hiusern. Es ist wie mit der Angst.
Fiir beides braucht man eine Fahigkeit. Dartiber zu sprechen - ich wer-
de es zumindest versuchen.

Ich werde iiber ein sechzehn Jahre altes Maddchen schreiben, iiber
Marie, die mich geoffnet hat wie eine Keksdose, und plotzlich war ich
wieder darin: in meinem Leben.

Wahrscheinlich weif? sie das nicht einmal.

Ich werde {iber jenen Tag sprechen, an dem ich mir mein Leben zuriick-
erobert habe. Zumindest habe ich an jenem Tag damit begonnen.

An jenem Tag kam Marie aus der Schule nach Hause. Ich putzte dort,
wie ich es seit langerer Zeit tue, zweimal die Woche, montags und frei-
tags.

Sie sah nicht gut aus, sie hatte in wenigen Tagen einiges an Gewicht
verloren.

Sie sah aus wie jemand, der viel geweint hat. Auch wie jemand, der
angestrengt dariiber nachdenkt, wie man die Barriere, die zu dem vielen
Weinen gefiihrt hat, iberwinden kann.

Ich fragte sie, wie es ihr gehe.

Ihr Freund hatte sich kurz zuvor von ihr getrennt, das wusste ich
bereits.
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Sie begann sofort zu sprechen, dabei weinte sie.

Etwas in mir zuckte zuriick. Ich wollte sofort davonlaufen, die Situa-
tion verlassen, wie ich es seit nunmehr zwei Jahren tat, mehr oder weni-
ger. Meine Fluchthelfer, die Symptome, gaben sich alle Miihe, mich da-
rin zu unterstiitzen.

Und doch blieb ich.

Ich verlief3 nicht unter irgendeinem Vorwand die Kiiche, um mich
meiner Arbeit zu widmen.

Etwas in mir begriff, wo in diesem Augenblick meine eigentliche
Arbeit lag, eine vielleicht betrdchtliche Aufgabe mit nicht vorhersehba-
ren Komplikationen.

Von einem Anderen angesehen zu werden bedeutet, ihn aufzunehmen,
ihn zu empfangen, auch, von ihm unterwiesen zu werden. So wie jeman-
den ansprechen bedeutet, seinen Ausdruck zu empfangen.
Ob mir das damals so klar war, kann ich nicht sagen, ich weif3 es nicht.
Ich weif3 es heute, ich habe es mir in den letzten Tagen klargemacht.

In diesem Haus, bei der Familie, wo ich zweimal die Woche putze,
herrschte von Anfang an eine gastliche Atmosphdére, auch mir gegen-
tiber.

Sehr friih schon, bereits nach den ersten Malen, tbertrat ich die
Schwelle des Hauses nicht mehr nur, um dort zu putzen. Ich wurde dort
empfangen.

Die Schwelle, an der sich ein fremdes Zuhause 6ffnet, wurde fiir mich,
was die Juden shibboleth nennen: ein Fingerzeig.

Man erhélt zu essen, zu trinken, einen Raum zum Atmen.

Genauer noch: Jemand gibt einem zu essen, zu trinken, und einen
Raum zum Atmen.

Um mit Marie in diesem Augenblick iiberhaupt sprechen zu koénnen,
musste ich mich in eine bestimmte N&he zu ihr begeben. Um mich in die-
se Ndhe begeben zu konnen, musste ich mich zuerst einmal in eine
bestimmte N&he zu mir selbst begeben.
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Ich musste auf sie zugehen, sie in mir zulassen, ihren Schmerz, ihre
Angst vorm Alleinsein, ihre Traurigkeit. Das bedeutete, dass ich zuerst
auf mich zugehen musste, ich musste mich in mir selbst zulassen. Ich
musste auch meinem Schmerz gegeniibertreten, meiner Angst und die-
ser grauenvolle Einsamkeit mancher Tage und Néachte.

Ich bemerkte sehr rasch, dass mir meine ganzen analytischen Fahig-
keiten nicht weiterhelfen wiirden, wenn ich nicht bereit war, diese Tiir zu
offnen: Mich selbst anzusehen, mich aufzunehmen, mich zu empfangen,
mich von mir unterweisen zu lassen und selbst anzusprechen und mei-
nen eigenen Ausdruck zu empfangen, den ich irgendwann in den letzten
Jahren verloren hatte.

Ich musste mich zeigen, etwas von mir preisgeben.

Ich musste mich darauf einlassen, mir wieder zu vertrauen.

Ich musste einen Sprung machen, mich selbst unterbrechen, die Angst
in ihre Schranken verweisen.

Und dann tat ich es. Es geschah, ganz von selbst.
Mein Korper war wieder mein Korper.

Ich war da, an-greifbar, aufmerksam, authentisch.
Ich war hellwach, zum ersten Mal seit zwei Jahren.
Ich horte Marie zu. Ich sprach zu ihr.

Ich vertraute, weil mir vertraut wurde.

Im Hintergrund kein Vater mehr mit seinem Gummikntippel.

Kein Erziehungsheim, keine Lieselotte May mit ihrem ganzen Hass auf
Kinder.

Keine Bilder aus Bosnien, keine flash-backs, nichts, was von da nach-
hallte.

Keine Marion mit ihrer Niedertracht ohne Ende.

Keiner von denen, die mich benutzt und anschlief3end weggeworfen
hatten wie ein gebrauchtes Kondom.

Nur ich - und Marie. Ich hérte Marie zu. Ich sprach zu ihr.
Das war alles.
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Tage spéater war ich wieder in dem Haus, um zu putzen. Marie hatte den
jungen Mann angerufen, der sich von ihr getrennt hatte. Sie war traurig.
Sie redete, sie erzdhlte. Ich horte zu, ich fragte.

Es wurde langsam dunkel, irgendwann machte sie Licht.

Ich wurde zum Essen eingeladen.

Ich sagte zu, ohne zu zbgern.

Ich dachte an die Angst, aber ich fiihlte sie nicht.

Wir safden alle an dem grof3en Tisch im Esszimmer.

Marie, ihre Mutter Ina, deren Freund Ernst, der kleine Bruder von
Marie, Felix, und Sarah, die Jiingste. Ich dachte an diese typische Fami-
liensituation, alle beim Abendessen, an einem Tisch, und was ich damit
verband, diesen Horror.

Nach einer Weile fiihlte ich mich wohl. Niemand tat mir weh.

Ich ging gegen Mitternacht, ohne verletzt worden zu sein, heil.

Am néchsten Tag rief ich bei der Familie an. Ernst war am Telefon.
Ich sagte, ich hatte mein Putzgeld vergessen.
Er meinte, dann hétte es mir ja wohl gefallen.
Ich sagte, ja, sehr.

Letzte Nacht telefonierte ich mit Nanni.
Ich erzdhlte ihr von den vorangegangenen Tagen.
Sie freute sich.

- Ist es endlich jemandem gelungen, zu dir vorzudringen, sagte sie und
lachte.

- Du hast angefangen loszulassen.

Ich stimmte ihr zu, zaghaft.
Sie fragte mich, ob ich verliebt sei in Marie.

Ich sagte, nein. Ich wiirde den Unterschied kennen, denn immer, wenn
ich verliebt sei, stellte ich mich tot.
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Ich spiele den toten Mann, das weif3t du doch, sagte ich.
Sie lachte wieder.

Wie bei mir damals, sagte sie.

Ja, wie bei dir damals.

Ich bin Marie dankbar, dankbar fiir ihr Vertrauen, mehr als ich sagen
kann, sagte ich.

Nanni schwieg lange.

- Marie wird sich auf dich verlassen kénnen, sagte sie dann.

- So lange sie will, so lange ich lebe, immer, ja, sagte ich.

Nanni tiberlegte.

- Sie wird nichts dafiir tun miissen, fiir diese Treue, sagte sie.

- Nein, nichts, gar nichts, sagte ich.

Und dann erzdhlte ich Nanni, dass ich Marie einige Biicher mitgebracht
hatte. »Betty Blue« von Djian und einen Band mit Gedichten von E. E.
Cummings.

- Und ich habe ihr eine Call-Ya-Karte geschenkt, weil ihre leer war, sag-
te ich.

Nanni lachte.

- Immer noch wie frither, mit einem grof3en Herzen und einer offenen
Hand fiir Geschenke, sagte sie.

Auf3erdem hitte ich begonnen, mich mit meinem mobilen Telefon anzu-
freunden, um Marie Textnachrichten schicken zu kdénnen.

- Ich stand mitten im Regen unter einem gelben Schirm und schrieb ihr
etwas, sagte ich.

Nanni lachte erneut.

- So ist das Leben, manchmal, unter einem gelben Schirm, im Regen,
jemandem, den man mag, eine SMS schicken.

Dann schwiegen wir lange gemeinsam.

Kiirzlich bat mich jemand, eine Geschichte iber Marie und ihren ihr ver-
loren gegangenen Freund mit einem Happy-End zu schreiben.
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Ich werde das nicht tun. Das zu tun hief3e, in Maries Schicksal einzu-
greifen, bevor es ihr Schicksal werden kann.

Marie wird ihre Geschichte selbst schreiben, und sie wird sein wie ihr
Leben, ein Leben, das ihr geh6rt, niemandem sonst.

Das Leben kennt selten ein Happy-End, was immer man darunter ver-
stehen will. Aber wenn doch, dann gewiss nicht nur ein einziges.

Ich habe ihr meine Freundschaft angeboten.
Ich habe das schon lange nicht mehr getan.
Ich Gberlasse es ihr, was sie damit tun wird.

Die Nacht geht zu Ende. Nach der Anstrengung des Schreibens, dieser
wahnsinnigen Erregung, und nachdem ich um Mitternacht eine Portion
Nudeln aus dem Topf gegessen habe, ohne diesen Text auch nur eine
Sekunde lang aus den Augen zu verlieren, verspiire ich grof3e Lust, wie-
der mit dem Rauchen anzufangen.

Doch dann ist da zur selben Zeit das unbéndige Gliick, diesen Text
liber einen Zeitraum von zwolf Stunden vorangetrieben zu haben, mit
seinen Worten und Satzen gelebt zu haben, Teil dieses einzigartigen,
wunderbaren Korpers des Textes gewesen zu sein.

Natiirlich werde ich nicht wieder mit dem Rauchen anfangen.

Ober-Beerbach, in der Nacht vom 14. zum 15. Mdrz 2001
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Constance Dollwet

Ulla, meine Freundin

fert worden - Diagnose »Schizophreniex.
Heute ist der 21. Juli 1986, ich bekomme ein paar Stunden Ausgang.
Meine grofde Schwester nimmt mich in Empfang und fahrt mit mir
nach Wederath im Hunsriick.

v or drei Wochen bin ich in die geschlossene Psychiatrie eingelie-

Hier lerne ich Ulla kennen.

»Ich werde von der Mafia verfolgt und... und die wollen mich verge-
waltigen und... dann auf den Strich schickens, platzt es aus mir heraus,
als ich ihr etwas tiber mich erzdhlen soll. »Das ist ja entsetzlich, da kann
ich mir gut vorstellen, dass du so in Panik bist.« Ich bin total tiberrascht,
und ich spiire, wie ich losheulen konnte, wenn ich nicht mit Haldol voll-
gepumpt wdére. »Endlich glaubt mir jemands, seufze ich erleichtert. Ich
kann mich ihr anvertrauen, ich vertraue ihr. Am liebsten wiirde ich
gleich bei ihr bleiben, aber da muss erst noch die Sache mit der Klinik
geregelt werden.

Schon am nédchsten Tag ziehe ich bei meiner neuen Freundin ein. »Du,
Ulla, die Medikamente machen mich so zu, ich will sie nicht mehr neh-

men, aber der Arzt hat mich ausdriicklich davor gewarnt.« "Was befiirch-
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test du denn?, fragt sie. »Vielleicht, dass ich wieder alles fithlen kann ...
aber, das will ich ja gerade.« Als mir das klar wird, schmeifde ich das
Zeug in den Mull.

In der vierten Nacht schrecke ich plotzlich aus dem Schlaf auf und bin
hellwach. Ich hore ein Auto mit laufendem Motor, das vor dem Haus
steht. Jetzt haben sie mich entdeckt! Mein Herz schlédgt mir bis zum Hals,
meine Beine zittern. Ich atme ganz flach und lausche angespannt in die
Dunkelheit. Wie komme ich jetzt zu Ulla, ohne dass die Mafiosi mich
héren? Ich schleiche mich aus meinem Zimmer. Im Flur remple ich
irgendetwas an, das zu Boden fillt und laut scheppert. Da steht Ulla auch
schon in ihrer Tiir. »Was ist mit dir, Conny, warum machst du dir denn
kein Licht?« Ich tue meinen Zeigefinger auf den Mund: »Psst! Die sind da
unten und wollen mich holen. Horst du den Wagen vor dem Haus?« »Ja,
den hore ichg, flistert Ulla. Ich klammere mich an sie, und wir krabbeln
beide in ihr Bett. Sie hilt mich in ihren Armen, bis ich ruhiger werde.
Nach einer Weile sagt sie leise zu mir: »Versuch doch mal, dich zu erin-
nern, wann hast du zum ersten Mal dieses Gerdusch gehort?« Da spiire
ich, wie ich auf einmal ganz viel Angst habe. Ulla spiirt es auch. »Wie alt
fiihlst du dich jetzt, Conny?« Spontan féllt mir ein: »Vielleicht vier oder
flinf.« »Und wo bist du gerade?«, fragt Ulla weiter. »Zu Hause bei meiner
Mama.« »Was erlebst du jetzt bei deiner Mama?« »Da brummt das Auto
unten auf der Strafde, und ich hab so sehr Angst.« »Wo spiirst du die
Angst in deinem Ko6rper?« »In meinen Beinen, die zittern wie verriickt.«
Da packt mich Ulla mit beiden Handen an meinen Schenkeln. Ich wim-
mere: »Lass mich los.« Und Ulla fragt: »Zu wem sagst du das, wer soll dich
loslassen?« »Es ist mein Onkel.« »Was macht denn dein Onkel mit dir?«
Mir stockt der Atem. »Lass deine Angst immer grofder werden, es kann
dir nichts geschehen, das Leben behiitet dich.« Ullas Worte machen mir
Mut. »Mein Onkel hat mich in seinem Auto mitgeholt.« »Und dann?« »Ich
will mich nicht mehr daran erinnern.« »Sag diesen Satz immer wieders,
ermuntert mich Ulla. Nach dem flinften Mal ist mein Widerstand gebro-
chen, und ich werde wie von selbst in das Geschehen hineingezogen.
»Ich weifd nicht, wo mein Onkel mit mir hinfdhrt. Und ich hab so sehr
Angst, dass er anhdlt.« »Was macht er dann mit dir, wenn er anhélt?«
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»Dann ... dann tut er mir weh.« »"Wo tut dir denn dein Onkel weh?« »Da
unten, wo mein Pipi rauskommt.« Ulla greift mir zwischen die Beine.
»Driick deinen Schmerz aus!« Das bringt mich an meine Grenzen.
»Stopp!«, rufe ich, wie wir es vorher ausgemacht haben, und Ulla hort
sofort auf. Ich kuschele mich ganz eng an sie dran und weine. »So gut
hast du das gemacht, Conny, von Mal zu Mal kannst du noch ein Stiick-
chen weiter durchgehen, du wirst es sehen.« Beruhigt schlafe ich ein.

Schon in meiner Jugend habe ich geahnt, dass schlimme Erlebnisse, an
die ich mich nicht mehr erinnern kann, mein Leben beschatten. Und ich
habe vermutet, dass ich diese Schatten selbst auflésen kann, indem ich
die schlimmen Erlebnisse aus dem Verborgenen aufspiire und die damit
verbundenen Gefiihle noch einmal durchlebe.

So war es fiir mich alles andere als ein Zufall, als ich damals die Chan-
ce bekam, von Ulla die Selbsthilfe-Methode KITE (Korperorientiertes
Intuitives Trance-Erleben) zu lernen, die wie fiir mich geschaffen war.

Genauso wichtig fiir meine Selbstheilung war der geschiitzte Rahmen,
mein »Nestg, das ich bei Ulla fand: in ihrem alten Fachwerkhaus unter der
Linde, das wir gemeinsam nach und nach ausgebaut haben, mit dem
Garten, der uns ernéhrt; in dem einfachen Leben auf dem Land im Ein-
klang mit der Natur; in dem iiberschaubaren Alltag mit mehr »spieleri-
schen« Arbeiten, die ich mir nach Lust und Laune aussuchen konnte,
ohne Zwang und Leistungsdruck; in der urgemiitlichen Atmosphére mit
viel Freiraum fiir Spontanes, fiir Spaf3 und Frohlichsein.

Ullas bedingungslose menschliche Zuwendung, an der ich mich klar
und eindeutig orientieren konnte, gab mir die Mdglichkeit, meine oft
schwierigen Gefiihle direkt auszudriicken, ohne dafiir abgelehnt zu wer-
den. So hat Ulla mein kleines Mddchen immer mehr aus seiner Ecke her-
vorgelockt.

»Was wiinschst du dir, Conny?«, hat Ulla mich immer wieder gefragt.
Mutig habe ich sie beim Wort genommen und nach einiger Zeit eine wah-
re Meisterschaft im Mir-etwas-wiinschen erreicht.

»Weifdst du was, Ulla, am allerliebsten mochte ich immer Kind sein,
aber leider geht das ja nicht.« "Warum denkst du denn, das geht nicht?
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Wenn es doch dein Herzenswunsch ist, musst du alles dafiir tun und dir
dein Leben so einrichten, dass du tiberwiegend im Kind sein kannst.«
»Meinst du, das ist moglich?« »Natiirlich, wenn du keine hohen materiel-
len Anspriiche stellst.« »Ist fiir mich kein Thema.« »Na, siehst du. Und
auferdem hast du doch schon so oft erlebt, dass du auch ganz grof3 sein
kannst, wenn es die Situation erfordert.« Ich lache Ulla an: »Aber nur,
weil ich bei dir so klein sein darf.«

Tag fiir Tag habe ich damals unter der Obhut von Ulla gelernt, eigenver-
antwortlich mein Leben von Null an neu in die Hand zu nehmen:
Schlief3lich konnte ich, als ich aus der Psychiatrie kam, die einfachsten
Dinge des Alltags nicht mehr bewdltigen, nicht mehr Auto fahren, nicht
mehr einkaufen gehen - vor fast allen Menschen hatte ich Angst. In aller-
kleinsten Schritten ging es nach und nach bergauf mit mir. Und bis heu-
te habe ich nie wieder irgendein Medikament genommen oder einen
Arzt (auf3er dem Zahnarzt) gebraucht.

Auf meinem Weg habe ich recht bald auch das intuitive Schreiben als
selbst-therapeutische Moglichkeit fiir mich entdeckt, zu dem mich Ulla
immer wieder ermunterte: »So kannst du dir selbst auf die Schliche kom-
men.« Ja, es war fiir mich lebenswichtig, meine »Schizophrenie« zu ent-
ritseln. In diesem Zusammenhang musste ich beispielsweise erkennen,
dass hinter meinem Wahnsystem, von der ganzen Mafia auf Schritt und
Tritt verfolgt zu werden, auch der tiberzogene Wunsch nach Bedeutung
steckte, weil ich mich als ungewolltes Kind wie der letzte Dreck gefiihlt
habe. »Nur wegen der Maus«, wurde damals ein gefliigeltes Wort bei Ulla
und mir. Und ich, die Maus, lernte, iber mich selbst zu lachen.
Der Weg zu mir wurde zu meinem grof3ten Abenteuer.

Eines Tages wollte ich unbedingt so richtig von der Pike auf schreiben
lernen. Ich ging zu Ulla in die Lehre und genoss ihre »Pddagogik der Frei-
heit«, wie sie ihre Arbeitsweise nannte. Die war wie fiir mich gemacht.
Nie héitte ich fiir méglich gehalten, dass mir Lernen einmal so viel Freu-
de machen wiirde. Und ich habe mir gewiinscht, auch einmal eine so
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gute Lehrerin zu werden wie Ulla. Und bin auch in dieser Hinsicht in ihre
Fuf3stapfen getreten.

Und schlief3lich kam mir die Idee, ein Buch zu schreiben und zu verof-
fentlichen. Ich spiirte, dass es fiir meine Entwicklung wichtig wurde,
mich in der Offentlichkeit zu meinem Anders-Sein zu bekennen, zu
sagen: Das bin ich. Auch dabei hat mich Ulla in jeder nur denkbaren
Weise unterstiitzt. Sie wurde meine Lektorin und meine Verlegerin.

Ulla und ich leben nun schon seit 15 Jahren zusammen und haben alles
- aber auch wirklich alles — miteinander geteilt. Wenn ich mich heute fra-
ge, was flir mich das grofdte Glick im Leben ist, dann heif3t meine Ant-
wort klar und einfach: einander Freund sein.

GERLINDE ROHLING, »Portrét«, Foto, Papier, Acryl, Leim, 2000
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Bernd Muller

Ein Mann mit Idealen

olf, der alte Mann. In der alten, verfallenen Hiitte. Abseits der
WStadt.Wir vom Sozialen Friedensdienst, Uli und ich, brachten
Wolf regelméfiig Trinkwasser in grofden Plastikkanistern. Wenn
wir ihn besuchten, war er meistens nicht zu entdecken. Es schrie, briill-
te oft aus dem Haus. Das entsprechende Haus gibt es nicht mehr, sagte
Vera traurig. Wolf. Tot. Der Wolf mit der schlohweif3en, langen Méhne.
Der aussah wie Old Manitu. Die Blicke seiner Augen schweiften umher,
so scharf wie Adlerkrallen. Wolf, der auch schon 6fters in die Psychiatrie
verfrachtet worden war.

Als ich in Mutlangen mit mehreren Menschen gegen Atomraketenfahr-
zeuge demonstrierte und spéter im Gerichtssaal eine Friedensrede vor-
trug (Gerichtsséile zu Gedichtsséle, Dichter zu Schlichter), da war auch
Wolf fiir mich als Unterstiitzung da. Er war Hauptmann bei der Waffen-SS
gewesen und hatte sich spéter leidvoll bekehrt gegen den Nationalsozia-
lismus. Nach dem Krieg. Als viele Deutsche verdrédngten. So bittergrau-
sam verdrangten. Aber Verdrdngen konnte Wolf nicht. Wolf wurde
gehetzt von diesen Geistern der Vergangenheit. Wurde oft irre an ihnen.
Menschen, die er als SS-Hauptmann erschossen hatte. Er hielt inzwi-
schen zu allen Unterdriickten, Spinnern und Kiinstlern, wie er uns oft
klagend vorbetete.
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Und heute, am Verhandlungstag im Méarz 1987 im Gerichtssaal in Mut-
langen - die Anklage lautete auf »Notigung der Staatsgewalt« (nur weil ich
mich mit vielen Demonstranten auf die Strafde gesetzt hatte, um Atomra-
ketenfahrzeuge an der Zufahrt zum Raketendepot zu hindern) - da
erschien auch der iber siebzigjdhrige Wolf.

Er stiefelte polternd, mit schweren Stiefeln, mit fettigen, langen Haaren
in seinem grauen,verdreckten, schibigen Pelzmantel, auf seinem langen
Bajonettgewehr mit dem Dolch gestiitzt - fast ein tollpatschiges Kind.
Sein Blick kreiste im Gerichtssaal lauernd umbher. Ein Adler in wolkigen
Hohen, mit seinen Adlerkrallen im Boden. Er witterte mit seiner grofden
Nase ungute Luft.

Und ich trug dann meine Friedensrede vor, mit den Schwingen einer
Friedenstaube im Kéfig. Im Gerichtssaal salden etwa neunzig Zuhorer.
Und unter ihnen: mein Kampfwolf. Wolf weinte, schluchzte wihrend mei-
ner Verhandlung tragisch-dramatisch, dass man nur staunen und sich
wundern konnte. Eigentlich nicht wusste, ob man iber Wolf schmunzeln
oder weinen sollte. Sicherlich litt er jetzt wieder die Schrecken und Qua-
len des zweiten Weltkrieges.

»Mein armer Jungl«, weinte er laut, »mein armer Jung! Jetzt werden’s
mein armen Jung verurteilen! - Wie die Juden! Mein armer Jude!« Und
wieder ergoss sich Wolf deutlich sichtbar in Strémen, schneuzte mehr-
mals deutlich dramatisch durch’s Taschentuch. Ich saf} angespannt, ner-
vOs auf der Anklagebank und fiihlte mich von Wolf tief gertihrt. Zartlich
beriihrt. Die zaubervollen Melodien seiner Mammuttrdnen, welche er
reichlich verschiittete, sich anscheinend darin badete. Sein Wein war
sein Weinen. Ich musste schmunzeln. Mein Kampfwolf, mein Gott! Der
noch viel verriickter war, als ich es bin - hier im Raum! Dass er anwe-
send war, beruhigte mich. Etwas Verriicktes von mir in meiner Rede -
ich konnte auf Wolf verweisen, - ich war nicht der einzige Verriickte hier
im Saal! Wolf war noch viel verriickter!

Der Richter pochte dagegen als Warnung mit dem Hammer hart gegen
die Unterlage. Da packte Wolf plétzlich aus den Zuschauerreihen wie ein
Berserker die nackte, heifde Wut, die briillende, tobende Verzweiflung,
gegen die Gerichtsautomaten Richter und Staatsanwalt vorpreschend,
fest entschlossen mit seinem langen Bajonettgewehr und dem langen
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Dolch voran. Die Saalpolizistlein hechteten hechelnd herbei, hielten
Wolf hastig zuriick. Aber mit Wolf hatten sie ihre liebe Miihe und Not.
Wolf schrie auf. Wolf wimmerte, die ndchsten Tranen ergief3end: »Der
arme Jung kann doch nichts dafiir!« Ich fiihlte die unermessliche, wun-
derschone Kraft eines tobenden, briillenden Mammuts mit seinen Urtréa-
nen. Sein gewaltiges Trompeten im Kampf mit seinem ungestiimen Don-
nerlauf.

Mein Vater war nicht hier. Es wéire schon, mein Vater hitte wenigstens
hier hinter mir gestanden. Dass er hatte erkennen kénnen, warum ich so
oft gelitten habe und in die Psychiatrie musste. Der mir so viel vom Leid
vom Nationalsozialismus erzihlt hatte in meiner Kindheit. Bilder, Stim-
men, Apokalypsen, die sich in meine Kinderseele einbrannten.

Rotgliihende Brandeisen des Kriegswahns. Aber mein Vater schimte
sich meiner und seiner Person. Wegen meinen unzdhligen Psychiatrie-
aufenthalten. Und dass ich mich durch Blockieren von Raketentranspor-
tern offentlich diesem Staat widersetzte. Aber dafiir war mein Wolf, mein
Kampfwolf da. Der grof3e Indianerhauptling.

Der Richter schlug erneut, diesmal hérter, heftiger, mit dem Hammer
gegen den Tisch: »Ruhe, oder ich lasse den Saal raumen!«

Wolf schrie unter Tranen in den Gerichtssaal hinein: »Herr Richter, ich
war bei der Waffen-SS Hauptmann! Und wenn Sie den Wahn-Krampf von
Krieg gekdmpft hitten, wiirden Sie jetzt meinen Jung auch freisprechen!«
Ich war tief berihrt. Im Saal wurde es rege - eine Initialziindung. Viele
Zuschauer unterstiitzten mit Beifall. Der Richter gab dem Gerichtspoli-
zistlein einen harschen Wink: »Fiihren Sie diesen Mann nach drauf3en!«
- »Nein, ich gehe nicht! Wenn nicht mein Jung mitkommt! Ich protestie-
re! Ich verlange sofort einen Anwalt!«, briillte Wolf jetzt zornig entsetzt.
Und miihsam zerrten zwei Polizistlein einen iiber siebzigjdhrigen Mann
nach drauf3en.

Hinter der geschlossenen Tiir noch ein Rumoren und wildes Getose.
Dann herrschte plétzlich wieder Ruhe. Man konnte von drauf3en Wolf
leise bitterlich weinen horen, ihn, den kraftvollen, sehr sensiblen India-
nerhaupling.
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Spéater wurde ich mit den anderen Angeklagten zu 30 Tagessatzen ver-
urteilt. Wie viele hunderte Frieden schaffende Menschen.

Wolf also war tot. Er, der Indianerhduptling, war jetzt bei Manitu. Ich war
seltsamerweise dariiber zuerst tiberhaupt nicht traurig. Eher etwas hei-
ter gestimmt. Ein wirklich gelebtes Leben hat sein irdisches Ende
erreicht. Wolf hat gelebt. Geliebt. Gelitten. Ich meine: wirklich gelebt,
wirklich geliebt und gelitten. Intensiv gelebt. Und auch so viel gelitten.
Bis ins hohe Alter iiber siebzig hat er noch so heftig und intensiv gelebt,
wie es nur wenige vermogen. Dank seiner Exzentritdt. Dank seiner
unkonventionellen Weise. Dank seiner Spannungspole in sich. Er wurde,
korperlich betrachtet, flinfundsiebzig. Na gut. Jetzt war er also bei Mani-
tu. In den ewigen Jagdgriinden. Im ewigen Kreislauf des Lebens heimge-
kehrt. Und eines Tages wird seine Seele wieder niederregnen. Von Gott.
Vom Himmel. Von seinem Heimatstern. Auf die Erde. Gleich Regen wird
seine Seele durch einen Mutterleib hineingelangen in einen Embryo.
Nein, Wolf war nicht tot. Wahrscheinlich machte er jetzt im Himmel die
lieben, lockigen Engel verriickt.

Ich weinte Wolf keine Trdne nach. So wie er gelebt hat, es war fiir Uli
und mich und die anderen ein grof3er Trost. Er hatte es jetzt gut. Be-
stimmt lustwandelte er jetzt in der Himmelspsychiatrie oder spazierte im
Psychiatriehimmel und machte die Leute noch verriickter, als sie auf
dem Planet Erde eh schon waren. Wolfs Leben ist vorbildlich. Besonders
fiir die Jugend. Ohne die grof3 aufgebldhten Reden von vielen {ibertitel-
ten so genannten Mannern. Balzende Auerhihne, eitle Pfauenaugen, die
immer nur ihr Rad schlugen. Kampfhdhne, denen immer ihr grof3er
Kamm schwoll. Namlich sein ureigenes Leben zu leben, ungezdhmt, un-
gezigelt, jenseits aller lebensabtétenden Normen.

Wolf konnte nicht lernen, einer von vielen zu sein. Wie ich auch.
Durch seine auflergewohnliche Geschichte und Individuation war er
ungewohnlich und gegen viele auf Kollisionskurs. Ich glaube, Wolf stief3
dabei gegen sich selber am schmerzvollsten.

Er versuchte, aus seiner Mitschuld Wiedergutmachung zu erkdmpfen.
Und er schenkte sich uns Jugendlichen als einen unserer Ersatzviter.
Nun konnte ich weinen... |
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Christiane Weiner

Angst verlieren

Wir schicken Blicke

hin und her

wie Briefe.

In ihnen steht vieles geschrieben,
wir lesen unsere Geschichten.

Wir brauchen keine

warmen Worte,

es reicht aus,

dass meine kalten von deinen warmen Handen
gehalten werden,

um alles zu sagen...

Nur scheue Blicke

und wir wissen,

dass unsere Sehnsucht nach Warme
die Angst vor Verbrennung
irgendwann schlégt.

166



Marjana Gaponenko

Da auf der Briicke sitzen wir beieinander und schauen auf den Fluss.
Der Fluss kammt in Eile sein Haar mit den Wurzeln der Bdume.

Als du deinen Blick hebst, grimassieren wir entsetzlich, und der Fluss
friert zu.

Es ist Winter. Wir sitzen eng aneinander geschmiegt.

Oben grasen die Wolken, Gott 1auft Schlittschuh - ein eleganter Hirte.
Wir sitzen auf der Briicke, die so alt ist, dass sie zu knarren vergisst.
Statt zu sprechen, kiisse ich dich. Statt nach deinem Namen zu fragen,
kiisse ich dich.

Wir lachen, lachen, lachen, und Krihen flattern aus unseren Miindern
heraus.

Dem Mann, den ich lieben werde. Dem Mann, den ich lieben werde.
Der einmal weggeht. Der einmal weggeht, um

zu mir zuriickzukommen.
Du dachtest, dass ich schlafe,

und hast im Weggehen Am Blumenkiosk dachtest du,
das Licht ausgeschaltet. Aber ich dass meine Schonheit
horte, wie dein grof3er einer schlafenden Nelke
und trauriger Handteller dhnlich ist.
sich auf der Haustreppe Ich horte, wie sorgfaltig
schuldig fiihlte. mich dein heiliger Handteller

weckte. Ich spiirte dich
nach Nelke und Zigarre riechen...
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Manfred Ach

Ansprechpartner

Das Weltall in dir
interessiert keine Sau.

Der Himmel tiber dir
ist ausverkauft.

Der so genannte
Mitmensch,

falls betroffen,
lacht dich aus.

Mit wem
redest du tiberhaupt?

Allein aufgestanden
Die Uberraschung

der Stille. Lirmende Angst.
Menschenleerer Tag.
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Joachim Frerichs

Neid I

neid ist kleister

der nicht hart wird
neid ist sex

der nicht stattfindet
neid ist glut

die nie kalt wird
neid ist der sockel
auf dem wir stehen
neid tut weh

wenn wir lacheln
neid kann alles sein
nur nicht liebe
neid ist gerecht
verteilt

neid ist der tod

der lust

am leben

neid

grabt

graber
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Neid II

gern war’ ich wie du
ausgelassen

singend

tanzend

gern wdr’ ich wie du
gut aussehend
charmant

cool

gern war’ ich wie du
doch was

wiére ich

dann noch?

wdr’ ich gern wie du?
was bist du

wenn wir

zwei sind?

warst du ab und zu
gern wie ich?



Stefan Kryskiewicz

Fir dich und mich
Baue mein eigenes Haus

Jede Silbe
Kostet

Stein fiir Stein
Implodiere
Explodiere
Vergliihe

Nimm ein Stiick
Von meiner Sonne

Falsch

Aufgeschreckte Hithner
Verriicktes Zucken
Verdammter Schédel
Hohle Augen

Wirres Haar

Kalter Blick

Tote Hande
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ARNHILD KOPCKE, Gesichter 2000/2001, Aquarelle
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Fritz Bremer

bei richtig starkem Regen wird
glaube ich, auch die Liebe nass

sie sitzt dann womaoglich als
missmutige Krdhe im kahlen Strauch

ich glaube nicht, dass sich die Liebe
bei jedem Wetter auf den Weg macht

manchmal bleibt sie einfach zu Hause
sie hat dann keine Lust jemanden zu treffen

die Liebe mag vielleicht auch keine Sonne
ist lichtscheu und meidet all den Glanz

weifdt du, ob sie sich im Schnee wohlfiihlt
mit kalten FiiRen und eisigen Ohren?
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Lena und Pie
Ein Liebesroman

Pie zwingt Lena durch sein beharrlich ménnliches Verhalten in eine Rol-
le, die Lena dazu zwingt, durch beharrlich weibliches Verhalten Pie dazu
zu zwingen, in einer Rolle mannlicher Art Lena dazu zu zwingen, durch
beharrlich weibliches Verhalten Pie dazu zu zwingen, durch sein bestén-
dig méinnliches Verhalten Lena in eine Rolle zu stof3en, die sie dazu
zwingt, ihn - Pie, durch ihr weiblich beharrliches Verhalten in eine Posi-
tion zu bringen, die ihm nichts anderes ldsst, als sie — Lena, durch sein
stdndiges méannliches Verhalten nicht in Ruhe zu lassen, sie also auf eine
Rolle zu verpflichten, in der ihr auf nicht absehbare Zeit nichts anderes
bleiben wird, als durch ausdauernde fiir weiblich gehaltene Verhaltens-
formen ihren Pie dazu zu bringen, sich in Mannlichkeit zu ergehen,
wodurch er sie unabldssig zwingen wird, durch ein beharrliches Verhal-
ten von weiblicher Art Pie dazu zu zwingen, geradewegs méannlich zu
sein, sich so zu verhalten, dass es seiner Lena unmdéglich wird, anders in
Erscheinung zu treten, als es gemeinhin von einer Frau erwartet wird,
wodurch sie beim geliebten Pie mit vollkommener Gewissheit eine Wir-
kung erzielen wird, die nun fiir beide bedeutet, dass er sie durch sein
stdndig mannliches Verhalten dazu zwingt, ihn durch ihr beharrlich
weibliches Verhalten dazu zu zwingen, sie durch sein méannliches Ver-
halten dazu zu zwingen, ihn durch ihr weibliches Verhalten dazu zu
zwingen ... |
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Paul Schuster

Beziehungen

Kriterien zur Messbarkeit von Beziehungen

gen: Die gemeinsam verbrachte physikalische Zeit; die Gesamt-

heit der Minuten, die man in Gedanken mit dem anderen
beschéftigt war; die Menge dessen also, was man an Privatem, person-
lich gemeinsam Erinnerlichem miteinander zu besprechen und die Men-
ge dessen, was man an Privatem, personlich gemeinsam Erinnerlichem
zu beschweigen hat. Wobei das zu Beschweigende wiederum in mehre-
re Felder zerfdllt - beschweigen aus Angst, dariiber zu sprechen,
beschweigen aus Verlegenheit, schlechtem Gewissen, Schuldgefiihlen,
beschweigen aus Riicksicht, beschweigen aus der manchmal recht
deprimierenden Erfahrung, dass zwei Menschen sich an Gemeinsames
von einst oft sehr unterschiedlich erinnern.

Messbarkeit des Umfangs und Tiefgangs menschlicher Beziehun-

Feste Beziehung
Als »feste Beziehung« bezeichnet man die Person, mit der man schléaft

und der man Vorwlirfe machen zu dirfen glaubt (und darum auch
macht), wenn sie mit einer anderen Person schléft.
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Streit

»Die Partnerschaft zwischen Mann und Frau ist eine Operation: zwei
Chirurgen operieren einander und lernen immer besser, was weh tut.«
(MARTIN WALSER)

Tlrgefuhl

Die Gesichter, die Stimmen in der Runde, einnehmend, jedes eine Ver-
heifung, ich habe vor Jahren die gute oder die schlechte Ehe iiber das
»Tirgefiihl« beschrieben:

Wenn du, beim Nachhausekommen, in Vorfreude auf Weib und Kind
und Katze und Buch, zwei Stufen auf einmal nimmst, um schneller den
Schliissel ins Tiirschloss zu stecken, und vor dem Gehen gerne noch ein
bisschen verweilen moéchtest, auf ein Wortlein noch, einen Scherz mit
der Frau, dem Kind, ehe du hinaus in den widrigen Alltag trittst und die
Tir hinter dir schliefdt, dann ist’s eine gliickliche Ehe. Ungliicklich aber,
wenn du aufatmest, sobald du die Wohnungstiir hinter dir geschlossen
hast; und bei der Heimkehr langsameren Schritts die Treppe hochsteigst
und am liebsten noch eine Runde um den Héauserblock laufen oder,
noch besser, in die ndchste Kneipe gehen mochtest. Und so wie ein gutes
und ein schlechtes Tiirgefiihl, so auch das Sitzgefiihl: Man freut sich
beim guten, oder man seufzt heimlich in sich hinein beim schlechten
Sitzgefiihl, wenn man sich setzt; man atmet beim schlechten auf, wenn
die Zeit der Pause gekommen ist, oder man vergisst beim guten die Zeit,
iberhort das Pausensignal.

Aussprechen und Beschweigen

Jede Ehe ist durch ein gegenseitiges Verhdltnis von Besprochenem und
Beschwiegenem zu charakterisieren. Sagbarem und Unséglichem. Uber-
wiegt das zu Beschweigende auch nur bei einem der beiden Partner,
dann wird sie frither oder spéter in die Briiche (oder in Neurosen)
gehen.
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Schweigen

Wo mehr als zwei Menschen zusammenkommen, wird immer mehr
geschwiegen als geredet.

Es wird viel geredet in Deutschland. (Weil) das Reden vom Schweigen
ablenkt.

Solches Reden ist aber immer eine besondere Art des Liigens: denn
wenn man redet und dabei nicht sagt, was man denkt ...

Natiirlich kann man auch reden, ohne zu denken. Das ist dann nicht
Liige, sondern Geplapper. Und wenn man nicht denkt, dann ist auch das
Schweigen kein Schweigen, sondern einfach Stumpfheit, Blodigkeit -
Glihbirne ohne Strom. Das ist Puppenschweigen.

... und reden

»Wenn ich schweige, fiihle ich mich tibervoll; sobald ich meinen Mund
aufmache, um zu sprechen, spiire ich Leere in mir.«
(Lu HsoN, Wilde Grdser)

Gesprach und Meta-Gesprach

Uber jeder Runde, bei Kaffee und Kuchen, in Arbeitsgemeinschaften,
beim Kneipenskat, schwebt unausgesprochen das Eigentliche; man strei-
tet sich, konkurriert mit schalen Witzen gegen andere schale Witze,
renommiert, tratscht - die Politik, die Preise, das Wetter. Aber das, was
einen wirklich beschiftigt, plagt, nicht zur Ruhe kommen lasst, wenn
man mit sich allein ist, auch das, was man so iiber die anderen Umsit-
zenden denkt, was man den einen oder anderen vielleicht fragen wiirde,
worliber man gerne sprechen mochte: Es kommt nie zu Wort (oder 14uft
irgendwann, wenn es sowieso zu spét ist, zum Psychiater oder zur Grup-
pentherapie oder zum Steuerberater). Das Weib und der Mann (Eifer-
sucht, Ehebruch, Potenzstorungen, Frigiditit), die Gesundheit des Lei-
bes (die Pillen, die man so schluckt), die Obrigkeit (in Gestalt des
eigenen Vorgesetzten) und die Bank. Es gibt so etwas wie Gespréchs-
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temperatur. An dem Abstand zwischen dem Gerede und dem dariiber
schwebenden Unausgesprochenen, aber sehr wohl Gedachten, Gefrag-
ten, Gefiirchteten lasst sie sich ermessen. Liegen die beiden Ebenen weit
auseinander, dann ist’s ein kaltes Gesprdch. Je mehr sie sich einander
nihern - wie selten! - umso warmer ist das Gesprach. Ganzlich kommen
sie wohl nie zusammen. Oder wenn, dann nur zwischen Liebenden
unter vier Augen.

Der Coitus und die Folgen

Paracelsus schrieb: »Die Welt der Formen ist endlich« - der Satz ist uni-
versal anwendbar, also auch auf die Sexualitat. Ich sehe Penis und Vagi-
na wie Schliissel und Schloss. Man koénnte sich ein Schloss-Schliissel-
Museum mit unzihligen Exponaten vorstellen — von der Antike bis zur
elektronischen Epoche - im Prinzip gleichen sich alle: Das Schloss ver-
schlief3t einen Raum, man muss den Schliissel ins Schloss stecken und
es Offnen. Der Vorgang ist immer der gleiche, Schliissel und Schlosser
dhneln sich, es gibt grobe und feine, leichter oder schwerer funktionie-
rende Schloss-Schliissel-Paare; und so ist es mit dem Coitus - im Prinzip
beide phantastische Instrumente, nicht anders als eine Stradivari - wenn
leider gute Geiger unter Frauen wie Madnnern selten sind — und noch sel-
tener ein gut eingespieltes Duo (die so genannte Sexualaufkldrung macht
noch lange keine Musik). Aber wie dem auch sei: Wichtig sind nicht
Schloss und Schliissel - wichtig sind die Rdume, die sich nach Offnung
des Schlosses auftun. Und die gleichen sich nie!

Die inneren Rdume, die Welt, die jeder Mensch fiir sich ist, der psycho-
spirituelle Kosmos, der Charakter, die Traurigkeiten und Besessenhei-
ten, die Hoffnungen und Enttiduschungen, alles Erlebte, kurz die Matr-
joschka, die jeder Mensch ist (Puppe in Puppe in Puppe) - diese innere
Welt 6ffnet sich immer erst nach Offnung des Schlosses. Alles andere
davor ist in der Regel nichts als Balz.

Wie hdufig aber die Erfahrung: dass die wenigsten Manner an diesen
Raumen interessiert sind - man kénnte auch sagen, dass die meisten zu
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feige sind, sich auf den erschlossenen Raum einzulassen (auf die inne-
ren Puppen, die in der Frau stecken), sie haben Angst vor den Konse-
quenzen oder sind einfach gleichgiiltig. Ebenso schlimm die fast regel-
méafdige Ungleichheit der Bediirfnisse: Wahrend die liebende Frau sich
auch noch in der leidenschaftlichsten, animalischen Hingebung danach
sehnt, dass der Mann ihre inneren Rdume wahrnehme, d.h.: alle Pup-
pen, die in der Matrjoschka stecken, mitliebe, wihrend sie sie ihm ohne
Reserven anbietet, hat der Mann kaum Interesse daran, die Frau in sei-
ne Raume einzulassen (sie diirften ja auch drmer, dirftiger bestellt und
mobliert sein als die der Frau). Und dieser Ungleichheit entspricht auch
die Ungleichheit zwischen ménnlicher und weiblicher Eifersucht. Die
Frau leidet mehr an der Verwaisung ihrer inneren Rdume - der Mann
mehr am Verlust der korperlichen Néhe. |
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MICHAEL LAETZSCH, o. T.
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Fe Berg
Barrikaden

versprechen
ist ungewiss
sagst du

ich trete
sage ich
dafiir ein

du verschrankst dich
hinter deinem Argwohn

fegst
Verlustreiches
aus meinen Sitzen

du sperrst
weitrdumig ab

ich baue
eine Briicke

ich trete

sie ein
schreist du
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Ulrich Degwitz

warz & schweif3
(fiir boris)

sie ist mir vremt

& doch fertraud -
auf meiner warzen
die schweifie haut.

du bleibst du

& ich bleib ich -
du weifdt genau:
ich schwarze dich!

dein einssein

& mein anderssein;
kann nicht allein
richdich ichlich sein.

du bist mir vremt & doch fertraud
zur warzen passt die schweifde haut;
schwarzenweifd & warzenschweif3,
keinmal halt und einmal keif3!
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Heinrich Kupffer

lch und Du -
Betrifft Beziehung

artin Buber schreibt: »\Man wird durch das Du zum Ich« Das
M»Man« stort zwar ein bisschen, aber im Prinzip hat er sicher
Recht, denn er meint wohl: Jeder will zum Ich, will zu sich
selbst kommen, will seinen Platz finden. Das geht jedoch nicht direkt,
sondern nur (iber die Beziehung zum Du. Am Du fiihrt kein Schleichweg
vorbei. Vielleicht will er aber auch ausdriicken: Viele kommen zum Du,
aber wenige zum Ich. Man soll also nicht auf halber Strecke gemiditlich
beim Du einkehren, sondern dann auch wirklich zum Ich vorstof3en.
Wenn ich nur stur geradeaus blicke, andere fiir meine Karriere benutze,
zielstrebig allein meinen eigenen Vorteil verfolge, kann ich mein Ich
auch verfehlen. Ebenso, wenn ich mich immer nur um andere kiimme-
re, mich im Helfersyndrom verfange und niemals zur eigenstdndigen Per-
son heranreife. So weit, so gut.

Aber in welcher Zeit und, vor allem, in welcher Gesellschaft lebte Martin
Buber? Dréngte er sich auf Kirchentagen im frommen Gewtihl, wo Zehn-
tausende sich mit Du ansprechen und singend an den Handen fassen?
War er Parteigenosse, der sowohl mit Vorgesetzten als auch mit Unterge-
benen stets kadermiflig per »Du« verkehrt? Lag er neben vielen anderen
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verdreckt im Schiitzengraben und murmelte: »Du, Kamerad, hast Du
noch eine Zigarette?« Ubte er einen harten Beruf aus, in dem sich die Kol-
legen vor Ort duzen, zum Beispiel Seemann, Sozialarbeiter, Fu3ballspie-
ler? Ich vermute mal: Nein. Und wenn voriibergebend doch mal, dann
hétte er sicherlich gestohnt: Nun ja - wo »Du« draufstebt, muss »Ich«
nicht unbedingt drin sein.

Wie kommen wir weiter? Vielleicht, indem wir hier ein paar Standard-
situationen daraufhin priifen, was sie fiir das Beziehungsproblem herge-
ben. Dazu wollen wir sieben kurze, beliebig herausgegriffene Szenen
durchspielen. Am Schluss steht dann die entscheidende Frage, welches
Fazit fiir mich und fiir Dich daraus gezogen werden kann.

Szene 1

Vor iiber 60 Jahren wurde ich mit vielen anderen Jungen gendtigt, an
einem HJ-Lager teilzunehmen. Die »Einladung« enthielt ein auffordern-
des Motto, das ich mir wegen seiner besonderen Absurditdt bis beute
gemerkt habe: »Wer ein Kamerad ist und ein ganzer Kerl, ist in unserem
Lager«. Klarer Fall. Einmal zum »Kameraden« ernannt, bin ich niemals
mehr allein, sondern immer unter vielen anderen. Alle duzen sich, alle
treten fiireinander (oder aufeinander) ein, keiner féllt besonders auf. Ehe
Ich bin, bist Du. Ja, das Wort »Ich« ist im Rahmen einer solchen kollekti-
ven Veranstaltung im Grunde iiberfliissig. Jeder ist fiir den anderen Du,
aber keiner kann das Du, mit dem sich alle anreden, auf ein »Ich« bezie-
hen. Das »grof3e Ganze« funktioniert, denn wir sind alle gleichermafien
»ganze Kerle«. So ganz, dass fiir das Wort »Ich« gar keine Liicke bleibt.

Szene 2
Hamlet soll seinen Vater rdchen, indem er seinen Onkel umbringt. Aber
wie? Aber wann? Aber wo? Hamlet beobachtet seinen Onkel und sinnt:

»Jezt konnt’ ich’s tun, bequem; er ist im Beten.
Jetzt will ich’s tun - und so geht er gen Himmel,
Und so bin ich gerdcht? Das hiefs: ein Bube
Ermordet meinen Vater, und dafiir
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Send ich, sein einz’ger Sohn, denselben Buben
gen Himmel.
Ei, das wdr’ Sold und Léhnung, Rache nicht «

Hamlet ahnt, dass er »Ich« werden muss. Zuerst wird er vom »Du« des
toten Vaters angesprochen. Nun aber hat er den Onkel als neues »Duc
vor sich. Ohne dessen Tod wird Hamlet nicht Ich. Das »Du« als sein auf-
gezwungener Partner, an den er gekettet ist, muss sterben. Doch nicht
einfach so, wie jeder Beliebige sich nach »Sold und Lohnung« sein Ver-
dienst auszahlen lasst, sondern auf singuldre Art, die seinem person-
lichen Verbrechen entspricht. Er soll sterben als der Schurke, der nur er
ist. Er soll als Ich sterben. Nur dann ist auch Hamlet am Du zum Ich
geworden.

Szene 3

Neulich war ich auf einem Klassentreffen mit einer runden Jahreszahl,
eine Ewigkeit nach dem Abitur. Natiirlich duzten wir uns alle wie friiher.
Zunéachst erinnert man sich an das, was allen gemeinsam war: Unter-
richt, Lehrer, Klassenfahrten, Freundschaften, Streiche. Aber nostalgi-
sche Anekdoten bringen noch kein Ich hervor. In der Tat erwdhnte auch
keiner von uns, dass er vielleicht schon damals unter dem strengen
Reglement, unter manchen Erziehern oder Mitschiilern gelitten hat, weil
er sich nach Schema F und nicht als Ich wahrgenommen fiihlte. Ein sol-
ches Bekenntnis hétte nicht in den Rahmen des Treffens gepasst, dessen
Tenor nicht das »Ich« war, sondern das »Wir«. Wo das Du in seinen vie-
len Anwendungen zum Wir addiert werden kann, besteht noch keine
nennenswerte Beziehung. Man duzt sich heute meist ja sowieso: nicht
nur unter Schulkameraden, sondern auch unter Arbeitskollegen, Sports-
freunden, Studenten, Motorradfahrern. In allen solchen Konstellationen
gelangt man durch das Du mitnichten zum Ich, sondern bleibt im Wir
héngen. Oder?

Szene 4

Wagner zu Faust: »Ich hab’ es oOfters riihmen horen, ein Komddiant
kénnt’ einen Pfarrer lehren.« Faust zu Wagner: »Ja, wenn der Pfarrer ein
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Komodiant ist.« Was heifdt das? Das heifdt vielleicht, dass manche Pfarrer
eine komddiantenhafte Art haben, die ihnen {ibrigens gerade in der heu-
tigen Spafdgesellschaft helfen kann, ihre Kirche voll zu kriegen. Aber es
heifdt auch, dass ich einen anderen nur lehren kann, wenn der andere so
ahnlich ist wie ich, wenn er zwar vielleicht manches noch nicht kann
und weif3, aber sozusagen dafiir bereits disponiert ist. Das ist wichtig
zum Berufsverstdndnis von Pddagogen. Ich kann Dir nur etwas beibrin-
gen, wenn Du mich schon vorher so ungefidhr verstehst. Auf den ersten
Blick lautet unser Verhéltnis: Ich lehre, Du lernst; ich bin »Ich«, Du bist
»Du«. Aber ich bin nur solange »Ich«, wie Du mir gegeniiberstehst, mich
horst, mich wahrnimmst. Und Du bist nur solange fiir mich »Dug, wie ich
mich in Dir wiederfinde und die Resonanz spiire, die ich von Dir emp-
fange.

Szene 5

Einer hat »gute Beziehungen«. Das ist schon fiir ihn, denn so kommt er
leichter voran. Und wenn er auf der Karriereleiter erstmal ganz oben ist,
diirfte ihm kaum noch was passieren. Wird er in eine Spendenaffére,
einen Bestechungsskandal, ein Finanzdebakel verwickelt, dann kann er
sich mit Hilfe seiner guten Beziehungen immer wieder herauswinden.
Selten gelingt es, ihn personlich haftbar zu machen. Seine Beziehungen
funktionieren als Entlastungsmechanismus, eliminieren dariiber hinaus
aber auch lautlos seine Person, da sie weder »Ich« noch »Du« zulassen.
Niemand darf so direkt sagen: Du warst schuld! Und niemals wird er sich
selbst unumwunden als Schuldigen prasentieren. Das heif3t nicht ledig-
lich, dass er sein Vergehen einfach kaltlichelnd leugnet. Sondern es
heifdt vor allem, dass er sich mit Hilfe seiner Beziehungen sein »Ich« vor-
sorglich abtrainiert hat und folglich auch fiir niemanden mehr »Duc ist.

Szene 6

Téaglich hore und sehe ich in B1 den Wetterbericht. Und der wird immer
mit der Formel eingeleitet: »Ich begriif3e Sie zu Ihrem B1-Wetter«. Zu mei-
nem Wetter? Wieso ist das mein oder Dein Wetter und nicht das Wetter
tiberhaupt? Weil der Wetterfrosch ein Gespiir dafiir entwickelt, dass wir
quasi Uiber das Wetter in Beziehung zu ihm treten. Er gibt mir von unse-
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rem Wetter ab, denn er hat es und reicht es mir, so wie allen anderen
auch. Ich bin das Du, das er aus Anlass des Wetters anspricht. Er braucht
mich, denn wo soll er sonst mit seinem Wetter hin? Ich bin der Konsu-
ment des Wetters, aber ich suche es mir nicht aus, sondern erfahre es
ebenso wie der, der es mir verkiindet. Nur auf dieser Basis einer funda-
mentalen Solidaritdt aller Zuschauer mit allen Wetterfroschen gewinnt
das Wetter seine gemeinschaftsstiftende Bedeutung. Es ist unser Wetter.
Und auch, wenn es regnet, blitzt und donnert, so markiert das eben den
virtuellen Lebensraum fiir uns alle. Wir sind die grofde wetterbedingte
Schicksalsgemeinschaft.

Szene 7
Nachdem der Gesetzeslehrer Jesus gefragt hatte, wer denn sein »Nachs-
ter« sei, endet die Geschichte vom »Barmherzigen Samariter« so:

»Was meinst du: Wer von diesen dreien hat sich als der Ndichste dessen
erwiesen, der von den Rdubern iiberfallen wurde? Der Gesetzeslehrer ant-
wortete: Der, der barmherzig an ihm gehandelt hat. Da sagte Jesus zu thm:
Dann geh und handle genauso!«

Der Nichste ist hier also zuerst nicht der, dem geholfen wird, sondern
der, der hilft. Dadurch werden die Personen ausgetauscht und aufeinan-
der bezogen. Helfer und Opfer stehen sich nicht im Verhéltnis von Sub-
jekt und Objekt gegeniiber, sondern bilden eine Zweiergemeinschaft auf
Gegenseitigkeit. Jeder ist in der konkreten Notsituation dem anderen der
Néchste. Aus einer Gesetzesfrage, (iber die sich trefflich diskutieren lasst,
wird eine Beziehungsfrage, die nur durch authentisches Handeln ver-
standen und beantwortet werden kann. Zugleich wandelt sich das
scheinbar unverbindliche Gespriach zwischen Jesus und dem Gesetzes-
lehrer zu einer verpflichtenden Aufforderung zwischen »Ilch« und »Du«.

Ausklang

Dies sind unsere sieben Szenen. Und - wie oben schon angedeutet - fol-
gen jetzt die Fragen an mich und Dich. Fiir sie gibt es mindestens vier
Varianten:
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Wer mochte ich am liebsten sein — Hamlet, Wetterfrosch, Kamerad,
Politiker, Samariter, Pfarrer, Komoddiant?
Wie vermeide ich den Irrtum, dass mir, ohne dass ich tiberhaupt per-
sOnlich gefordert wurde, schon durch blof3e Zugehorigkeit zu einer
Gruppe diese oder jene Eigenschaft zuwéchst?
Woran erkenne ich, ob eine »Beziehung« mein Ich férdert, so dass es
fir andere zum Du wird, oder ob sie umgekehrt jedes Ich und jedes
Du in dumpfe »corporate identity« einschmilzt?
Wo finde ich die harte Wahrung, den zwischenmenschlichen Euro,
mit dem ich wirklich so viel »Du« einkaufe, wie ich »Ich« investiere?

[ |

SWEN NOGENS: »Skorpion im Spiegel«, Buntstift
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Hartmut Selle

Trennung

Es schwindet das Vertraute,
das Photo zeigt eine reife Frau,
doch nun -

allein bin ich,

und nachts ist’s das Dunkel,
das mich wachen lasst,

die Kluge ist fort,

und nun -

allein bin ich,

ich halte noch fest ...

Bericht

Ich fange an zu schreiben,
einen Bericht,

tiber ihr und mein Leben.
Das ist zuende -
vielleicht keiner {ibrig,
wie etwas tibrig bleibt,
das ohne Wert ist -

ein Bericht hat Wert,

und schreiben, wie’s war,
die Liebe kann fehlen ...
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Die Heimat des Menschen

Ich bin ungeboren,

Vater und Mutter,

lebe, arbeite, sterbe irgendwann,
ich weif3, was meine Heimat

ist, und doch -

schaue nach oben

ins Dunkel der Nacht,

dann frage ich noch,

ob das hier unten meine Heimat ist,
mein Korper stirbt,

und was ist die Heimat

meiner Seele...?

Der Stein vom Herzen

Wenn er fillt,

ist’s wie frisches Wasser,
oder nasses Gras -

er fillt nicht in die Grube -
das Herz wird geboren -
und gute Natur,

im Marz fillt der Stein -
wer stirbt, ist nicht allein...
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ALEXANDER KURFURST, o. T., Ol
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Alexander Kurfurst

Schon friih die Auswirkung

der Frau des Teufels

auf der Erde

in Psychosehalluzinationen erfahren.
Sie umfihrt die Welt

und die Schauplatze

mit ihrem Sportjaguar

in rasenden Geschwindigkeiten
und taucht hier und dort auf
wie die Bildzeitung.

Eine neue Sonne wird aufgehen aus
jahrhundert tiefer Versenkung

ohne Elisabeth, die Frau des Teufels

und Spaziergdngerin auf der alten Sonne,

und Abenteuerromane schreibende
mit Pinocchio im Walfischbauch

im Zeichen Gottes

und ein wenig auch meines Planes.
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Jurgen Schilling

»Aber das ist ja meine Nase
in Jean-Pierres Kopfl«

Ein »Mittsommernachtstraumx
in einer psychiatrischen Anstalt

ation extremer Entfremdung. Drei bizarr gezeichnete Ménner, die

nichts miteinander im Sinn zu haben scheinen, stehen beieinander.

Je einer pro Blatt. Zueinandergeschoben. Jeder verharrt in der ihm eige-
nen Sphare.

Das abgebildete Triptychon auf den folgenden Seiten zeigt eine Situ-

In dem Theaterstiick »Ein Mittsommernachtstraum« von William Shake-
speare, dem die Figuren entstammen, sind sie jedoch aufs Engste mit-
einander verstrickt. In der Mitte des Triptychons (Seite 195) verlangt
Egeus nichts Geringeres als den Tod seiner Tochter, die ihm nicht den
blinden Gehorsam zollt, den das Gesetz Athens vorschreibt. Sie will
einen jungen Mann heiraten, den sie liebt, obwohl die Wahl ihres Vaters
auf einen anderen fiel, ndmlich auf Demetrius, die linke Figur im Dreier-
bund (Seite 193). Dieser ist zwar mit einer anderen Frau liiert, aber der
véterlichen Zuweisung keineswegs abgeneigt. Rechts, im Profil vorge-
stellt, Theseus, der Herzog und oberste Richter von Athen, eine virile
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Autoritit, ein berlichtigter Schiirzenjiger (Seite 197). Egeus Klage tiber-
rascht ihn mitten in den Vorbereitungen zur Hochzeit mit einer Amazo-
nenkonigin, die er, wie Shakespeare ironisch prézisiert, »mit dem

Schwert gefreit« hat.

Im Rahmen eines Kiinstlerprojektes nahm eine Gruppe geistig behin-
derter und psychisch gestérter Menschen die originelle Verkniipfung

DEMETRIUS

von Komddie und Drama
im »Mittsommernacht-
straumc« auf ihre Weise auf
und lieferte eine viel-
schichtige Interpretation,
deren Aussagekraft auf
einem gemeinsam entwik-
kelten Stil griindet.

Acht Personen haben am
Triptychon »Egeus Rede«
wahrend mehrerer Mona-
te gearbeitet. In dieser
Zeit entstanden zahlrei-
che Zeichnungen, mehre-
re Studien in Hinblick auf
die Endfassung. In der
Manier eines Dix oder
Grosz haben sich die Pla-
nesier' des vorgeschlage-
nen Stoffes beméchtigt.
Sie spiirten, dass es sich
bei diesem Projekt nicht

1 Das Projekt, von dem in diesem Artikel die Rede ist, begann im Frithjahr 1997 in dem
Heim »la Planésie« (daher der Name »Planesier«) bei Castres. Es ist in einem zwei-
sprachigen (franzosisch/deutsch) Buch dokumentiert, das den Titel trdgt: »Planesier.
Ein Kinstlerprojekt in einer psychiatrischen Anstalt.« Centre d’art contemporain,
F-81100 Castres, 35, rue Chambre de LEdit, e-mail: centredart.publics@wanadoo.fr



um eine Beschéftigungstherapie handelte, sondern dass ihre »Kompe-
tenz« beziiglich eines Stoffes gefragt war, mit dem sie besser umgehen
konnten als sonstwer...

Zum einen sollte gezeigt werden, in welchem Maf3e die psychotische
Zeichnung Sinnzusammenhédnge auf ihre Weise begreifen, fiir den
Aufdenstehenden, den »Normalen« nachvollziehend erfassen und damit
einen echten Diskussionsbeitrag liefern kann; zum anderen sollte in
Form einer Gemeinschftsproduktion, die auch die »Kritzler« (siehe die
Ausdrucksqualitidt der Schraffenfelder!) miteinbezog, das tiberwunden
werden, was das Triptychon indirekt thematisiert: eine Befangenheit im
Selbst, die lebendige Beziehungen verhindert.

Bereits zu Beginn meiner Arbeit, in dem mir damals noch unbekannten
Milieu, fielen mir ausschlief3ende, von einer versteckten Hierarchie
begleitete Kommunikationsformen auf. Ich besuchte das Heim regelma-
Rig, um alle seine Insassen kennen zu lernen und um, auf den Beobach-
tungen basierend, einen Vorschlag fiir ein Kiinstlerprojekt zu machen.
Zwanglos traf ich alle diejenigen, die dazu bereit waren, in der Emp-
fangshalle. Ich verteilte Papier und Bleistifte, forderte sie dazu auf, mir
das »zu zeichnen, wozu sie Lust hitten«. Stindig waren zwischen 15 und
20 Personen um mich herum (50 Menschen wohnten insgesamt in die-
sem Heim), bei fluktuierender Zusammensetzung. Das Interesse der Pla-
nesier war grof3, der Ansturm entsprechend und die meisten der Anwe-
senden sprachen auf mich ein, als gidbe es die anderen gar nicht. Diese
gegenseitige Ignoranz erstreckte sich auch auf die Zeichnungen, die sie
wortlich »fiir mich« anfertigten, d.h. ausschliefdlich fiir mich. Gravieren-
der aber empfand ich ihre praktische Umdeutung der Formel »Zeichnen
Sie, wozu Sie Lust haben!«, die scheinbar unbegrenzte Freiheit zu ver-
sprechen schien, in: »Ich zeichne Ihnen, was ich zeichnen kann«. Das
heifdt, anstelle der von mir erwarteten originellen Sujets bekam ich Figu-
ren geliefert, die mir zeigen sollten, in welchem Mafie der jeweilige
Zeichner reprasentative Darstellungsformen beherrschte.

Diesen Fahigkeitsdemonstrationen entsprach in der grof3en Gruppe, die
sich kreisférmig um mich bildete, eine seltsame Hierarchie. So hatte ich
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unmittelbar vor mir diejenigen, die sich gut ausdriicken, zusammenhdén-
gend reden, ja eine richtige Konversation fiihren konnten. Die zweite
Welle bildeten diejenigen, die durchaus formulierten, was sie zu sagen
hatten, allerdings mit leichten Undeutlichkeiten, mit leichtem Z6gern. An
der Peripherie, manchmal hinter Pfeilern oder in Ecken versteckt, in die
Génge ab- und dann wieder aus ihnen heraus auftauchend, diejenigen,
die wenig Aussicht darauf hatten, auf sich aufmerksam zu machen, da sie
wenig oder kaum verstdndlich sprachen. Diesen drei Ringen entsprach
das Vermodgen zu schreiben, zu lesen und zeichnerisch die menschliche
Figur zu reprasentieren: der innere Kreis lieferte bunt kolorierte Perso-
nen (deren Vorlagen oft aus Kindermalbtiichern stammten), der mittlere
monochrome Strichménner und der duf3ere »lediglich« Kritzeleien.

Zuséatzlich  erschwerend
erschien mir eine relative
Lustlosigkeit, die die
Psychologin des Heimes
mit einem »Mangel an
Mangel« umschrieb. Das
heif3t, dass die Planesier,
ganz im Gegensatz zu den
beriihmten Gestaltern aus
Gugging etwa, erst zum
Zeichnen motiviert wer-
den mussten. In den mei-
sten Fallen wussten sie gar
nicht, was sie zu Papier
bringen sollten, waren
weitgehend sujetlos, wenn
man von bestimmten Kli-
schees und Stereotypen
einmal absieht.

EGEUS
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In dieser Anlaufphase betrachtete ich mich als »Ziindverteiler«. Nach
wochenlangen Studien der individuellen Zeichentechniken interessier-
ter Planesier, fertigte ich personlich zugeschnittene Modelle an, die die
Betreffenden »kopierten«. Hierbei interessierte mich vor allem die Diffe-
renz zur Vorgabe, das Abweichen, Anzeiger der Originalitit des Autors.
Auf diesen »Funden« aufbauend machte ich neue Modellvorschlige, die
die Zeichner von neuem »kopierten« und so fort. Ich selbst {ibte mich
gleichzeitig in planesischer Zeichenmanier, um ihren Ausdruck besser
zu verstehen und um ihn vor Ort spontan anwenden, zuriickgeben zu
konnen. Stilvermischungen hatte ich bislang vermieden, wohlwissend,
dass die Planesier aufmerksam das ihnen Eigene hiiten.

Augenscheinliches Beispiel dafiir war eine grofde, papierbespannte
Tafel, die in der Empfangshalle des Heimes angebracht worden war, auf
der wir manchmal »gemeinsam« zeichneten. Wenn ein solches Blatt voll
war, dann konnte man darauf etwa 20 bis 30 individuelle Zeichnungen
sehen, jede umgeben von einer handbreiten, intuitiv freigelassenen
Zone. Diese Grenzstreifen waren tabuisiertes Niemandsland, die nie-
mand Uiberschritt oder fiillte. Eine direkte Beriihrung wurde als Gefahr-
dung angesehen. Zeichnungen ohne Pufferzone galten als verdorben
und (seltene) Ubertretungen wurden von der Gruppe in Form von
Beschwerden bei der Direktion geahndet.

Nun ereignete sich aber ein von mir verursachter »Unfallc. Wahrend
einer der Sitzungen forderte mich Jean-Pierre Albert gewohnheitsmaf3ig
dazu auf, ihm ein Modell zu zeichnen. Wie immer stand ich eng umringt,
wurde in meiner Tétigkeit hautnah und aufmerksam beobachtet. Man
sprach stdndig auf mich ein, die Sitzung war bald zu Ende, kurzum, ich
war nicht ganz bei der Sache. So unterlief mir der »Fehler«, anstelle der
typischen platten, breiten Albertnase (deren Nasenwurzellinie immer in
die Augenbrauen iibergeht und keine Nasenfliigel hat), eine schlanke
Chosserienase zu zeichnen (deren Nasenwurzellinie, wie bei einer Bril-
le, sich immer aus den inneren Augenwinkeln ableitet und feine Nasen-
fltigel zeigt). Jean-Pierre Albert schaute mich verbliifft an, der Larm der
Gruppe verstummte. Dann erténte die laute Stimme Nicole Chosseries:
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»Aber das ist ja meine

Nase in Jean-Pierres Kopf!

Das ist ja ein Ding, jetzt :
kopiert mich der (damit -
war ich gemeint) auch

noch, na so wasl« Die

Umstehenden brachen in

lautes Lachen aus!

Der eigentliche Witz die-

ser Angelegenheit war

aber der, dass Jean-

Pierre das Modell akzep-

tierte und Nicole die

Ubernahme ihres Nasen- e
typus, nicht ohne Stolz,

gestattete. Diese Sitzung

war der Durchbruch zu

einem regen Austausch-

verfahren - der erste

wesentliche Schritt zu der

Arbeit am »Mittsommer- : ‘
nachtstraum«. Allerdings THESEUS

waren solche Vermittlun-

gen nur liber meine Modelle moglich. Die Voraussetzung fiir »Stilmi-
schungen« war das Vertrauen, das die Planesier in mich hatten und die
Anerkennung, die eine solche »Ubernahme« in ihren Augen darstellte. Zu
diesem Zeitpunkt hitte Jean-Pierre niemals eine Zeichnung direkt von
Nicole tibernommen und sie umgekehrt auch nicht. Zudem muss
erwahnt werden, dass in der ersten Phase des Projektes die Elemente
nicht beliebig unter Zverschiedenen Personen ausgetauscht werden
konnten, es musste immer eine Art »Stilvertraglichkeit« bestehen.

Die direkte Arbeit am Triptychon fand in den Ateliers statt, zu denen sich
vier bis sechs Personen zusammenfanden. Bei jeder Zusammenkunft
erzéhlte ich die »Geschichte« des »Mittsommernachtstraums« immer wie-
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der von neuem (ich hatte zu Beginn eine Zusammenfassung und Schau-
tafeln angefertigt, die den Planesiern eine Ubersicht ermoglichte), kom-
mentierte und erlduterte die Szenen, die gerade bearbeitet wurden, die
Rolle eines »Regisseurs« iibernehmend. Bei Egeus Rede ging ich von
drei, Tageszeitungen entnommenen, korrespondierenden Charakterty-
pen aus, die ich in den Stil der »klaren Linie« (ibersetzte, da die extreme
Schattenbildung dieser Zeitungsfotos die Zeichner verschreckt hétte:
Dunkelzonen in Fotos oder Bildern werden von ihnen als »undefinierte«
Bereiche abgelehnt! Die von den Planesiern angefertigten »Kopien« vari-
ierte ich in der oben beschriebenen Weise, nahm Transplantationen vor,
die in den folgenden Sitzungen zirkulierten und sich stindig verdnder-
ten, bis ich ein Resultat fiir verwendbar erkldrte und festhielt. Diese
Ergebnisse tibertrugen wir dann auf grof3e Blétter, die von Tessa mit der
Bezeichnung »Das Blatt, auf das es ankommt« versehen wurde.

Sehr unterschiedliche Zeichner ergidnzten sich in diesem Prozess, ja
tauschten sich miteinander aus, steuerten Elemente zu Modellen bei, die
sich in den Mittsommernachtstraum-Figuren zu einem geschlossenen
Ausdruck vereinigten.

Der bereits von Shakespeare »liberzeichnete« Egeus machte dabei die
radikalsten Metamorphosen durch (Seite 195).

Ich tibernahm den ersten Entwurf von Yannick als Grundmodell und
fertigte spezifisch aufbereitete »Kopien« an. Eine davon legte ich einem
»informellen« Zeichner vor, einem »Kritzler«, der »nicht einmal den
Strichmann beherrschts, aber hinreifdende und variationsreiche Schraf-
fenlagen produzierte, die ich aufrichtig bewundere. So verdanken wir
Jean-Louis den Wortqualm und einen Teil der Binnenfeldgestaltung des
Trenchcoats. Seine Zeichnungen basieren auf einem begrenzten Kon-
struktionsschema, das sich, trotz der faszinierenden Resultate, wieder-
holt, immanente Beschrankungen hat. Jedoch reagiert er auf lineare Vor-
gaben intuitiv und addquat, von personlichen Schemata abweichend. So
inspirierte ihn Yannicks Trenchcoatgeriist zu Langsschraffen, die sonst
nicht bei ihm vorkommen, deren aufschief3ende Dynamik sowohl den
monumentalen Autoritdtsanspruch als auch den explosiven Wahn der
Figur fassen. Dann der Rhythmuswechsel zu den sich verdichtenden, zir-
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kulierenden Kringeln, die von der Mundpartie ausgehen, ohne die Figur
zu verdecken. Hier ist Jean-Louis in seiner Doméne, denn so erschlief3t
er normalerweise den Blattraum. Es lag daher nahe, ihm die Rede des
Egeus anzuvertrauen.

Hinzu kamen dann Pascals kaum sichtbaren »Nachzeichnungen«. Pascal
beherrscht zwar den Strichmann, hat aber eine Vorliebe fiir das sorgfal-
tige, akribische Nachzeichnen von Modellen, unter Zuhilfenahme von
Buntstiften. Er zieht die von mir vorgezeichneten Linien der Figuren
nach, tibersetzt sie in seinen Strich, eignet sie sich an. An diese minima-
le Geste bindet sich Pascals emotionaler Bezug zu dem von ihm ausge-
wdhlten Vor-Bild, das er zuvor ausgiebig betrachtet und in einer rudi-
mentdren Sprache begeistert kommentiert hat. So liegt bei der gelb
nachgezogenen Konturlinie des Demetrius (Seite 193) die Bedeutung
nicht in erster Linie im reflektierenden Mondlicht, sondern darin, wie
diese Linie gezogen wurde: vorsichtig und z6gernd. Hier, wie bei den
Schraffenfeldern, gilt das Gleiche: sie sind in erster Linie intentionsgela-
dene graphische Muster, ein intensives Strichbild und erst an zweiter
Stelle eine Farbgebung!

Man kann an diesen wenigen Beispielen bereits deutlich erkennen, wel-
che Dimension unsere gemeinschaftliche Arbeit, unser »Stilaustausche
angenommen hatte.

Die scheinbar uniiberwindlichen Anfangsschwierigkeiten, der »nattir-
liche« Abschottungsreflex der Beteiligten, konnte durch eine List zwar
nicht iberwunden, aber doch effektiv tiberbriickt werden: ein unfreiwil-
liger, zufélliger Austausch verwandelte sich in einen regelrechten Stil-
kreislauf. Ich moéchte an dieser Stelle noch auf eine Eigenart unseres Pro-
jektes hinweisen. Angesichts der zahlreichen Zeichnungen, der von
verschiedenen Personen immer wieder iiberarbeiteten Modelle, die seit
1997 im Umlauf sind, kann man durchaus von einem Gruppenstil spre-
chen. Ein Phdnomen, das in der mir zugédnglichen Literatur Giber geistes-
krankes Schaffen nicht erwdhnt wird, was moglicherweise an einem
kunsthistorischen Blick liegt, der sich, unter umgekehrten Vorzeichen,
am Kiinstlerbild des 19. Jahrhunderts orientiert.
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Als wir den Zyklus im Centre d'Art Contemporain von Castres ausstell-
ten, waren die anwesenden Zeichner nicht nur iiber den Erfolg ihrer
Arbeit beim Publikum entziickt, sondern sie haben erstmals ihre eigene
Ausdruckweise bewusst wahrgenommen und akzeptiert. Zum ersten Mal
auch erlebte ich es, dass sie, wie Kunstkenner, untereinander ihre Arbei-
ten besprachen! Daher stellte ich in einer kleinen, ausschlief3lich an sie
gerichteten Rede vor allem den gemeinschaftlichen Aspekt der Arbeiten,
die Uberlappungen, die Interferenzen heraus und erntete ihren euphori-
schen Applaus. Ein Applaus, der ihnen selbst galt.

PS: Abschlief3end noch paar erlduternde Sitze zu den Rahmenbedin-
gungen des Projektes. Ich bin freischaffender Kiinstler, Zeichner. Seit
etwa fliinfzehn Jahren lebe ich in Siidfrankreich, seit sieben Jahren
arbeite ich mit dem Zentrum fiir zeitgenossische Kunst in Castres
zusammen. Von diesen Zentren, die im Rahmen der »Dezentralisie-
rung« zu Anfang der 80er Jahre gegriindet wurden, gibt es inzwischen
etwa dreiflig, die iber ganz Frankreich verteilt sind. Ihre Finanzie-
rung teilen sich der Staat, die Region, das Departement und die
Kommune. Ihr Auftrag ist es, zeitgendssische Kunst einem breiten
Publikum zu vermitteln. Aus diesem Grund werden Kiinstler heran-
gezogen, die gehalten sind, ihren kreativen Elan in konkrete Projekt-
vorschlidge umzusetzen, die Schaffensprozesse den Beteiligten direkt
zu veranschaulichen, eine Art praktizierter »sozialer Skulptur«, eine
»parallele Padagogik«, die Nischen schafft.

PPS: Die an dem beschriebenen Triptychon beteiligten Kiinstlerinnen
und Kiinstler sind: ELISABETH CUENOT, YANNICK LAUVERGEAT, JEAN-
Louis ASSEMAT, OLIVIER BOUCHERY, JEAN-PIERRE ALBERT, PASCAL
TOURNAY und CLAUDE CARRIERE.
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Heino Bartling

Ein Bericht

a«, sagte die Substanz und entfaltete ihre kréftigende und aufbauen-
J de Wirkung.

»Ich bin weder weif3 noch schwarz - weder in Kartons noch als
Tablette oder Tropfen zu bekommen.«

Herr L. dachte lange dariiber nach. Es konnte natiirlich gut sein, dass
Unwissenheit mehr ist. Nach langem Uberlegen »komme ich¢, so wortlich
zitiert, »zu dem Resultat, dass es sich um ein Equilibrium handelt.«

Der Wissenschaftliche Beirat dachte ebenfalls lange dariiber nach.

Was es aber ist, dies Equilibrium, weif3 man nicht.

»Ich kann IThnen zugute halten, dass Sie an der Substanz sparen.«
Punkt 1 gebilligt.

Im Interesse der Allgemeinheit wurde auf weitere Experimente verzich-
tet.

Es war, so L. B., natiirlich richtig, dass die Schuldfrage offen blieb.

Der Ingwer ist eine Wurzel, im Allgemeinen gut fiir einen schwachen
Magen. Gut auch bei Aerophagie und Sodbrennen.
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»Zusammenfassend bemerkt«, so der behandelnde Arzt, »nichts von
Bedeutung.
Weder dies noch jenes - nichts von Bedeutung.«

2. Abschnitt

Ich fragte Ihn daraufhin, einige Zeit nach der Beurteilung des Zeitinter-
valls 02, ob er noch einen Sinn fiir mich erkennen koénne.

»Herr Kaiser als Interims-Regierer wird dies zu gegebener Zeit, eben -
, eben, liberpriifen.«

Da die Stunden-Uhr schon fiir den ndchsten Besuch feststand, wurde
ich mit einem Kompliment {iber mein gutes Aussehen hinausbegleitet
und entlassen.

Acht Tage spéter litt L. B. unter entsetzlichen Depressionen.

»Warum hast Du es nicht gesagt, wie Dir zumute ist?« - sagte sie.

»Er hat doch keine Zeit, und wie soll er es denn auch verstehen??« —

Wiederum wurde ein Konsil anberaumt.
Punkt 2

Das Alter fiir einen neuen Beruf ist iberschritten, lautet die Beurteilung
des NKWD.

Punkt 3
Man war nicht froh damit. Die Zeit wird das Ubrige tun, heilend.
Punkt 5

Nochmals.
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Alfons Satz

Kiel
Ostersonntag 2001

Mit Medikament Mensch

Er sagt: Medikamente sind teurer als Menschen
und geht... Pischen?

Ja, ich hore es platschern

Ruhe, Musik ist aus

Er spiilt...

Stille

nur das Klappern der Maschine

Worauf willst Du hinaus?

Drauf3en Autos

Irgendetwas stimmt nicht.

Ich kann es nicht so stehen lassen
Ist es denn alles Unfug, was wir machen?
Kennt jemand-den-h6éheren-Sinn?
Ich gucke Thn an

er seufzt

Mag er mich wirklich?

Mir wird Heif3

Ich 6ffne die Tir zum Balkon
kalte Luft

Tut gut

Was findet er an mir?
ER ist fast jeden Tag hier

ER sagt was
hore Tatiitata
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Weifd nicht mehr, wo ich bin
Vogel

Schaue nach Draufden

Ein Notarztwagen

Die tun weh

Wozu?

Unruhig und aufgeregt

sagt der Krankenpfleger,

als ich frage,

ob ich sehr aggressiv sei.

Das ist ein Roman, denke ich jetzt,

der in mir ablauft.

Unruhig und aufgeregt auf Stufe

89 bei einer Skala bis 10.

Ich bin verdutzt.

Beim Gehen sage ich: Ich krieg

das ja selbst nicht mit.

Vor der Tir kommt es dann heraus.
Was nachts los war.

Er hatte davon gehort: natiirlich Aggression.
Ich hatte gedacht: ich »muss« irgendeine
vergewaltigen...

Ich hatte dann geweint, als ich es

der Nachtwache erzihlte. Und dachte
und schrie weinend: Nimmt mich mal
jemand in den Arm.

Wiederholte weinend und jammernd den Satz.
Und sah mich um.
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Jurgen Landt

Schattenpraxis

nackt auf seiner Bettkante und ging ran: »Hallo?« »Kannst du wie-
der nicht schlafen?«, fragte eine Frauenstimme, und bevor der
Mann Ja sagen konnte, legte die Frau auf. Der Mann setzte sich erneut
auf die Bettkante und dachte iiber die acht krummen, irgendwann mal in
die Wand geschlagenen Négel nach, machte sich lang und knipste das
Licht aus. Es ging nicht. Er konnte wie immer nicht schlafen, machte das
Schlafzimmer wieder hell und schnappte sich etwas zum Lesen. Egal,
Hauptsache irgendwas blédttern, dachte er, doch er kam nicht zum Blat-
tern, ging zum klingelnden Telefon und fragte: »Hallo?« »Du kannst nie
nachts schlafen, nicht wahr? Immer sehe ich dein Licht an- und dein
Licht ausgehen, und hinter den steifen Stoffvorhdngen durchs Schlafzim-
merlicht deinen wandernden und oft erstarrten Schatten. Du bist ein-
sam.« Die Frau legte auf. Der Mann 16schte das Licht, schob die ewig her-
untergelassenen Stoffjalousien einen Spalt beiseite und schaute auf den
gegeniiberliegenden Block. Kein Licht in irgendeinem Fenster, kein
Nichts. Der Mann knipste die Lampe wieder an und ging einen Raum
weiter.
Er wartete, und als der Apparat klingelte, sprang er sofort ran: »Ja, ich
bin einsam, ich brauch Zartlichkeit, Liebe, Geborgenheit, Zweisamphilo-
sophiekeit, Lippenzusammenpressung, Mannfraukopfhaarzusammen-

Das Telefon klingelte. Es war gegen 3.00 Uhr nachts. Der Mann saf3
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verknotung, Zweigeschlechtstextilverndhung, Hautiiberlappungsabrieb
und niemals Zank, horst du, Vierohrreibung, Bauchnabeliiberdeckungs-
schuppern, Augenbrauenverknotungsziehen, horst du, aber niemals ...«,
der Mann stockte und horte in den Horer. Die Frau war nicht mehr dran.
Der Mann rannte ins Schlafzimmer, sprang aufs Bett und lief3 seinen
Schatten tanzen.

Das Telefon klingelte.

Der Mann horte auf zu springen und keuchte zuriick ans Telefon:

»HOrst du, all das, wenn du zu mir ritberkommst! Und tibrigens hab ich
'ne Geheimnummer! Woher hast du meine Nummer!?«, fragte der Mann.

»nJeder Mensch hat auch ein Recht auf Geheimnisse«, antwortete die
Frau.

Die Frau ist bei der Deutschen Telekom in der Inlandsauskunft!,
durchstromte es seinen Kopf.

»Was machst du beruflich?«, fragte der Mann.

»Schlaf gut«, antwortete die Frau und legte auf.

Gegen Mittag betrachtete der Mann den Wohnblock gegeniiber seines

Schlafzimmers. Er zdhlte 124 Fenster, davon 40 mit Balkons davor.

Nichts. Nichts Verdachtiges war zu sehen.

Ein paar Leute rauchten auf ihren Balkons, aus ein paar Fenstern hin-
gen Staubtiicher an wedelnden Armen.

Der Mann dachte: Wo mag sie blof3 stecken!?, steckte sich selber etwas
zum Rauchen in den Mund, pustete ein paar Staubmdéuse auf seinem
Fensterbrett in die Hohe, beobachtete ihren schwebenden Rieselflug in
Richtung seines Bettes, sah den Staub sich niederlegen, und dabei blieb
es auch. |
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Marina Schnurre

Der Mann

eck des Nachbarhauses. Diesmal hatte die Frau den Vorhang wie-

der nicht zugezogen, so dass er einen grof3en Teil des Zimmers
tiberblicken konnte. An der Wand stand eine braune Anrichte. Die lang-
liche Kristallschale auf der linken Seite war mit Obst gefiillt, er konnte
nicht unterscheiden, ob es Apfel oder Birnen waren. Das Bild im ovalen
Rahmen sah er nur zu einem Drittel. Als er vorsichtig seine Brille aus der
Innentasche der Jacke hervorzog, verschwamm es zu einem Gewirr bun-
ter Flecken. Der runde Tisch in der Mitte war mit einem griin gemuster-
ten Tuch bedeckt und neben der Kanne lag eine aufgeschlagene Zeitung.
Die vier Stiihle hatten hohe geschnitzte Lehnen und auf einem von ihnen
lag ein dunkles Kissen. Das Kissen bewegte sich und sprang vorsichtig
zwischen das Geschirr, da sah er, dass es eine Katze war. Die Frau trat in
den Lichtschein und schob mit einer entschiedenen Bewegung das Tier
vom Tisch. Heute trug sie nur ein lachsfarbenes Unterkleid mit schmalen
Tragern. Als sie sich vorbeugte, um die Zeitung zusammenzulegen, stell-
te er sich den Ansatz ihrer Briiste vor. Sie hatte schmale Schultern, da-
raus schloss er, dass auch ihr Busen klein sein miisste. Er mochte Frau-
en mit kleinen Briisten. Die Frau hob den Kopf und drehte das Gesicht
in seine Richtung. Er schob den Strauf3, den er mitgebracht hatte, dich-
ter an die Scheibe, so dass sie die Bliiten besser sehen konnte. Das leise

Der Mann stand am Fenster und starrte in das hell erleuchtete Vier-
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Stohnen in seinem Ricken lief3 ihn zusammenfahren. Seinen Bauch
gegen den kalten Stein der Fensterbank gepresst, blieb er noch einen
Augenblick stehen, und erst als er den Schmerz unterhalb seines Nabels
spiirte, drehte er sich um. Ellis Kopf war zur Seite gerollt, aus ihrem ge6ff-
neten Mund floss ein Speichelfaden auf das kleine blaue Kissen, das er
ihr am Mittwoch gekauft hatte.

Widerwillig riss er sich vom Fenster los und setzte sich auf den Stuhl,
den ihm die Schwester vorhin neben das Bett gestellt hatte. Er betrach-
tete eingehend seine auf den Knien liegenden Hdnde, dann suchte er in
der Hosentasche nach einem Taschentuch, um ihr iber den Mund zu
wischen. Sie murmelte seinen Namen, doch als er sich {iber sie beugte,
verstand er nicht, was sie ihm sagen wollte. Elli stohnte und schloss die
Augen. Er zog ihr den Kragen gerade und stellte sich wieder ans Fenster.
Diesmal saf3 die Frau auf dem Stuhl, auf dem vorhin die Katze gekauert
hatte. Sie hatte den Kopf in die aufgestiitzten Arme gelegt und schaute
ihn an. Er zog eine Blume aus dem Strauf3 und fuhr damit mehrmals Giber
die Scheibe. »Karly, fliisterte Elli, »Karl.« Als er sich langsam umdrehte,
versuchte sie sich aufzurichten, atmete {iberraschend laut aus und fiel
mit einem japsenden Gerdusch aufs Bett zuriick. Sie verdrehte die Augen
und erstarrte mitten in der Bewegung. Karl trat ans Bett. Er schaute einen
Augenblick auf Ellis offenen Mund, dann presste er ihr die Lippen
zusammen, legte die Arme dicht neben den Kérper mit den Handflachen
nach oben aufs Laken, zog die Decke bis unters Kinn und stellte den
Stuhl wieder ordentlich an den Tisch. Dann ging er ans Fenster. Die Frau
safd immer noch da, sie hatte jetzt den Kopf zur Seite geneigt und ein
Mann, nur mit einem Unterhemd bekleidet, beugte sich Gber ihre Schul-
ter. Karl fing an zu weinen. |
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Ralf Schwob

Vera kocht Abendessen’

Doch so sehr sie sich auch bemiiht, die Einbaufront bleibt eindi-
mensional. Platt und flach. Spiile, Schrianke, Kochfeld, Kihl- und
Gefrierschrank, Mikrowelle - alles nur Oberflache. Die richtige Einbau-
kiiche ist weg und stattdessen hat da jemand eine Fototapete hingeklebt,
auf der ihre Einbaukiiche abgebildet ist. Ist ja irre, denkt Vera, geht einen
Schritt auf die Tapete zu und merkt, dass es doch ihre dreidimensionale
alte Einbauktiche ist. Schade eigentlich. Vera dreht der Kiichenfront den
Riicken zu - ob es sich vielleicht wieder verdndert, wenn sie einen
Moment nicht hinsieht? Ha! Ruckartig fahrt sie herum, um die Kiiche bei
ihrer Verwandlung zu ertappen. Alles in Ordnung, die Kiiche bleibt so
langweilig normal wie jeden Abend, wenn sie fiir sich und Harald kocht.
Genauso zweckmdifdig wie jeden Mittag, wenn sie vor dem Spatdienst
etwas kocht, das Harald sich abends aufwdrmen kann. Na, manchmal
holt er sich Pizza.
Auf dem Kiichentisch stehen noch die vollen Einkaufstiiten. Voll mit
dem Abendessen, das sie noch kochen muss. Es ist schon spéat, Harald
kommt bald nach Hause. Vera hat ihr komisches Erlebnis bei Hedwigs

v era steht in ihrer Kiiche und versucht hinter die Dinge zu sehen.

1 Bei diesem Text handelt es sich um ein Kapitel aus dem Romanmanuskript »Wech-
selwirkungen« des Autors.
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Abschied vor ein paar Tagen fast schon vergessen. Uberspannt, einfach
ein bisschen liberspannt, hat sie sich gesagt, eine halbe Stunde geschla-
fen und sich verboten, weiter dariiber nachzudenken. Das kann ja sein,
dass man sich mal nicht gut fiihlt und komisch reagiert. Auf was eigent-
lich? Die Arbeit auf der Krebsstation ist schon anstrengend, immer nur
Patienten mit bosartigen Tumoren, viele hoffnungslose Fille, Elend,
Siechtum. Aber damit konnte sie bisher immer gut umgehen, kein Grund,
jetzt auf einmal durchzudrehen. Wenn ein Patient auf Station stirbt, dann
ist das meistens eine Erlosung fiir ihn, sie hat das immer gut verkraftet.
So richtig traurig war sie bei einem Exitus schon lange nicht mehr. Man
kann halt nicht mit jedem mitleiden und mitsterben.

Trotzdem ist Vera traurig. Nur ist sie nicht wegen des Sterbens und Lei-
dens auf ihrer Station traurig, meint sie. Was sie wirklich traurig macht,
sind die vollen Einkaufstaschen, fiihlt sie. Als sie ihre Einkdufe auspackt,
wird sie noch trauriger. Die groben Bratwiirste, die Harald so gerne mag,
machen sie traurig. Das Sauerkraut in der Dose war im Angebot. Die Kar-
toffeln sind vom Bauern. Eis zum Nachtisch. Ein paar Sifdigkeiten, die
Fernsehzeitschrift fiir die ndchste Woche. Das alles liegt vor ihr auf dem
Kichentisch und macht sie traurig. Unendlich traurig. So sitzt sie vor
ihren Einkdufen, ist den Trdnen nahe, aber nur nahe, denn wegen Wiir-
sten, Sauerkraut, Kartoffeln, Eis und Fernsehzeitschriften zu weinen, das
hief3e...

Vor der Tiir hantiert jemand mit einem Schliissel. Harald kommt nach
Hause. Mein Gott, schon so spét, und sie hat noch nichts gekocht. Harald
lasst im Flur seine Tasche fallen, dann steht er vor ihr in der Kiiche.
Harald noch im Blaumann, Dreck unter den Fingernédgeln. Er kommt zu
ihr an den Tisch, sein Gesicht kommt ihr ganz nah, ein Bier hat er wohl
schon getrunken mit seinen Kollegen, Harald schmatzt bitteren Ge-
schmack auf ihre bebenden Lippen. Was wird er jetzt wohl sagen? Jetzt,
wo sie so traurig ist und nichts gekocht hat. Harald sieht die Bratwiirste,
die Kartoffeln, das Sauerkraut. Er nimmt sich die Fernsehzeitschrift vom
Tisch, blattert darin, sieht seine Frau an.

»Was’'n los?«
»Harald...«
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»Schlechten Tag gehabt, hm?«

»Harald...«

»Kannst Du mir ja beim Essen erzdhlen«, sagt Harald, ohne von der
Zeitschrift aufzusehen, und geht ins Bad. Vera glotzt gebannt auf die Brat-
wirste. Dann fangt sie an zu kochen.

Harald verdriickt eine Wurst nach der anderen und trinkt Bier. Vera sto-
chert verlegen im Sauerkraut auf ihrem Teller. Harald erzdhlt von der
Werkstatt, elende Schinderei fiir die paar Mark, Ende des Monats muss
er auf Montage, ist er ein paar Tage weg. Vera ist jetzt schon weg, nur
Harald merkt es nicht. Sie sitzt tief in sich und will da raus, weil es da so
dunkel ist und kalt. Sie muss Harald um Hilfe bitten, aber sie weifd nicht,
wie. Ganz Kklein ist Vera, ihre Stimme ist auch ganz klein, ganz leise, sie
muss schreien, damit Harald sie hort.

»Ach, Harald...«, schreit Vera aus ihrem Loch, doch oben kommt der
Schrei kaum an.

»Hast Du was gesagt? Was ist denn eigentlich los heute, Schatz?«, fragt
ihr Mann, den Mund voll mit grober Bratwurst und zerkauten Kartoffeln.
»Isch dir nich gut oder wasch?«

»Mir ist nicht gut. Ich bin so...s0...«

))Na?«

»S0...«

Harald kratzt die letzten Reste vom Teller, dann macht er sich tiber das
Eis her. Vera verfolgt jede seiner Bewegungen. Loffelweise schiebt sich
der Mann Vanilleeis in den Mund, ein bisschen davon bleibt jedesmal an
seinem Oberlippenbart hingen. Vera rdumt schnell ihren vollen Teller
ab und stellt ihn in die Spiile. Sie wundert sich, dass der Teller dort ste-
hen bleibt, in der Fototapete, die so aussieht wie ihre Einbaukiiche.

»Weifdte was, Schatz?«

»Ja, was?« Vera dreht sich schnell von der Fototapete weg zu ihrem
Mann.

»Ich glaube«, sagt der, leckt sich das Eis aus dem Bart und grinst, »wir
beide gehen heute friih ins Bett, das wird dich entspannen.«

Vera sitzt ganz tief in sich drin, als der Mann auf sie zukommt und sie
bei den Hiiften an sich zieht. Sie l4sst es zu, dass er mit seiner kalten, sei-

2192



ner Vanilleeis kalten Zunge, in ihrem Ohr herumfdhrt und dabei stohnt.
Sie dreht den Kopf zur Fototapete, als sie etwas Hartes spiirt, und wird
selbst ganz hart und steif. In der Tapete sieht sie ihren Teller mit der gro-
ben Bratwurst, die dreidimensional aus der flachen Tapete herausragt.
Der Mann hort auf und glotzt sie bléde an.

»Ja, was is jetzt? Sei doch nich so stur, wird dir gut tun.«

»Harald, mir ist einfach so...«

»Ja sag schon, was los is? Ich will dir ja blofd was Gutes tun, Schatzi.«

»Mir ist so anders...«, presst Vera noch hervor, dann lasst der Ent-
tduschte von ihr ab und geht ins Wohnzimmer. »Dann eben nich.«

Vera macht den Abwasch. Die Kiiche ist wieder dreidimensional. Im
Wohnzimmer lauft der Fernseher.

Adelbert Natorp

wie zueinander sprechen

wenn stumm die beriihrung der korper
nirgends ist jemand

ich greife in wasser

das platschert ein wenig
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DER ANDERE

DER AN RE

HArTWIG HANSEN: Buchobjekt »Der Andere«
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Nein, er konnte auf ibre Frage nicht ligen.

Beide lachten,
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Felicia Leonie Bachmann

Wir haben uns dann
schweigen lassen

nen Mann bin ich los. Zum Gliick. Waren wir noch ldnger zusammen

geblieben, ich sage Ihnen: Es hitte bestimmt noch ein Ungliick gege-
ben! Dabei waren unsere zehn gemeinsamen Jahre goldige Zeiten - aber
nur dann, wenn man sich an das alte Sprichwort hélt: Reden ist Silber -
Schweigen ist Gold.

-I-ja, ich habe dann also mein Scheidungsurteil in den Handen. Mei-

Ich werde das von Anfang an erkldren. Ein grof3er Redner ist mein Mann
nidmlich nie gewesen. Dabei heifdt er Sigmund. Sigmund - dieser Name
ist der glatte Hohn fiir einen Menschen, der offensichtlich nicht {iber
einen Mund verfligte. Schweighart wire da passender gewesen.

Anfangs dachte ich noch, ich kénne ihn umkrempeln. Dachte, er sei blof3
schiichtern. Aber die Jahre gingen dahin, und ich musste ihm trotzdem
noch jedes Wort einzeln aus der Nase ziehen. Vielleicht war es mein Ehr-
geiz, der mich in die Arme dieses Unmiindigen trieb. Es reizte mich, ihn
zum Reden zu bringen. Kiissen konnte er ja sehr gut. Das hat mich als
junge Frau schon sehr beeindruckt. Hinzu kam mein Jagdtrieb, meine
Neugier. Ich wollte wohl wissen, was ihm sonst noch so auf der Zunge
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lag. Wollte ihm Sétze abjagen und Worte erlegen. Aber meine Beute blieb
gering. Dabei wollte ich doch so gerne wissen, was sich hinter diesen
ganzen »Hms«, »Joas«, »Nnns« und »Oochs« verbergen mochte. Nun, an
dieser Aufgabe bin ich gescheitert. Mich wundert ja heute noch, wie er
das Ja-Wort vor dem Traualtar zustande gebracht hat.

Schon am Anfang hing der Himmel {iber uns voller - Schweigen! Wir ver-
suchten es ohne Sprechen und wollten uns jeden Wunsch von den
Augen ablesen. So facettenreich hat bestimmt noch kein Paar miteinan-
der geschwiegen. Ein kunstpausiges »Das Beste kommt noch«Schwei-
gen, ein triumphierendes »Ich hab’s doch gewusst«Schweigen, ein gerdu-
spertes »Ich weify nicht weiter«Schweigen, ein hinter der Zeitung
verstecktes »Ich hab jetzt keine Lust«-Schweigen, ein vorwurfsvolles
»Kopfschmerz«Schweigen und ein wiitend mit den Tiiren knallendes
»Geh mir aus den Augen!«-Schweigen. Kein Wort von uns hétte die ver-
schiedenen Stimmungen besser ausdriicken konnen. Und trotzdem war
ich es irgendwann leid - dieses Schweigen fiir jede Tonart! Unsere Sze-
nen einer Ehe hétte man als Pantomime inszenieren miissen. Text gab es
einfach nicht. Ein Drehbuch ohne Worte. Die Regieanweisungen bestan-
den aus gut einstudierten Gesten und Sigmunds viel - nein, alles - oder
nichts sagendem Mienenspiel. Wenn er sich denn mal dem Rest der Welt
mitteilen wollte, fungierte ich als seine Ubersetzerin. Aber meistens sig-
nalisierten seine zusammengezogenen Augenbrauen nur einen Zustand:
Silencium!

Als ich meiner Mutter mein Leid klagte, hat sie mich nicht verstanden.
Sie war der Auffassung, ich hitte mit Sigmund das grof3e Los gezogen.
»Ja«, entgegnete ich resigniert, »und zwar das grofde Sprach-Los!« Meine
Mutter sagte nur: »Kind, sei froh, dass dein Mann kein Maulheld ist.« Wo-
raufhin ich sagte: »\Mein Mann ist ein Maulheld - weil er immer blof3 das
Maul héltl« Aber das konnte, wie gesagt, meine Mutter nicht verstehen,
weil sie sowieso niemanden aussprechen ldsst. Mein Bruder hat die Tra-
gik eher begriffen und gleich nach der Hochzeit gefragt, ob er denn nun
mit Sigmund verschwaégert, verschweigert oder gar verschwiegen sei.
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Das Schicksal nahm seinen Lauf. Neben Beruf, Eheleben und Haushalt
versuchte ich weiterhin, Sigmund zum Sprechen zu bewegen. Aber der
fiirchtete sich auch nach der Hochzeit vor dem Verlust seiner verbalen
Jungfraulichkeit. Wir bekamen zwei Kinder - die hatten alle beide Miin-
der und gebrauchten sie auch - Gott sei Dank! Mein Mann hat mit ihnen
gebastelt oder ist mit ihnen zum Angeln gegangen. Klar, das waren alles
Tatigkeiten, bei denen man nicht viel reden muss. Aber wehe, es gab
Arger in der Schule. Ein gutes Wort fiir die beiden einlegen - ein viterli-
ches Machtwort sprechen? Vergessen Sie’s, da musste ich ran! Unstim-
migkeiten gab es selten. Als sich die Kinder ein Haustier wiinschten,
schenkte er ihnen einen Goldfisch. - Ich besorgte einen sprechenden
Papagei. Ein Mann - ein Wort! Er blieb bei der Devise. Hétte auch ich
mich daran gehalten, hatte ich zehn Manner haben miissen, um einen
vollstdndigen Satz héren zu konnen.

Ich kompensierte die Schweigsamkeit meines Mannes mit Kaffeeklatsch
und Fernseh-Talkshows. Dabei wurde ich immer dicker, weil ich nach
dem Motto lebte: Bonbons statt Bonmots. Mein Redebediirfnis wurde
immer grofder. Neben »Talk um Mitternacht« wurde »Das Wort zum Sonn-
tag« meine erklirte Lieblingssendung. Ich hing anderen Menschen {6rm-
lich an den Lippen. Ich besuchte die Selbsthilfegruppe »Die einsamen
Engelszungen«. Aber auch das hat nichts geholfen. Ich dachte schlie?-
lich, ich wiirde verriickt: habe nachts von tiberdimensionalen Maulkor-
ben und lebenslidnglichen Schweige-Meditationen getrdumt und bin
schweifdgebadet aufgewacht.

Lange konnte das nicht mehr gut gehen. Das war klar. Manchmal malte
ich mir aus, wie ich ihn umbringen wiirde. Fesseln und totreden! Ich
wollte mich auch mit ihm duellieren. Wahl der Waffen: die Dialektik. Die
alten Philosophen sollten ihm den Todesstof3 versetzen! Er hitte sich bei
der Wahl der Waffen bestimmt fiir einen Schweigemarsch entschieden.
Doch ich wusste, es war sinnlos. Diesen Lippen wiirde auch im Tod kein
Wort entschliipfen. Noch nicht einmal ein Sterbens-Wortchen!
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Aber es kam anders. Sigmund verdnderte sich zusehends. Nicht etwa,
dass er angefangen hdétte, mit mir zu reden. Aber seine gesamte Korper-
sprache verriet mir, dass etwas nicht stimmte. Diese zu beobachten, da-
rin war ich ja geiibt. AuRerdem achtete er wieder mehr auf sein AuReres,
benutzte ein teures Rasierwasser und schwieg auf eine neue, sehr ener-
giegeladene Art und Weise.

Irgendwann habe ich sie dann zusammen gesehen. Es hat mich nicht
so sehr gestort, dass sie jlinger war als ich. Aber diesen eisernen Schwei-
ger Arm in Arm mit dieser Frau zu sehen und zu horen, wie er wie ein
Wasserfall redete, verletzte mich zutiefst und machte mich so wiitend!
Wie hatte diese Person es geschafft, dass Sigmund sein Schweigegeliibde
brach? Welche logopddischen Zaubersifte hatte sie ihm eingefl6f3t, um
ihm die Zunge zu l6sen? Ich stellte ihn zur Rede - was natiirlich zwek-
klos war. Da war er wieder ganz der Alte. Mir platzte der Kragen und ich
briillte ihn an: »Wie lange geht das schon mit euch? Seit wann redet ihr
miteinander?« Die Frau guckte erst betreten, dann verdutzt. Sie konnte ja
nicht wissen, dass ich sie in erster Linie als Zungen-, denn als Ehebre-
cherin auf frischer Tat ertappt hatte. Und er war in doppelt und dreifa-
cher Weise wortbriichig geworden. Danach haben wir uns schweigen las-
sen.

Als ich dem Richter erklirte, unsere Ehe sei nichts-sagend gewesen, hat
der die Tragweite der Zerriittung nicht nachvollziehen kénnen. Als Sig-
mund einen vollstindigen Satz herausbrachte, ndmlich, es tite ihm Leid,
meinte der Richter, dass sich das nicht nur nach einem Lippenbekennt-
nis anhoren wiirde. Ich hitte friiher viel um solche Lippenbekenntnisse
gegeben, aber jetzt war es zu spit. Wenn wir nur die Hélfte von dem aus-
gesprochen hétten, was wir uns im Laufe der Zeit an den Kopf geschwie-
gen haben ... oh, Mann!

Die Scheidung ist rechtskraftig. Seit einiger Zeit bin ich mit Max zusam-
men. Er arbeitet in einer Reederei, was mir von Anfang an irgendwie
sympathisch war. Seine Ausdrucksweise ist ja manchmal etwas ungeho-
belt und kréaftig. Aber die Zeiten, wo ich jedes Wort auf die Goldwaage
legen musste, sind ja zum Gliick vorbei!
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Psychose und
Partnerschaft

Psychiatrien und psychische Krankhei-
ten schrecken viele Menschen, die nie
Kontakt dazu hatten, ab. Alles ist so
fremd, so anders und geheimnisvoll, so
unberechenbar. Wie soll man mit jeman-
dem umgehen, der eine Psychose hat,
der dann nicht »normal« ist? Was, wenn
derjenige auch noch der eigene Lebens-
partner ist, der scheinbar vollig iiberra-
schend erkrankt.

In dem Ratgeber »Psychose und Part-
nerschaft« geben Helene und Hubert
Beitler umfassend Ratschlége und Hilfe-
stellungen zum Thema. Als Selbstbetrof-
fene haben sie in vielen Jahren Erfah-
rungen im Umgang miteinander vor,
wiahrend und nach einer Psychose-Krise
gesammelt und wollen anderen Mut ma-
chen, auch schwere Zeiten gemeinsam

durchzustehen. Psychische Erkrankun-
gen miissen kein Hinderungsgrund fiir
eine gut funktionierende Partnerschaft
sein - auch wenn die Krankheitsphasen
anstrengend und kréftezehrend sind und
es danach gilt, Verletzungen, die in der
Zeit entstanden sind, aufzuarbeiten.

Der Laie bekommt durch die Beschrei-
bung der Krankheit eine Vorstellung, wie
es dem Erkrankten wihrend einer
Psychose ergeht und wie dessen Verhal-
ten auf seine Umgebung wirkt. Er er-
fahrt, welche Probleme auftauchen kon-
nen und welche Reaktionen es darauf
gibt, was dem Kranken gut tut. In den
einzelnen, in sich abgeschlossenen Kapi-
teln gibt das Autorenpaar auBerdem
Tipps zu Frithwarnzeichen, Kommunika-
tion, Umgang mit Psychopharmaka, Kri-
senbegleitung, Sexualitit sowie zum Um-
gang mit Kindern und Nachbarn. Dabei
wird auch deutlich, wie eine psychoti-
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sche Krise auch im héauslichen Rahmen
durchzustehen ist, ohne dabei die Psy-
chiatrie zu verteufeln. Der zweite Teil
des Buchs befasst sich dann ausfiihrlich
mit dem Zusammenleben. Es gibt wichti-
ge Hinweise und Ratschlége fiir eine ge-
lingende Partnerschaft.

Helene Beitler studierte Philosophie,
freie Grafik und Sozialarbeit und ist Mit-
glied im Bundesverband Psychiatrie-Er-
fahrener. Hubert Beitler ist Diplom-Inge-
nieur und in der PKW-Entwicklung einer
grolen Automobilfirma titig. Sie sind
seit 1981 verheiratet und haben zwei S6h-
ne. Im November 2001 war das Ehepaar
in der Sendung »Fliege« in der ARD zum
Thema zu sehen.

Der Ratgeber »Psychose und Partner-
schaft« wendet sich nicht nur an Paare,
sondern auch an erkrankte Singles, die
nicht linger allein leben wollen und
Tipps fiir eine Partnerschaft suchen, und
an Menschen, die vielleicht eine Bezie-
hung zu einem Erkrankten aufnehmen
mochten. Auflerdem bietet das Buch
interessante Gesichtspunkte fiir profes-
sionelle Helfer: Wie wirkt ein Klinikauf-
enthalt auf Patienten, wie empfinden sie
den Umgang mit ihnen und was wiin-
schen sich Erkrankte wahrend ihrer Kri-
se? Ein Ratgeber, der gut zu lesen ist, ver-
stindlich die Zusammenhénge erklart,
die rein medizinische Sichtweise hinter-
fragt und zu menschlicherem Umgang
auffordert. Christina Senger

HELENE UND HUBERT BEITLER: Psychose und Part-
nerschaft. Bonn, Psychiatrie-Verlag, 2000, 150 Sei-
ten, 12,90 ,- Euro.

~_Saturns Schatten

e —U
In einer Zeit, in der durch Depressionen
so viele Menschen verloschen und sich
selbst durchstreichen, dass man ohne
falsche Bescheidenheit von einer Seuche
sprechen kann, gibt es zwangslaufig vie-
le Biicher iiber Depressionen. Einige die-
ser Biicher sind von jener gelehrten Fi-
nesse und in einer Art Geheimschrift
verfasst, dass sie von Leuten mit durch-
schnittlicher Intelligenz kaum verstan-
den werden konnen. Andere gehen iiber
gut gemeinte Ratgeber kaum hinaus.
Wiederum andere sind mehr oder weni-
ger gute Selbstbeschreibungen depressi-
ver Menschen, die uns ihren person-
lichen Weg in die Depression hinein und
aus ihr hinaus erzédhlen. Ganz zu schwei-
gen von diesem Zeug, das aus dem Ak-
tionsradius der New Age- Gurus in Form
von Biichern, Kassetten, Videos und Wo-
chenendseminaren seinen Weg zu uns
sucht. Als Betroffener, der man so pro-
biert, seiner Erkrankung einsichtsvoll
und mit dem notigen Maf} an Kiihnheit
zu begegnen, stellt man nach geraumer
Zeit fest, dass man nicht nur immer noch
krank ist, sondern auch kaum etwas
liber seine Krankheit erfahren hat. Man

291



hat sie, das ist alles, was man weif3, und
das ist, gerade bei der Depression, im-
mer ein Wissen bis in den Korper hinein.
Denn wer einmal eine Depression hatte,
hat ein Wissen iiber sich und die Welt,
das kein anderer, auch kaum ein Arzt, je
wirklich begreifen wird. Mit »Saturns
Schatten« von Andrew Solomon gibt es
bei all den Biichern iiber Depressionen
nun ein Buch iiber die Depression. Es ist
umfassend, was die Eigentiimlichkeiten
der Depression, ihre, auch alternativen
Behandlungsmaglichkeiten und ihre Ein-
dimmung angeht, aufkldrend, hinsicht-
lich der Sozial- und Kulturgeschichte, in
die die Depression eingebettet ist, und es
ist wirklich klug und gut geschrieben.
Bei Lektiire dieser immerhin fiinfhun-
dert Seiten kommt kein Moment Lange-
weile auf. Man kommt beinah um vor
Freude dariiber, dass dieser Mann nicht
nur etwas zu sagen hat, sondern wirklich
schreiben kann. Jeder kann das verste-
hen, was er sagt. Kiirzlich besuchte mich
eine Freundin, die im néachsten Jahr ihr
Abitur macht. Wie immer wollte sie wis-
sen, was ich gerade lese. Sie blitterte in
»Saturns Schatten« und las sich an einer
Stelle so sehr fest, das ich meinen Spa-
ziergang allein machen musste. Am
Abend erklérte sie mir, dass sie nun end-
lich verstehe, woran ich leide. Selbst
wenn Solomon mit keiner Silbe seine ei-
genen Erfahrungen mit der Depression
erwéhnt hétte, wiirde man immer doch

wissen, dass hier einer von innen
schreibt. Man hat nie den geringsten
Zweifel, dass der, der da schreibt, weifs,
woriiber er schreibt, auch wenn er das
Phinomen Depression von auflen be-
trachtet. »Saturns Schatten« ist vielleicht
das erste Buch zu diesem Thema, das
von seinem Autor fiir die Kranken ge-
schrieben wurde, ein Buch, das wirklich
uns meint, nicht nur im {ibertragenen
Sinn, daran kann es keinen Zweifel ge-
ben. Es eignet sich auch fiir Angehorige,
denen es einen gewissen Blick in die fiir
sie fremde Welt eines Kranken ermdog-
licht, vorausgesetzt, dass sie willens ge-
nug sind, dem standzuhalten, was sie da
sehen. »Saturns Schatten« gehort auch in
die Hand der Arzte und Therapeuten, die
sich trauen und zutrauen, Menschen mit
Depressionen nicht nur routineméfig zu
behandeln, sondern ihnen wirklich zu
begegnen. Zuletzt empfiehlt es sich den
Verantwortlichen aus der Politik zur Lek-
tiire, um Gesellschafts- und Gesund-
heitsmafinahmen zu ergreifen, die es
wert sind, den Namen Reform zu tragen.

Richard Wolf

ANDREW SOLOMON: Saturns Schatten - Die dunklen
Welten ~ der  Depression.  Frankfurt/Main,
S. Fischer, 2001, 500 Seiten, 24,90 Euro.
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rmBﬁil;krline verstehen

e —U
Ein gut geschriebenes und iibersichtlich
gegliedertes Buch, in dem die Betroffe-
nen nicht nur in etlichen Fallschilderun-
gen zu Wort kommen, sondern auch aus-
fithrlich ihre allgemeinen und situations-
bedingten Empfindungen beschreiben.
Auf nur 190 Taschenbuchseiten gelingt
es dem Autor, Einblicke in die Gefiihls-
und Gedankenwelt der Borderline-Betrof-
fenen zu vermitteln - ohne Wertung und
meistens auch in verstindlicher Spra-
che. Lediglich im Abschnitt: »Die profes-
sionelle Diagnose« ist manches ein we-
nig trocken geraten, und ein Anhang, der
Begriffe wie »DSM IV« oder »bipolare Sto-
rungs erldutert, wire hier sehr hilfreich.
Den diagnostischen Kriterien sollte zum
besseren Verstindnis nach jedem Punkt
ein kleines Fallbeispiel angefiigt werden.
Auch vermisse ich bei den Essstérungen
neben Anorexie und Bulimie die nach
meinen Beobachtungen ebenfalls hiufig
vorkommende Adipositas durch {iberma-
Riges Essen vor allem von SiiBigkeiten
als Ersatz fiir fehlende Liebe oder als Ver-
such, die innere Leere auszugleichen.
Die Patienten, die an diesem Buch mit-
wirkten, hatten eine sehr unterschiedli-
che Kindheit - die Fallschilderungen rei-
chen vom scheinbar ganz normalen, gut-
biirgerlichen Elternhaus bis zu schwer
gestorten Familienverhéltnissen mit

Misshandlung und Vernachldssigung.
Doch beim Lesen wird rasch deutlich,
was alle vom Borderline-Syndrom Betrof-
fene gemeinsam erlebten: das Gefiihl,
von wichtigen Personen ihres person-
lichen Umfeldes nicht mit allen Eigen-
heiten und Fehlern geliebt und ange-
nommen worden zu sein. Die ebenso
vielfdltigen wie verheerenden Auswir-
kungen dieser permanenten seelischen
Vernachlissigung werden im Buch aus-
fithrlich, aber keineswegs langatmig, be-
schrieben. Hilfreiche Tipps fiir die Be-
wiltigung des Alltags gibt es im Ab-
schnitt »Der Umgang mit der
Erkrankungs, und der angefiigte Selbst-
hilfebogen von Andreas Knuf erleichtert
die Selbsteinschitzung. Auch Therapie-
formen werden vorgestellt, wobei rasch
klar wird, dass Medikamente allenfalls
unterstiitzende Wirkung haben konnen.
Insgesamt ist »Borderline« ein einfiihl-
sam geschriebenes, Hoffnung machen-
des und auch nicht zu teures Sachbuch
in Taschenbuchformat, das man Betrof-
fenen wie Angehorigen getrost in die
Hand driicken darf. Petra Alice Berg

EwALD RAHN: Borderline. Ein Ratgeber fiir Betroffe-
ne und Angehdrige. Bonn, Psychiatrie Verlag
2001, 190 Seiten, 12,90 Euro.
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Die‘ﬁf 2sie der Psychosen
e —U
Der Titel hatte es mir sofort angetan. Die-
ser kleine Stabreim befliigelte meine
Sehnsucht nach einer literarisch arbei-
tenden Psychiatrie. Dann aber machte
mich der Untertitel misstrauisch. Hypno-
se gegen Psychose, ist das nicht so, als
treibe man den Teufel mit dem Beelze-
bub aus? Mein zunéichst hausbackenes
Verstindnis von Hypnose, gespeist
durch Variétéabende und 30er-Jahre-Kri-
mis, harmonierte nicht mit verantwort-
licher Psychosentherapie. Dr. Mabuse
zum Trotz lehrte mich Georg Milzner auf
seinen 200 Seiten etwas Neues. Moderne
Hypnotherapie, begriindet von Milton Er-
ickson, hat mit Jahrmarktsgetiimmel
nichts zu tun. Es geht um Suggestionen.
Menschen bilden sich sténdig ihre Wirk-
lichkeiten ein. Dazu bedarf es keiner
pendelnden Taschenuhr. Als plastisches
Beispiel beschreibt der Autor die ver-
schiedensten Suggestionen, die iiber
Schizophrenie und Psychose bestehen.
Manchem mag Psychose als ein biologi-
scher Vorgang erscheinen, anderen als
gelebte Ich-Schwiche, wieder anderen
als Diinnhautigkeit. Insgesamt zwei Dut-
zend Suggestionen von Psychosen und
deren Therapie bietet der Autor an. Als
kronenden Abschluss dieses Kapitels for-
muliert er, dass Psychose nichts weiter
sei als ein linger andauernder Trancezu-

stand. Diese Annahme, in Milzners Wor-
ten gesprochen Suggestion, ermdglicht
ein qualitativ neues Psychosenverstind-
nis. Eine Psychose ist danach ein kreati-
ver Prozess, eine Mdglichkeit, durch
Chaos Neues zu kreieren, eine Moglich-
keit, personliche Verdnderung zu leben.
Psychosentherapie kann so nur gelin-
gen, wenn die in der Psychose erlebten
Inhalte fiir andere, fiir die Normalitit
libersetzt wird, so nicht in ihrer chronifi-
zierten Form, der Schizophrenie, stecken
bleibt. Diese Ubersetzungsarbeit ist Auf-
gabe des Therapeuten. Hierfiir muss er
Wanderer zwischen den Welten werden
und sich in den Menschen, der Psychoti-
sches erlebt, einfiihlen. Also, einfach for-
muliert, lasst sich in der Hypnotherapie
des Verriicktseins der Therapeut - zu-
mindest partiell - von dem Patienten
hypnotisieren. Spannende Beispiele
fithrt Milzner hierfiir an. Ein Dachdecker
berichtete ihm, dass sein Gehirn zur ei-
nen Hilfte ein Computer, zur anderen
Hilfte ein Stein sei. Aus dem Dialog zwi-
schen Patient und Therapeut entwickelte
sich ein Vierergesprach zwischen Stein
und Computer des Patienten und Stein
und Computer des Therapeuten.

Viel Raum gibt Milzner der Relativierung
psychotischen Erlebens. Ist die Trance
namens Psychose nicht vergleichbar mit
der Trance eines Menschen, der sich in
einem kiinstlerisch-kreativen Prozess
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befindet? Sind nicht auch manche Ergeb-
nisse kiinstlerischen Gestaltens, sei es
Dadaismus, sei es Surrealismus, sei es
moderne Dichtung, Produkte psychoti-
schen Erlebens? Sind spirituelle Erfah-
rungen psychotischen nicht zumindest
verwandt? Sind Trdumende, Spielende
und Kinder nicht die wahren Psychoti-
ker? Ist der Drogenrausch nicht eine zeit-
lich begrenzte Psychose? Um dem Erle-
ben seiner Klienten nahe zu kommen,
verabreichte sich Milzner verschiedene
homdopathische Mittel und entwickelte
psychiatrisch relevante Symptome. Da-
mit wollte er nicht die Wirksamkeit von
Homdopathie beweisen, sondern erfah-
ren, dass in jedem Menschen die Mog-
lichkeit existiert, sich zu verriicken.

Milzner schreibt dann endlich auch
von der Poesie, beginnt mit einem Zitat
von Thomas Bock: ,,...viel Unheil in der
psychiatrischen Behandlung wiirde ver-
mutlich vermieden, wenn die Behandler
mehr belletristische Weltliteratur statt
Fachliteratur lasen.” (S.138). Wunderbar
sind Milzners literarisch wertvollen Dia-
loge mit seinen Klienten. Er achtet auf
Lautmalerei, Sprachrhythmus, Aphoris-
men, reagiert hierauf. Mehr wohlgeson-
nener Lektor als Therapeut will er sein,
oder eben beides in einer Person. Litera-
turkritiker mag er nicht sein, denn Lite-
raturkritik verhdlt sich seiner Meinung
nach zu Literatur wie die Psychiatrie zur
Psychose.

Ein wenig meckern muss ich aber
dann doch noch. Meine Lieblingssugges-
tion von Ursachen von Psychose, von
Krankheit allgemein, fehlt. Ist es nicht
zuweilen die Unmaéglichkeit, Gefiihle zu
leben, die uns in den Wahnsinn treibt?
Ohne die geballte Faust, ohne die Tréne
im Auge sperrt sich Leben im Schidel
ein. Auch dies ist doch eine Sichtweise
von Psychose. Sie kommt in diesem Buch
nicht vor. So ist mir die dargestellte Hyp-
notherapie des Verriickten etwas zu kopf-
lastig geraten. Aber da ist Milzner seinen
Klienten wieder sehr nah. Auferhalb
akuter Phasen sind Menschen mit
Psychoseerfahrungen oft auch keine
Stimmungskanonen. Lutz Debus

GEORG MILZNER: Die Poesie der Psychosen. Zur
Hypnotherapie des Verriicktseins. Bonn, Psychi-
atrie-Verlag, 2001, 200 Seiten, 19,90 Euro.

Thfjfa;b als Partnerschaft

Dies ist nun wirklich ein beziehungsrei-
ches Buch!

Sein Thema: die »intimen Beziehun-
gen« in der Therapie. Auf den ersten
Blick sind es die Beziehungen einer er-
fahrenen Psychotherapeutin zu ihren Pa-
tientinnen und Patienten, die wiederum
mit vielfdltigen Beziehungsproblemen
zu ihr kommen. Auf den zweiten geht es
vor allem aber auch um die fiir die thera-
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peutische Arbeit so entscheidende Bezie-
hung der Therapeutin zu sich selbst: »Zu
der modernen Psychoanalyse gehort,
dass die Analytikerin ihre eigenen Asso-
ziationen beobachtet und sie fiir sich re-
flektiert. Diese Hinwendung zu den men-
talen Prozessen der Analytikerin wah-
rend der Arbeit ist der grofite
psychoanalytische Fortschritt der letzten
fiinfzig Jahre.« (213)

»Therapeutinnen miissen unentwegt
analysieren, wie das, was sie horen, sie
empfinden lasst. Ebenso wie die Patien-
tin - vielleicht mehr - muss die Thera-
peutin stindig auf Draht sein.« (211)
Und Susie Orbach - bekannt geworden
durch ihre Anti-Diat-Biicher - »ist auf
Draht«.

Sie betritt unerschrocken den Irrgar-
ten der ihr geschilderten und in ihr
selbst ausgelosten Empfindungen und
lasst uns teilhaben an den gemeinsamen
Suchen aus dem Labyrinth.

Das ist faszinierend. Fachlich fundiert
und doch sehr gut verstindlich. Wer die
populdr gewordenen Biicher von Irving
D. Yalom mag, wird auch an den sechs
Beziehungs-Geschichten von Susie Or-
bach grof3en Gefallen finden.

Nach ein paar einleitenden Worten be-
ginnt die Autorin das erste Beziehungs-
abenteuer unverbliimt: »Ich fiihlte in
meiner Vagina angenehme Kontraktio-
nen. ... Adam war ein Hurenbock, ein
Sexprotz; ein Mann, dessen Alltag von

sexuellen Wiinschen und sexuellen Er-
oberungen bestimmt war, einer Spirale
aus Betorung, Verfithrung, Unterwer-
fung und Bezwingung. ... Seine zwang-
hafte Sexualitét, sein potenter Penis fas-
zinierten mich. Es war so prasent und in-
sistierend, dass ich mich zwanzig Jahre
zuriickversetzt fiihlte in die Zeit, bevor
meine Generation den Feminismus
wiederentdeckt hatte...« (15)

Susie Orbach hélt nicht viel von den al-
ten Tabus der Psychoanalyse, die so ge-
nannten Gefiihle der Gegeniibertragung,
die sie erlebt und nutzt, nicht 6ffentlich -

und wenn iiberhaupt, nur in Fachzeit-
schriften - zur Diskussion zu stellen. Sie
nimmt kein Blatt vor den Mund. »Psycho-
therapie ist etwas Schones und oft sehr
Bewegendes. Innerhalb der therapeuti-
schen Beziehung gibt es Zartlichkeit, Ag-
gressivitit, Angst, Verzweiflung, Depres-
sion, Liebe, Hoffnung, Verlangen, Ent-
tduschung, Wut, Leidenschaft und
Dankbarkeit.« (210)

»In den Geschichten von Adam, Joanna,
Belle, Edgar, Jenny und Carol und Maria
wollte ich aus der Sicht, die ich am bes-
ten kenne, der der Therapeutin, be-
schreiben, was Therapie ist.« (211)

Das gelingt ihr so erfrischend leben-
dig und nachvollziehbar intensiv, dass
ich mich beim Lesen mitunter in ihrem
Behandlungszimmer wiederfand.
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Wir werden stille Zeugen, wie sich die
Autorin auf eine erotische Reise mit
Adam begibt und ihm erst wirklich hel-
fen kann, als sie bereit ist, seinen Avan-
cen nachzugeben. Wie Belle in ihr den
Wunsch hervorruft, das Chaos aufzuriu-
men, das Belle regelmafig produziert,
und sie »die eigentliche Herausforderung
erkennt, mit ihr zusammen herauszufin-
den, was sie da schuf, statt es wegzubii-
geln, als wire es nie gewesen.« (47)

»Joanna hatte keine Probleme, sich zu
verlieben, aber sie fiihlte sich dazu ver-
dammt, jede Néhe, die sie geschaffen
hatte, zu zerstoren. Als sie mir das er-
zédhlte, hatte ich mich gefragt, wie diese
Dynamik sich zwischen uns &u8ern wiir-
de. Wiirde sie das Gefiihl haben, dass sie
mich verzaubert hatte und dies auf sie
zuriickfiele - das auch wir irgendwann
derart destruktiv enden wiirden?« (78)

Und auch in den Geschichten von Ed-
gar, einem »Borderline-Diabetiker, dem
aufging, dass er iiber Jahre ohne Bezie-
hung zu seinem Hunger gegessen hatte
(111), der adoptierten Jenny, die nach
der schmerzlichen Begegnung mit ihrer
leiblichen Mutter »eine richtige Revolu-
tion« erlebt (169), und dem Frauenpaar
Carol und Maria, das mit den Themen
Trennung, Geld und Sexualitdt (inklusi-
ve Kinderwunsch) kdmpft, setzt Orbach
ihre Empfindungen als Medium ein, um
Verstrickungen und mdglichen Losun-
gen auf die Schliche zu kommen.

»Damit die Therapeutin iiber das, was sie
hort, reflektieren und nachdenken kann,
muss sie die emotionale Welt der Patien-
tin betreten. Sie muss etwas von dem
Schmerz, der Qual, der Krinkung, der
Depression, der Wut, dem Neid, dem
Hass, der Liebe, der Enttduschung, dem
Arger, den Hoffnungen, dem Entsetzen
und der Leidenschaft schmecken, die die
Erfahrung ihrer Patientin ausmachen.«
21
Und das macht Orbach mit einer be-
eindruckenden Offenheit und der steti-
gen Bereitschaft, sich verunsichern zu
lassen. Thre Grundhaltung dabei ist weg-
weisend: »Die Beziehung zwischen Ana-
lytikerin und Analysandin ist in Wirk-
lichkeit eine Partnerschaft.« (214) »The-
rapie ist eine Situation, in der alle, die
daran beteiligt sind, wachsen.« (215)
Hartwig Hansen

Susie ORBACH: Intime Beziehungen, schwierige
Gefiihle. Was passiert wirklich in der Therapie.
Miinchen, Frauenoffensive, 2001, 240 Seiten,
19,90 Euro.

~_=Per gute Arzt

e ———SS

Nicht nur der Patient, auch der Arzt
muss erst miindig werden, was heif3t:
sich seiner Rolle und Verantwortung be-
wusst werden. Und hierum geht es Klaus
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Dorner letztlich in seinem Buch »Der gu-
te Arzt«: Wie kann der gute Arzt jenseits
der Fremdbestimmung durch Juristen,
Okonomen, Naturwissenschaftler, Politi-
ker und Philosophen aufgrund seiner ei-
genen »sinnlich leiblichen Erfahrung« ei-
nen Zugang zu sich selbst und zu seinen
anvertrauten Patienten finden und hie-
riiber eine ethische Haltung gewinnen,
die iiber die alltigliche Geschaftigkeit
hinausgeht, aber auch die klassischen
beruflichen Deformationen iiberwinden
hilft. Dorner entfaltet - gleichsam als Re-
siimee seiner Lebenserfahrung - die
Bausteine der drztlichen Grundhaltung,
die Essenz des guten Arztes.

Der Ausgangspunkt des ersten Kapi-
tels, »Sorge um mich selbst«, ist zunachst
der Arzt selber. Dieser findet sich heute
in einer Situation wieder, dass ihm im
»Prozef} der Verwissenschaftlichung der
Medizin letztlich auch das Selbstvertrau-
en abhanden gekommen ist, aus der ei-
genen arztlichen Existenz heraus eine
ethische Orientierung zu entwickeln«
(19). Dieses Vertrauen gilt es wiederzu-
gewinnen. Die Beantwortung der jewei-
ligen ethischen Herausforderung lésst
sich jedoch nicht einfach nach Schema X.
abarbeiten, denn der praktische Arzt ist
»beim Losungsversuch fiir ein Problem
ethischen Spannungslagen ausge-
setzt«..., »die nicht ohne Rest aufgehoben
werden konnen« (22). Ethik im Sinne
von Dérner verlangt nach einer transzen-

dentalen Fundierung. Auere Moralquel-
len kommen jedoch nach dem » Tod Got-
tes« durch Nietzsche« (12) hierfiir nicht
mehr in Frage. Dennoch gibt es einen Ort
der Transzendenz: den Anderen, von
dem aus nun »alterologisch¢, nicht mehr
selbstbeziiglich-rational, eben »egolo-
gisch¢, ein ethischer Anspruch ent-
wickelt werden kann.

Diese Gedanken werden im zweiten Ka-
pitel »Von der Sorge zur Verantwortung
fiir den Anderen« ausformuliert. Emma-
nuel Levinas folgend wird der Patient
zum Fremden im absoluten Sinne. Das
Wesen des Anderen ist unfassbar, unbe-
greifbar, fremd, da kategorial fundamen-
tal anders als das eigene Bewusstsein.
Der Arzt kann sich dem Anderen nur
aussetzen, niemals ihn jedoch durch Ver-
stehen aneignen, denn dies ist nun »lo-
gisch unméglich und ethisch unerlaubt,
wobei schon der Versuch, wie er sich in
meiner Haltung ausdriickt, strafbar ist«
(48). »Es ist nie meine Aufgabe, einen
Patienten bzw. Angehérigen zu errei-
chen; vielmehr hat meine Haltung so zu
sein, daf der Patient mich und (iiber die-
sen Umweg) sich erreicht« (48). Der An-
dere und seine Wiirde bleiben ungreif-
bar, wie auch unantastbar, wirken aber
dennoch in den sozialen Raum hinein,
namlich indem der Arzt durch die sinnli-
che Erfahrung der Begegnung mit dem
(fremden, unbegreiflichen) Anderen
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zum ethischen Subjekt wird. »Meine ethi-
sche Haltung, in der mein moralisches
Selbst durch den Anderen eingesetzt
wird, 148t sich sowohl als Sorge als auch
als Verantwortung fiir den Anderen be-
stimmen. Beides driickt sich in dem Ant-
litz des Anderen aus.« (51)

Auf diesem ethischen Fundament auf-
bauend wird, wie im dritten Kapitel be-
schrieben, der »Arzt vom Anderen her«
moglich. Neben seiner adrztlichen Hand-
lungskompetenz gehort nun ein passiver,
pathischer Aspekt zu seiner Grundhal-
tung. Passivitit meint hier die Fahigkeit,
sich der eigenen Leiblichkeit, dem ande-
ren Selbst und sich dem ins Verhéltnis
setzende eigene Gewissen auszuliefern
zu konnen. Im vierten Kapitel, »Arzt vom
Letzten her«, werden die ethischen Impli-
kationen paradigmatisch am Beispiel
von chronisch Kranken, Behinderten so-
wie Menschen im Wachkoma radikali-
siert.

Im fiinften Kapitel, »Arzt vom Dritten
her<«, wird die von Dorner ausformulierte
Beziehungsmedizin gleichsam vom Kopf
auf die Fiifle gestellt. Die eigentliche Be-
handlungseinheit stellt nun nicht mehr
der einzelne Mensch (und sein indivi-
duelles Leiderleben) dar, sondern die Fa-
milie. Eine »trialogische Medizin« (155)
erscheint nun nicht nur méglich, son-
dern wird zur medizinischen Notwendig-
keit, etwa in dem Sinne, dass oftmals

erst in Angehdrigen- und Selbsthilfegrup-
pen die Balance von Entlastung und neu-
em (Sinn-)Gewicht im fiir-einander-Ein-
stehen und -Sorgen moglich wird.

In Kapitel sechs, »Arzt von der Ge-
meinde her«, buchstabiert Dorner die Be-
ziehung zwischen Medizin, Krankheit
und kommunaler Lebenswelt aus. Der
Arzt, als moralisches Subjekt vom Ande-
ren eingesetzt, ist nun auch gefordert,
Verantwortung fiir seine Mitwelt zu iiber-
nehmen.

Im siebenten Kapitel, »Arztliche
Selbstbegrenzung vom Anderen her<,
wird »eine weitere Uberforderung« bzw.
»Rahmenherausforderung« an den Arzt
gestellt, denn natiirlich steht das ethi-
sche Motiv der Selbstbegrenzung »von
Anfang an in einem unaufldslichen
Spannungsfeld mit diversen Wachstums-
imperativen« (200) und institutionellen
Interessen. Dennoch sind Arzte im Sinne
der Sorge fiir ihre Patienten gefordert, ei-
nem Selbstbegrenzungsimperativ zu fol-
gen, »denn wenn der Arzt - nach Balint -
eine Droge ist, dann ist er auch ein Gift,
weshalb seine Dosierung entscheidend
ist« (239).

Das letzte Kapitel, »Arztliche Selbstbe-
freiung vom Anderen her<, fiithrt den Bo-
gen der philosophisch-medizinischen Re-
flexionen wieder zum einzelnen Arzt zu-
riick. Im Riickblick auf die (oft
grausame) Geschichte seiner Medizin
gewinnt der Arzt an ethisch moralischer
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Autoritét. Er ist nun nicht mehr blind der
Rationalisierungsbewegung der Moder-
ne ausgesetzt, sondern gewinnt als mo-
ralisches Subjekt Autonomie. Das Pro-
gramm einer leidfreien und gesunden
Gesellschaft zeigt nun seine Problema-
tik. Insbesondere »das Verstehen der Mo-
tive der NS-Mediziner« erscheint dabei
als hilfreiches »Vergroferungsglas fiir
das Gefiahrdungspotential der Medizin-
modernisierung« (259).

Die phdnomenologische Analyse
zeigt, dass sich die ethische Dimension
des Arztseins nun selbst in der leiblichen
Dimension seines Menschseins offen-
bart. »Nicht eine allgemeine Vernunft
und ihre ethischen Imperative, sondern
der Blick des Anderen stiftet die soziale
Beziehung, der die Verantwortung fiir
den Anderen erwidchst« (280). Denn im
»Blick des Anderen schwingt die Sinn-
lichkeit mit, die die Pflichtethik aus der
Moralitidt verbannen wollte und die der
Utilitarismus nur in 6konomischer Ma-
nier einzubinden vermochte« (280).

Als dritte Dimension erscheint die
Technik als das aktive Handlungspoten-
zial des Arztes. Die arztliche Aneignung
der Technik wird nun balanciert durch
das passive sich-dem-anderen-Ausset-
zen. Der Kreis schlief3t sich. Der Arzt ge-
winnt Freiheit - auch gegeniiber der ver-
meintlichen iibergrolen Herrschaft der
Technik - und Verantwortung. Er wird
autonom, zum miindigen Arzt.

Insgesamt erscheint mir Dorners An-
satz hier - unabhingig von der teils
schwer verdaulichen Sprache - bemer-
kenswert. Gelingt es ihm doch hier eine
Anthropologie der Heilung zu umreif3en,
in der die Grenze zwischen Ich und Du,
Arzt und Patient, Therapeut und Klient
weder durch ein objektivierendes Bes-
serwissen, noch durch ein allzu leicht
ins romantisch abgleitende therapeuti-
sches Verstehen abgleitet. Dorner er-
kennt das Selbstverstindliche erst ein-
mal an: Namlich dass der Andere - so
wie er ist - fremd ist. Diese Ausgangsla-
ge wahrzunehmen wiirde meines Erach-
tens nicht nur der Psychiatrie gut tun. Da
unter dem Paradigma der abrechenbaren
Leistungen auch in den helfenden Beru-
fen alles vorschnell in ein Kistchen oder
einen Rahmen gepresst werden muss,
scheint mir wichtig darauf hinzuweisen,
dass diese vermeintlich objektiven Ein-
ordnungen ihrerseits Fiktionen darstel-
len und damit zum Bereich der ilusio ge-
horen. Und - falls dies nicht erkannt
wird - mehr Leiden als Nutzen hervorru-
fen konnen. In diesem Sinne bleibt mir
abschlieBend nur zu wiinschen iibrig,
dass die Implikationen von Klaus Dor-
ners neuem Buch »Der gute Arzt« be-
sonders auch unter Arzten breit disku-
tiert werden. Denn: Mangelndes arztli-
ches Selbstbewusstsein und der
unmiindig (gehaltene) Patient bilden ei-
ne Einheit, die nur durch eine ethische
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Riickbesinnung iiberwunden werden
kann, in der das Geheimnis Mensch im
Anderen erst wieder gesehen werden
kann. Werner Vogd

KLAus DORNER: Der gute Arzt. Lehrbuch der drzt-
lichen Grundhaltung. Stuttgart, New York, Schat-
tauer Verlag, 2000, 344 Seiten, 35,- Euro.

ffﬁeMutmacherin

Dorothea Buck - es wird wenige in der
Psychiatrie engagierte Menschen geben,
die diesen Namen noch nicht gehort ha-
ben. Es ist der Name der Frau, die wohl
wie keine andere die Psychiatrie »in Be-
wegung« gebracht und die »Bewegung
Psychiatrie-Erfahrener mitinitiiert, inspi-
riert und mitgestaltet hat.

Er ist verbunden mit folgenden Assozia-
tionen: »Vom Psychose-Erleben ausge-
hen«, neue »Deutungen des zentralen
psychotischen Erlebens«, »Gesellschaftli-
che Einmischungen«, »Psychosesemina-
re - Trialog als gleichberechtigter Erfah-
rungsaustausch« und entschiedener Ein-
satz fiir »Soteria, das hei3t: Geborgenheit
- Hoffnung im stationéren Bereich.

Genau dies sind die Kapiteliiberschrif-
ten, unter denen die Texte von Dorothea
Buck sowie diverse Reaktionen in dem
hier zu empfehlenden Buch zusammen-
gefasst sind.

Am Schluss des Buches finden sich
die Adressen der deutschsprachigen
Psychoseseminare, der Kliniken und Sta-
tionen mit Soteria-Elementen sowie eine
umfangreiche Bibliographie der Autorin.

Der Briickenschlag und der Paranus
Verlag sind Dorothea Buck sehr dankbar
fiir die langjahrige wohlwollende Unter-
stiitzung und Zusammenarbeit!

Dieser (leider nur sehr kurze) Hin-
weis auf das aktuell erschienene Buch
konnte noch kurz vor Drucklegung in
den Briickenschlag mit aufgenommen
werden. Hartwig Hansen

DOROTHEA S. BUCK-ZERCHIN: Lasst Euch nicht ent-
mutigen - Texte (1968-2001). Norderstedt, Anne
Fischer Verlag und Leipziger Universitatsverlag,
2002, 209 Seiten, 12,50 Euro.

: ~_«bZw. Bewegung

Dies Buch ist geschrieben fiir Menschen,
die mit Beziehungswaisen arbeiten und
fiir Menschen, die zumindest zeitweise
Beziehungswaise sind. Verwaist und oh-
ne Beziehung kénnen Menschen sein,
obwohl sie auf der Party namens Leben
noch mitspielen. Nicht jedes Gesprich
iiber »Haste schon ...7« und »Haste nicht
...7« birgt warmen menschlichen Kon-
takt. Die Autoren konkretisieren das,
was oft unter Kontakt verstanden wird,
sie gebrauchen den Begriff der Reso-
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nanz. Wenn das Gegeniiber mitschwingt,
nicht nur mit eigenen Gedanken, son-
dern auch mit eigenen Bewegungen, ei-
genen Gefiihlen, entsteht Resonanz. Und
die ist viel beziehungsstiftender als blo-
Rer Kontakt. Die primdren Bewegungen
Schauen, Tonen, Greifen, Driicken und
Lehnen werden detailliert beschrieben.
Diese Bewegungen, mit denen wir zu Be-
ginn unseres Lebens schon erste und
prigende Erfahrungen machten, sind oft
der Schliissel fiir therapeutische Hilfe.
Insofern ist dies ein Praxislehrbuch, das
Bezug nimmt auf aktuelle Sduglingsfor-
schung. Ich greife das Beispiel Greifen
heraus. Babys robben durch ein Zimmer,
greifen nach Gegenstinden, nach Men-
schen. Machen sie die Erfahrung, dass
sie wihlen diirfen, neugierig sein diir-
fen, werden sie auch spater ihrer Welt
interessiert begegnen konnen. Erfahren
sie aber nur Verbote oder Leere, werden
sie sich ihrer Welt verschlieBen. Tanz-
therapeutisch konnen Menschen unter-
stiitzt werden, das Greifen neu zu erfah-
ren. Therapie im Sinne der Autoren ist
mehr als blof3e verbale Auseinanderset-
zung, Beziehung wird getanzt. Dies ist
zuweilen der von ihr selbst entwickelte
Hexentanz einer sonst sanften Sozialar-
beiterin oder aber der fast unmerkliche
Tanz zweier nebeneinander liegender
Hénde, der Hand des schwer an Demenz
Erkrankten mit der Hand der Tanzthera-
peutin.

Damit der therapeutisch Tanzende nicht
verfiihrt, sondern hdchstens fiihrt, wird
allerorts in diesem Buch das Wort »Klien-
tenkompetenz« benutzt. Nicht der Thera-
peut kann Regungen und Bewegungen
des Klienten deuten, dies kann nur der
Klient. Eine Unterscheidung in gesunde
und kranke, in richtige und falsche, in
gute und bose Bewegungen ist nicht er-
laubt. Der kleine historische Exkurs von
der Inquisition iiber Leni Riefenstahl bis
zu heutigen Tendenzen der Domestizie-
rung in Tanz und Therapie unterstreicht
die Aussage: Beziehung und gegenseitige
Achtung sollten untrennbar sein.

Dieses Buch macht mir auch Mut, in der
Psychiatrie zu tanzen. Getanzt wird dort
zwar jetzt schon, in den Bewegungen der
Patienten, Krankenpflegern und Arzten.
Nur achtet niemand auf den Tanz. Ge-
achtet wird auf Verlaufshogen, Sozialbe-
richte, Medikamenteneinnahme. Nie-
mand sieht den Tanz der Patientin, die
stundenlang auf dem Flur auf und ab
geht, den Tanz des Patienten, der in der
Fixierung um sich schlagen will, den
Tanz der Patientin, die fast erstarrt, auf
einem Stuhl im Tagesraum sitzt, den
Tanz des Arztes, der zur Musik seines
Piepers von Telefon zu Telefon hastet. All
diese Menschen tanzen allein, ihnen
fehlt Beziehung, gemeinsamer Tanz.
Wenn ich bitten diirfte... Lutz Debus
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Upo BAER/GABRIELE FRICK-BAER: Leibbewegun-
gen. Methoden und Modelle der Tanz- und Bewe-
gungstherapie. Neukirchen-Vluyn, Affenkonig Ver-
lag, 2001, 410 S., 22,00 Euro.

#Psychotherapie
~*=im Zwielicht
e —U
Psychotherapie - eine meistens auf Ge-
sprich oder Ubungen basierende Thera-
pie, die uns wieder auf das »richtige« Le-
ben vorbereiten will.

Grundsétzlich geht man davon aus,
dass die Therapie einem hilft. Aber dass
sie missbraucht werden konnte, nur um
an Geld zu kommen, glauben die wenigs-
ten. Die Journalistin Heike Zafar belehrt
uns in ihrem Sachbuch eines Besseren.

Gleich zu Anfang zeigt Heike Zafar die
psychischen (gesundheitsschidigen-
den) Folgen beim Ausstieg aus einer
Scheintherapie auf. Der Leser wird des-
illusioniert.

Wie sehen solche Therapiemethoden
aus, die so etwas bewirken, wie wird »fal-
sche« Psychotherapie gerechtfertigt und
wie kann man sich davor schiitzen? Der
Leser erhilt in diesem Buch eine Ant-
wort auf diese Fragen.

Dabei geht die Autorin sehr niichtern
mit dem Thema um und verliert sich
nicht in verbalen Vorwiirfen. Sie kom-
mentiert die Aufzeichnungen vieler Be-
troffener und beschreibt die negativen

Folgen fiir Menschen, die grenziiber-
schreitende Psychotherapie erfahren ha-
ben. Es bleibt kein Zweifel, dass Men-
schen, die sich im Sog eines Scheinthe-
rapeuten befinden, sehr instabil werden
konnen und mit den Anforderungen, die
das Leben an sie stellt, nicht mehr zu-
rechtkommen. Anhand von Checklisten
kann der Leser iiberpriifen, ob mogliche
Grenziiberschreitungen in seiner Psy-
chotherapie vorliegen. Heike Zafar be-
schreibt zusitzlich Moglichkeiten des
Schutzes gegen und der Abwehr von
Scheintherapie. Allerdings gibt es in die-
sem Bereich trotz des neuen Psychothe-
rapeutengesetzes wenig Positives zu mel-
den. Denn in der Praxis ist dies ein
schweres Unterfangen.

Wer also eine dunkle Ahnung ver-
spiirt, dass in seiner Psychotherapie
irgendetwas nicht stimmt, findet in die-
sem Buch Hilfe. Das Unterdriicken be-
stimmter Gefiihle wie beispielsweise
Scham muss in der Therapiesituation als
ein Alarmzeichen verstanden werden.
Ob etwas nicht stimmt, und was das ist,
konnte mit diesem Buch besser lokali-
siert werden. Natiirlich ist das Sachbuch
auch fiir alle interessant, die ihren Hori-
zont in Sachen Psychotherapie erweitern
wollen. Gerald Kohn

HEIKE ZAFAR: Du kannst nicht flieSen, wenn dein
Geld nicht flieSt. Reinbek bei Hamburg, Rowohlt
Taschenbuch Verlag, 2000, 176 Seiten, 7,50 Euro.
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»Wie verzweifelt muss
Esein, damit die
kasse bezahlt?«

Silke verschlingt manchmal Bananen,
Pizza und Joghurts, ohne aufhéren zu
konnen. Tobias erzédhlt von dem Tag, an
dem er Elvis war. In der Disco. Wie er
tanzte und sang und die Mddchen auf ihn
abfuhren, ihn begehrten, als sei er Elvis.
Aber am Ende des Abends holten die Be-
treuer ihn ab.

Die Jugendlichen, die auf dieser CD
zu Wort kommen, sind zwischen 16 und
19 Jahre alt und haben eines gemein-
sam: Erfahrungen mit der Psychiatrie.
Zu schaffen gemacht hat ihnen aller-
dings auch die Reaktion ihrer Umwelt.
Warum bin ich eigentlich verriickt? Was
ist daran verriickt, wahnsinnig gerne zu
essen oder zu sein wie Elvis?

Die Moderation der Texte hat Campi-
no iibernommen, Sanger der »Toten Ho-
senc. Er selbst hat seinen Zivildienst in
der Jugendpsychiatrie absolviert und be-
gleitet die Texte sehr sensibel. Einfiihl-
sam stellt er die Menschen vor, die iiber
ihre Erfahrungen berichten, iiber Ver-
riickt-Sein und Psychiatrie, iiber Unver-
stdndnis und Ausgrenzung.

Sandra berichtet von einer Schulstun-
de. Dem Gefiihl, den Anforderungen
nicht gewachsen zu sein. Den Anforde-
rungen der Eltern, der Mitschiiler, der
Lehrerin. Dieses Gefiihl wird immer stir-

ker, bis sie nur noch schreien kann:
»Nein!« und kreischen. Das hat zunéchst
keine Folgen. Aber als es sich wiederholt,
wird sie immer wieder beurlaubt - »aus
gesundheitlichen Griindenc.

Moritz leidet unter Waschzwang. Er
glaubt, durch bestimmte Stoffe verseucht
zu werden, muss sich stindig waschen.
Das geht auch ins Geld. Schlieflich geht
er in die Psychiatrie, wo man ihm helfen
kann.

Wo liegt eigentlich der Unterschied zu
den »Normalen«? An welchem Punkt
»lauft die Seele iiber«? Was passierte da-
vor?

Mara verliebt sich in den Leiter einer
Jugendfreizeit. Dieser beldstigt sie mas-
siv sexuell, hat aber ansonsten kein
Interesse an ihr. Trotzdem ruft sie ihn
immer wieder an. Aber zu mehr als be-
langlosem Plaudern kommt es bei ihren
Treffen nicht. Sandra greift zum Alkohol,
um zu vergessen. Nimmt Tabletten, um
zu schlafen. Hat den Wunsch zu sterben.
Den angebeteten Mann beriihrt das we-
nig. Sein Ratschlag: »Lass Dich nicht so
héngen.«

Marcel berichtet von den Schwierig-
keiten, sich seines Schwulseins bewusst
zu werden und dazu zu stehen. Die Hén-
seleien, die Ausgrenzung. Der Weg in die
Psychiatrie.

Wie ist das Leben in der Jugend-
psychiatrie? Jedenfalls kein »Horror-
trip«. Die Schule ist dort, »wie sie halt
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ist«. Man kann sich verlieben. Und ge-
nervt sein von der Zimmernachbarin, die
»manisch« jede Nacht die Bettdecke stun-
denlang zurechtzupft. Und Briefe schrei-
ben, an zu Hause, z.B. an die Mutter. Und
darin sind die Probleme des gegenseiti-
gen Verstehens auch keine anderen als
sonst. Der Wunsch geliebt zu werden,
aber nicht erdriickt. Unterstiitzt, aber
nicht entmiindigt.

Wie kommen sie zurecht nach der
Entlassung? Das Gefiihl des Allein-seins
zu Hause. Nicht so schlimm wie friiher.
Aber alle Probleme sind nicht weg durch
die Behandlung. Vieles ist noch da und
man muss sich zurechtfinden. Thomas
empfindet es als ein »Leben mit zwei Ge-
sichtern«, Schwierigkeiten zu der eige-
nen Psychiatrie-Erfahrung zu stehen,
Tricks, dazu zu stehen und doch kein
Auflenseiter zu werden. Die Frage des
»Qutens« ist nicht leicht, kann es doch -
wie Merle berichtet - schon am Beginn
eine Beziehung zerstoren. »Mit Verriick-
ten mochte ich nichts zu tun haben.« Und
Anna lebt ein »zersplittertes Leben«.
Heute arbeitet sie selbst in der Psychi-
atrie. Die Kolleglnnen wissen nichts von
ihrer Vergangenheit.

Zwei musikalische Tupfer werden
zwischen die gelesenen Texte geworfen.
Harter Rock. Die »Heavy Gummis« gro-
len: »Lass es raus«. Kein schlechter Vor-
schlag fiir manche Situationen. Einfach
das Fenster 6ffnen und den Frust raus-

briillen. Die »Toten Hosen« runden das
Ganze mit ihrem Song »Seelentherapie«
ab. Nehmt Eure Probleme - die jeder hat
- selbst in die Hand. »Wir legen uns auf
eine Couch und machen’s uns bequem ...
In unserer Seelentherapie sind wir Dok-
tor und Patient.«

Man lernt beim Horen dieser CD eine
Menge iiber Verriicktsein, ohne dass ei-
ner dieser Fachbegriffe Bulimie, Angst-
storungen etc. notig ware. Man erfahrt,
warum manchmal nicht die »Krankheit«
das Hauptproblem ist, sondern eher die
Reaktionen der Umwelt. Man muss ein-
fach den Geschichten genau zuhéren.
Und man kann dabei auch Spaf} haben.
Manche Beschreibungen - z.B. {iber an-
dere Patientlnnen in der Psychiatrie -
sind einfach witzig und spriihen vor Iro-
nie.

Eine CD zum gemeinsamen Héren im
Unterricht oder Jugendclub, aber auch
alleine zu Hause oder mit FreundInnen.
Viele Texte laden ein zum Weiterspin-
nen. Viele Gefiihle kennt jeder, auch
wenn er den kleinen Schritt noch nicht
kennt, »wenn die Seele iiberlduft«.

Jiirgen Blume

Wenn die Seele iiberlduft. Junge Menschen erleben
psychische Krisen. Horbuch, ca. 73 Min., Bonn,
Psychiatrie Verlag, 2001, CD 14,90 Euro, Lehrerbe-
gleitbuch mit CD 24,90 Euro.
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;;‘*"' ischen Stille
und Aufschrei

»Es ist nicht die Zeit, in der man sich den-
jenigen widmet, die aus der Gesellschaft
herausfallen. Eher scheint es umge-
kehrt. Es fallen vermehrt Menschen aus
der Gesellschaft, ohne dass man es be-
merkt. (13) ... Gefangenenliteratur hat,
wie alle Literatur, nur eine leise Stimme.
Die Publikationen sind, entsprechend
dem allgemeinen Interesse am Strafvoll-
zug, seltener geworden und haben gerin-
gere Auflagen als noch in den achtziger
Jahren. Es ist eine kleine, wache Offent-
lichkeit geblieben. Die Stimmen aus dem
Knast sind leise, aber klar: Ausdruck der
inneren Not, der Repressionen in der to-
talen Institution, Befreiungsversuche,
Informationen, Hilferufe, Proteste, An-
klagen, Kommunikationssuche und Ge-
sprachsangebote.« (21)

Helmut Koch, der Leiter der Arbeits-
stelle Randgruppenkultur/ literatur der
Universitit Miinster spricht in seinem
Vorwort zu Nicola Keflers Dissertation
von einem »Standardwerk zur Gefange-
nenliteratur, das die bisherige Forschung
zu diesem Thema ein ansehnliches
Stiick voranbringt.« (18)

Dem ist nichts hinzuzufiigen.

Wohl wenige haben sich so wie Koch
und Kefler in den letzten Jahren um die
Sammlung, Aufarbeitung und Veréffent-
lichung von authentischen Zeugnissen

von so genannten gesellschaftlichen
Randgruppen verdient gemacht. Und
nun hat die Autorin den dreifachen
Hochseilakt mit Ausdauer und Bravour
bewidltigt: Einerseits die Balance zu hal-
ten zwischen subjektiver Parteinahme
und »objektiver Wissenschaft«, anderer-
seits zwischen sozialwissenschaftlichen
und literaturwissenschaftlichen Aspek-
ten und Fragestellungen sowie drittens
zwischen der Sprache der Wissenschaft
und der Sprache der gefangenen Men-
schen, die vielfiltig zu Wort kommen.

So umfasst ihre Arbeit ein weites
Sprachspektrum, und man spiirt mitun-
ter die Spannung, die die Autorin aushal-
ten musste, um sie immer wieder kreativ
zu nutzen.

»Was Nerven und Zeit und Kraft ko-
stet, kann auch Nerven und Zeit und
Kraft geben. Schreiben ist: Widerstand
leisten.« Dieses Motto des »Knackilitera-
ten schlechthin« Peter Paul Zahl, stellt
Nicola Kefler ihrem Werk voran - und
man kann zu Recht von einem Werk
sprechen: Bisher gab es kein Buch mit 82
Seiten Literaturangaben, die all das ver-
sammeln, was in den letzten Jahren zum
Thema »Schreiben im und aus dem Ge-
fangnis« veroffentlicht wurde.

Die Autorin strukturiert ihre Arbeit in
drei Teilen: Theoretische Grundlagen,
exemplarische Textanalysen und die da-
raus zu ziehenden Schlussfolgerungen,
ndmlich - wiederum dreigeteilt - Kriti-
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sche Einschitzung der Erfolgsaussichten
von Gefangenenliteratur, Zur Frage der
Legitimation staatlichen Strafens und Al-
ternativen zum Strafvollzug.

»Schreiben heift fiir mich tatsdchlich
lebens, schreibt Peter Feraru aus lebens-
langer Haft. »Ich bin in Worten / und
werfe mich nieder / mein Atem steht /
zwischen den Silben // ich kratze Buch-
staben / verlebe mich darin / mein Puls
schlagt / auf dem Papier.« (25)

Das pulsierende Herzstiick sind die
umfangreichen Textanalysen in Keflers
Arbeit, unterteilt in »Kommunikations-
modelle in isolierender Umgebung« und
»Identitdtsentwiirfe in einer biirokrati-
schen Organisation«. Dazu wéhlt sie
wiederum hilfreiche Kapiteliiberschrif-
ten wie zum Beispiel »Zwischen totaler
Vernichtung und realer Befreiung, »Rk-
ckzug versus Konfrontations, »Entwick-
lungsstillstand, Beziehungslosigkeit,
Sinnsuche« bzw. »Haft als »Strafe am Ge-
fithlc«, »Ich versus Gefangenen-Ich« oder
»Schuld und Schuldverarbeitungs.

Die sehr ansprechend gestalteten 620
Seiten sind Fiillhorn und Fundgrube zu-
gleich - die akribische, verdienstvolle Ar-
beit von Nicola Kefler wiirdigt eine Lite-
ratur zwischen Stille und Aufschrei. Sie
ist einmalig und wird auf diesem Gebiet
wohl lange ,,die Messlatte® bleiben.

Hartwig Hansen

NicoLA KESLER: Schreiben, um zu iiberleben. Stu-
dien zur Gefangenenliteratur. Mit einem Geleit-
wort von Martin Walser. Monchengladbach, Fo-
rum Verlag Godesberg, 2001, 621 Seiten, 33 Euro.

_»-Beitrage aus
~_=cler Psychiatrie

e —U
Die Redaktion der Emmendinger Patien-
tenzeitung »Brettenbachbote« gibt in ei-
ner neuen Reihe Autorinnen und Auto-
ren mit Psychiatrie-Erfahrung die Mog-
lichkeit, sich in einer Broschiire
vorzustellen. Erfahrungen in und auf3er-
halb der Psychiatrie sollen im Zentrum
der »Beitrdge aus der Psychiatrie« ste-
hen. Im ersten Band stellt sich Wolfgang
Fels vor. Psychiatrische Charaktere wer-
den in Wort und Bild vorgestellt. Ge-
dichtform und Zeichnung ergénzen sich
zu einem poetischen Nachschlagewerk
von »Borderline« bis »Willenlos«.

Eine tolle Idee der Brettenbachboten-
Redaktion. Mit doppeltem Nutzen: Der
Autor hélt ein eigenes Buch in den Han-
den und die Leser konnen ihn in grofe-
rem Zusammenhang kennen lernen.

Jiirgen Blume

WoLFGANG FELS: Psychiatrische Charaktere in Ver-
sen und Bildern (Reihe »Beitrige aus der Psychi-
atrie«), Emmendingen, 2001, 53 S., 5, Euro,
Bestelladresse: Brettenbachbote, ZPE Emmendin-
gen, Neubronnstr. 25, 79312 Emmendingen.
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!\f/g'n/a‘s_schreiben leben

e —U
»Schon als Kind wollte ich Schriftsteller
werden. Weil Schriftsteller reich und be-
riihmt sind. Sie lungern in Singapur und
Rangun herum und rauchen Opium in
Rohseideanziigen. Sie schnupfen Kokain
in Mayfair, wohnen in Eingeborenenvier-
teln von Tanger und streicheln trige Ga-
zelleng, schrieb William S. Burroughs.
Traumhaft! Ja, denn die Unabhéngigkeit
und Freiheit des Schriftstellers von Zeit
und Vorgesetzten scheint grenzenlos -
das finden zumindest die, denen der ers-
te Bestseller gelungen ist. Die anderen
schlagen sich durch, iibernichtigt, iso-
liert und finanziell ungesichert.

Kann man vom Schreiben leben? Zu
dieser Frage finden sich in diesem Buch

viele aktuelle Beispiele und konkrete
Zahlen aus dem Leben schreibender
Kiinstler. Das Berufsportrét des Buchau-
toren gibt Einblick in diesen gern ideali-
sierten Kiinstlerberuf, den jeder wéhlen
kann und fiir den es keine Arbeitsplatz-
beschreibung gibt. Der Autor Manfred
Plinke verzichtet auf historische Be-
trachtungen und bietet stattdessen
grundlegende Informationen iiber den
Beruf des Schriftstellers in der heutigen
Zeit.

Ein realistisches, mit Kenntnis und
Enthusiasmus gezeichnetes Portrit des
Schriftstellerberufs - mit Humor und Iro-
nie geschrieben.

MANFRED PLINKE: Vom Schreiben leben: Schriftstel-
ler - Beruf, Chancen, Honorare, Erfolgreiches Ver-
offentlichen. Berlin, Autorenhaus-Verlag, 2002,
128 Seiten, 6,95 Euro.
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Herzlichen Dank an die

Autorinnen und Autoren...

MANFRED AcH, Jg. 1946, lebt in Miinchen und
Wien. Publizierte bisher iiber drei Dutzend
Lyrik- und Prosabande in der Alternativpres-
senszene. Zahlreiche Beitrdge in Anthologien
und Zeitschriften.

MADELEINE AUGUSTINY-MOLLET, geb. 1946 im Kan-
ton Bern/Schweiz. »Seit 25 Jahren lebe ich in
Bern. Ich habe zwei erwachsene Sohne, lebe
ein so genanntes »normales« sowie ein »patho-
logisches« Leben. Aus dieser Spannung heraus
zeichne und male ich, was fiir mich eine oft
schwierige Leidenschaft bedeutet.«

JoHANN BECK, Jg. 1948, lebt in Heidenheim,
(Néheres s. Text).

FELICIA LEONIE BACHMANN, schreibt in der offenen
Schreibgruppe »Ihr Weg« im Rahmen von
IHRISS, Treffpunkt und Beratung fiir Frauen
mit und ohne Psychiatrie-Erfahrung in Kiel.

MANFRED BAsLACK, geb. 1944 in Konigsberg,
Flucht, drei Jahre Internierung in Ddnemark,
dann erst Umzug nach List/Sylt, 1954 Neu-
miinster, Bankkaufmannslehre, Zweitausbil-
dung zum Bundesbankinspektor, mit 27 Jah-
ren Oberinspektor. Mit 30 Jahren erkrankt er,
kurz vor der Geburt der ersten Tochter. Nach
einem Jahr Psychiatrieaufenthalt wird er, ob-
wohl noch krank, entlassen, um seine Beam-
tenstellung nicht zu verlieren. Krank arbeitet
er in der Landeszentralbank in Itzehoe weiter
bis zur Pensionierung 1989. 1993 Umzug nach
Neumiinster, wo er seit 1995 in einer eigenen
Wohnung lebt.

HEINO BARTLING, geb. 1953 in Idar-Oberstein als
Sohn des Landarztes Dr. med. Heinrich Bart-
ling, zwei Geschwister, 1971 Abitur, 1971 bis
1978 Medizin-Studium in Freiburg und Hom-
burg, 1978 Approbation, bis 1988 medizinische

Tétigkeit an verschiedenen Krankenhdusern
und Reha-Kliniken, Oktober 1988 Ubernahme
der viterlichen Praxis als praktischer Arzt,
seit Mai 1991 verschiedene Publikationen, Vor-
ruhestand wegen seelischer Erkrankung, wie
von Herrn Prof. Werner, nach wie vor behan-
delnder Arzt, beschrieben (siehe Briicken-
schlag 16, S. 155 bis 158).

ELENA BECKER, Jg. 1966, Studium der »Neueren dt.
Literatur« und »Philosophie« in Miinchen, frei-
berufliche Tatigkeit als Journalistin und Auto-
rin, diverse literarische und philosophische
Veroffentlichungen, Selbstverlag, philosophi-
sche Homepage »www.HippoCamus.de«

FE BERG, geb. 1955 in Stuttgart, Studium an der PH
Reutlingen, Auslandssemester in Reading,
Mutter zweier Kinder, in der Lehrerfortbildung
tatig, berufsbegleitende, gesprachstherapeuti-
sche Fortbildungen, diverse Veroffentlichun-
gen in Literaturzeitschriften, Zeitungen und
Anthologien, Auszeichnung im Lyrikwettbe-
werb des Landes Baden-Wiirttemberg »Orte
der Worte« 1999, erster Preis der Poetenbiihne
Rottweil 2001.

PETRA ALICE BERG, geb. 1955 in Oberhausen, lebt
in Wuppertal von Sozialhilfe, da sie wegen
ihres Borderline-Syndroms und degenerativer
Wirbelsdulen- und Gelenkschidden zu 80%
schwerbehindert und nicht mehr arbeitsfahig
ist. Sie schreibt Gedichte und Kurzgeschich-
ten, ist ledig und hat eine erwachsene Tochter
(ebenfalls mit Borderline-Syndrom).

UTE BERING, Sozialarbeiterin und Mitwirkende der
Gemeinschaft von malenden und formenden
Wilden und Nichtwilden (Menschen mit und
ohne Psychiatrieerfahrung) des Kunstateliers
»Maske Blauhaus in Tinaia« in Kassel.
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JURGEN BLUME, geb. 1960 in Kiel, wo er heute wie-

der lebt. Er lernte Buchhéndler und studierte
Germanistik, Geschichte und Journalistik und
ist heute Mitarbeiter des Paranus Verlages und
u.a. Co-Moderator im Kieler Psychoseseminar.

FriTz BREMER, geb. 1954 in Liibbecke, ist Diplom-

padagoge und arbeitet seit Mitte der 70er Jah-
re in sozialpddagogischen und sozialpsychi-
atrischen Einrichtungen. Er griindete 1985 mit
Henning Poersel den »Briickenschlag - Zeit-
schrift fiir Sozialpsychiatrie, Literatur, Kunst«
und spéter den Paranus Verlag. Heute ist er
(Mit-)Geschéftsfithrer der Briicke Neumiins-
ter gGmbH. Er ist verheiratet und Vater von
drei Kindern.

DoroTHEA Buck, Jahrgang 1917, Bildhauerin. Von

1969 bis 1982 Lehrerin fiir Kunst und Werken
an der Fachschule fiir Sozialpddagogik Ham-
burg. Unter dem Anagramm Sophie Zerchin
(gebildet aus »Schizophrenie«) erschien »Auf
der Spur des Morgensterns - Psychose als
Selbstfindung«, Hg.: Hans Krieger, 1990, Neu-
auflage als Econ & ListTaschenbuch 1999. Bei-
trége in Biichern und Zeitschriften. Aktuelle
Veroffentlichung: »Lasst Euch nicht entmuti-
gen - Texte von 1968-2001«. Norderstedt, Anne
Fischer Verlag, 2002 (s. Seite 231). Griin-
dungsmitglied und Ehrenvorsitzende des
»Bundesverband Psychiatrie-Erfahrener«.

SusanNE CzuBA-KoNRAD, geb. 1965 in Bonn. Stu-

dium der Ficher Deutsch und Geschichte. Pro-
motion {iber Goethes Roman »Die Wahlver-
wandtschaften«. Schreibt Sachtexte und
Erzéhlungen, arbeitet hauptberuflich in der
Erwachsenenbildung (berufliche Rehabilita-
tion) und lebt mit ihrem Mann in Frankfurt am
Main.  Aktuelle  Buchveroffentlichungen:
»Grenziiberschreitungen Band II: Integration.
Eine pddagogische Handreichung«, Frankfurt
am Main, Brandes & Apsel, 2000. »Kalbachs
letzter Biirgermeister Rudolf Lade. Eine Le-
bens- und Ortsgeschichte aus dem 20. Jahr-
hundert«, Frankfurt am Main, Brandes &
Apsel, 2002.

240

Lurz DEeBuS, Jg. 1960, verheiratet, zwei Tochter,

zehn Jahre als Sozialpddagoge und dann auch
als Musik-Sozialtherapeut in der Psychiatri-
schen Tagesklinik des Kreises Herford tatig,
seit 1998 als freiberuflicher Musik-Sozialthera-
peut in verschiedenen Einrichtungen fiir psy-
chisch Kranke und als Dozent bei der Zu-
kunftswerkstatt Tanz, Musik und Gestaltung
in Neukirchen-Vluyn. Lebt in Neuss.

ULRICH DEGWITZ, geb. 1962 in Hagen/Westfalen,

aufgewachsen im Ruhrgebiet, Abitur in Gel-
senkirchen, Zivildienst und Studium der Geo-
graphie in Gief3en, seit 1993 Angestelltentatig-
keit beim Verkehrsverbund in Frankfurt am
Main bzw. Hofheim am Taunus, lebt in Wies-
baden. Ab Méarz 2000 Beginn (ernsthafter)
schriftstellerischer Arbeiten; Teilnahme an
offentlichen Lesungen/Poetry Slams sowie der
Mainzer Autorengruppe; seit 2001 erste Verof-
fentlichungen in Anthologien, Literaturzeit-
schriften (Literamus, Kult) und im Internet
(Homepage: www.degwitz.de.vu).

CONSTANCE DOLLWET, geb. 1964 in Frankreich, auf-

gewachsen im Saarland, 1986 Einweisung in
die geschlossene Psychiatrie. Danach Neube-
ginn in Morbach-Wederath (Hunsriick). Priva-
te Ausbildung in »Ausdruckspadagogik«. 1997
bis 1999 Assistentin von Ulla Schmidt beim
»Wederather Frauenschreibtisch«. 1999 Do-
zentin an der Volkshochschule Morbach: Kurs-
reihe »Intuitives Schreiben fiir Frauen«. 2000
ist ihr erstes Buch »Schreiben - mein Weg aus
der Sprachlosigkeit« im Ulla Schmidt Verlag
erschienen. Auf Wunsch stellt die Autorin ihr
Buch auch gerne in Lesungen dem Publikum
vor. Zur Zeit arbeitet sie an ihrem zweiten
Buch »Leben ist die beste Therapie - Mein Weg
aus der Schizophrenie.

JOACHIM FRERICHS, geb. 1969 in Aurich/Ostfries-

land. Zur Zeit Studium »Interkulturelle Pada-
gogik« in Oldenburg. Bisherige Veroffentli-
chungen: »S. K.’s gesunder Realismus« und
»s/we« (beide Griibeltiter Verlag Oldenburg),
zusammen mit dem Maler und Zeichner
Sascha Kayser aus Oldenburg.



MARJANA GAPONENKO, 20 Jahre, Studentin der Ger-
manistik an der Universitit Odessa.Veroffent-
lichungen in diversen Zeitschriften und
Anthologien. Teilnahme am Literaturtreffen
POESIE INTERNATIONAL in Osterreich Juni
2001, derzeit Stipendiatin im Kiinstlerdorf
Schoppingen. Buchverdffentlichungen: »wie
tranenlose Ritter«, 2000, Geest-Verlag; »Tanz
vor dem Gewitter«, 2001, Neue Miinchener Edi-
tion.

MICHAEL HAAKE, »Ich habe mal bei der VHS
Deutsch Kursus gemacht. Die Lehrerin mein-
te, dass ich gute Texte schreibe. Keiner hat mir
bei dem Schreiben der Texte geholfen, es kam
von mir selbst. Ich bin 1965 in Dortmund gebo-
ren, ledig, wohne in Bergkamen-Oberaden.
Was mir von Bedeutung war/ist das Leben in
Harmonie.«

HarTwiG HANSEN, geb. 1957, Diplompsychologe,
war von 1988 bis 1995 Geschiftsfiihrer des
Bonner Psychiatrie-Verlages und ist heute
freier Mitarbeiter im Paranus Verlag. Er lebt in
Hamburg und arbeitet dort auch als Paar- und
Familientherapeut. Gestaltet Buchobjekte und
nennt sie »Biicher fiir den zweiten Blick«.

GiseLA HOFFMANN, Jg. 1947, lebt heute in Storkow,
lernte Bankkauffrau und studierte Finanzwirt-
schaft, »Mit »Finanzen« verdiente ich bis 1993
(29 Jahre) meine Brotchen. Lebe 22 Jahre mit
meinem Ehemann zusammen und bin stolze
Mutter eines 31jéhrigen Sohnes, auflerdem
bin ich leidenschaftliche Oma einer sechsjéh-
rigen Enkeltochter. 1993 wurde ich in Folge
von drei behandelten Psychosen berentet. Ich
nenne das 'nach meinem groffen Knall«. Seit
1995 bin ich in der Lage, stundenweise einer
Tétigkeit im Rahmen der Hinzuverdienstmog-
lichkeit nachzugehen. Seit drei Jahren arbeite
ich aktiv in der Psychiatriebewegung mit. Ver-
suche so zu leben, dass Korper und Geist fit
bleiben.«

ANDREAS HOLZLEITNER, schrieb uns: »Betr.: Colla-
gen-Veroffentlichung - Sehr geehrte Sie, ich
bin mit einer Veroffentlichung meiner Groupie
einverstanden. Mein Herz wird nicht verstei-

nern. [ch werde weiter dran arbeiten. Folgende
Daten passen zu mir: Name: Andreas Holzleit-
ner, geb. 1962 in Kiel, Interessen: Philosophie,
Grammatik und Lesen. Hoflichst mit Nachnah-
me in Satans Augen euer Hoheit der Spinner.«

IRENE HoPPE, Jg. 1948, »habe den 2. Bildungsweg,
bin Religionspddagogin und habe das 1. Staats-
examen als Grund- und Hauptschullehrerin
und bin beim Durchfallen durchs 2. Staatsexa-
men erkrankt. Ich bin beim ersten Mal in der
Klinik in die Zwangsjacke gekommen und
habe seitdem schrecklich Angst vor einer Ein-
weisung. Ich bin arbeitslos.«

THOMAS KIRSCHSTEIN, geb. 1965 in Hamburg. 1985
bis 1991 Studium an der Kunsthochschule
Hamburg. 1987 Erkrankung an einer Psycho-
se. 1997 bis 2000 Ausbildung zum Tischler im
Berufsbildungswerk Neumiinster. Lebt und
arbeitet in Einrichtungen der Briicke Neu-
miinster.

ARNHILD KOPCKE, Dr. med., Jg. 1952. Psychotike-
rin, als freie kiinstlerisch tatige Rentnerin
wohnt sie in Langenhagen bei Hannover.

STEFAN KRryskIEVICZ, Jg. 1975, Grundschule und
Gymnasium bis zur 12. Klasse in Bielefeld,
Ausbildung zum Biirokaufmann. Arbeitet bei
der »Gesellschaft fiir Sozialarbeit Bielefeld«,
dort betreut er einen alten Mann. Hobbys:
Musik horen, Motorrad fahren, Kochen, Disco
und Freunde treffen.

HEINRICH KUPFFER, geb. 1924 in Berlin. 1950 Pro-
motion zum Dr. phil., 1971 bis 1986 Professor
fiir Sozialpadagogik in Kiel. Seit 1986 im Ruhe-
stand. Lebt als Autor und Berater in Berlin.

ALEXANDER KURFURST, geb. 1960 in Aulendorf,
nach dem Abitur studierte er Theologie und
Philosophie in Tiibingen sowie Architektur
und Malerei in Karlsruhe. Ausstellungen in
Baden-Wiirttemberg und Herausgabe von zwei
Gedichtbinden im Selbstverlag, auferdem
»Der Traumarbeiter«, Riedhausen, Direkt Ver-
lag, 2000.

MICHAEL LAETZSCH, geb. 1957 in Dortmund, Be-
rufsausbildung als Raumausstatter, anschlie-
Rend als Tischler. Lebt seit 1980 in Hannover.
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Herausgeber mehrerer Gedichtbinde sowie
LiteraturKunst Zeitungen im Selbstverlag.
JURGEN LANDT, geb. 1957 in Demmin (Mecklen-

burg-Vorpommern), 1983 Ausbiirgerung nach

247) und »Wenn sich der Nebel lichtet - Frau-
en erleben und iiberwinden Depressiong, bei-
de Verlag Frauenoffensive, Miinchen, weitere
Veroffentlichungen geplant.

Hamburg, lebt heute in Greifswald als freier =~ BERND MULLER, Jg. 1962, viele Jahre in der Psy-

Schriftsteller, 1999 Arbeitsstipendium der Stif-
tung Kulturfonds Berlin, 2001 Tréger des Lite-
raturpreises Mecklenburg-Vorpommern, letzte
Veroffentlichungen: »Bis zum Hals«, 2001, und
»Immer alles kurz vorm Tod«, 2002, beide
Bench Press Publishing (www.benchpress.de)
UTE LATENDORF, geb. 1951, Diplom-Pédagogin,
Lyrikerin und Hobby-Fotografin, verheiratet,

chiatrie gewesen. Derzeit halbtags als Haus-
meister tatig, »daneben mache ich technische
Erfindungen, male manchmal, mache Musik
oder arbeite an mir. Frither war ich vier Jahre
lange Vorsitzender im Verein fiir Psychiatrie-
erfahrene in Goppingen, jetzt bin ich im Fuf3-
ball-, Tischtennis- und Gesangsverein und bei
der Seelenpresse (Psychiatriezeitung).«

zwei Tochter, lebt heute in Buxtehude. ADELBERT NATORP, geb. 1934 in Flensburg, lebt in

THa1 LUDI, geb. 1969, momentan Mensch.

CHRISTIAN LUSCHER, geb. 1944, Studium der Sozio-
logie, Politischen Wissenschaften und Philoso-
phie in Freiburg/Br. und Erlangen; Postgradu-

Kiel. Beschaftigt sich mit Lyrik, Kurzprosa und
Graphik, Veroffentlichungen in Heften der
»Literarischen Werkstatt Kiel, in Anthologien
und im »Briickenschlage.

iertenstipendium Paris; seit 1980 Angestellter ~ LEO NAVRATIL, Prof. Dr. med., Dr. phil., geb. 1921

der drztlichen Direktion des Klinikums am
Europakanal in Erlangen; Arbeiten zur Ge-
schichte der Psychiatrie, insbesondere der
Sozial- und Gerontopsychiatrie.

ANDREAS MANFREDA, »Zu meinem Werdegang: Ich
war bis zur 7. Klasse immer Klassenbester -
das Abitur habe ich dann nur noch mit 2,5
gemacht. Dann habe ich gejobbt. In der Fabrik,
bei Karstadt, dann in Berlin im KADEWE und
Hotel Intercontinental. Ich bin viel gereist,

in Tiirnitz, Niederosterreich, war von 1946 bis
1986 in der Niederosterreichischen Landes-
nervenanstalt Maria Gugging titig, zuletzt als
Abteilungsleiter. Auf seine Initiative hin wur-
de 1981 dort das »Haus der Kiinstler« gegriin-
det, aus dem einige international anerkannte
Kiinstler hervorgingen. Navratil hat iiber seine
Arbeit und die der Kiinstler vielfach publiziert,
s. auch »Gespriche mit Schizophrenen« (Neu-
ausgabe), Neumiinster, Paranus Verlag, 2000.

dreimal USA, Kanada, Rio de Janeiro. Nach  SwEN NoGENS, geb. 1972 in Neumiinster. »Eine

der ersten Krankheitsphase habe ich eine
Psychoanalyse gemacht und angefangen, Ar-
chitektur zu studieren. Dann wurde ich psy-
chotisch. Ich hatte bisher vier Schiibe und
habe mich immer relativ gut erholt. Ich treibe
Sport (Bodybuilding), interessiere mich fiir
den Computer und habe mir einen kleinen
Wellensittich gekauft, der sehr zahm gewor-
den ist.«

SABINE MARYA, Jg. 1962, lebt in Nordfriesland,
schreibt seit der Kindheit. Veriffentlichung
von Texten und Biichern seit 1996, zuletzt er-
schienen »Schmetterlingsfrauen - ein Selbst-
hilfebuch fiir Frauen mit multipler Personlich-
keit.« (s. Rezension in Briickenschlag 16, S.
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ererbte Knochenkrankheit machte die Kind-
heit nicht nur zu einem Vergniigen. 1994 psy-
chotische Ersterkrankung. Ich mochte das
allerdings anders verstehen, namlich als spiri-
tuelle Initiation, die in allen Bereichen meines
Alltags Auswirkungen nach sich zog, jedoch
nicht nur angenehme. Dieses Ereignis offnete
mich fiir eine ganz eigene Sicht der Dinge. Seit
1995 in einer teilstationiren Einrichtung in
Plon, 1996 erfolgte ein erneuter Ausbruch der
Psychose, der die inzwischen schon fast ver-
gessenen Erfahrungen erneut wachrief und
bestétigte. Seitdem und auch weiterhin bin ich
auf der Suche nach wahrer Balance.«



SEBASTIAN PETERS, geb. 1963 in Plon, Diplompsy-
chologe, heute selbstéindig als Autor, Redak-
teur und Psychotherapeut in Hamburg.

DORETTE POLNAUER, geb. 1955 in Recklinghausen,
freiberufliche Malerin und Grafikerin mit
Lehrtétigkeiten im In- und Ausland, zahlreiche
Einzel- und Gruppenausstellungen. Arbeitet
eng mit der Autorin Sonja Viola Senghaus, Jg.
1948, zusammen, die Gedichte zu den Bildern
verfasst.

SIBYLLE PrinS, Jg. 1959, Verwaltungsangestellte,
Psychiatrie-Erfahrene, diverse Beitrége in Zeit-
schriften und Biichern, aktuelle Einzelverof-
fentlichung: »Gut, dass wir mal dariiber
sprechen! Wortmeldungen einer Psychiatrie-
Erfahrenen.« Neumiinster, Paranus Verlag,
2001.

LoRE REMKE, Jg. 1955, Dipl. Pddagogin, Heilprakti-
kerin fiir Psychotherapie, titig als Kreative
Gestalttherapeutin in einem Frauenberatungs-
und Therapiezentrum und in eigener Praxis,
Dozentin in der Fort- und Weiterbildung. »Ich
versuche, in meiner Arbeit dem Schweigen
und anderen inneren Ungetiimen mit Kreati-
vitit und Humor ndher zu kommen. Ein
Schwerpunkt meiner Arbeit ist biografisches
Schreiben.«

GERLINDE ROHLING, geb. 1971 in Halberstadt (Sach-
sen Anhalt), Kindheit am Meer, in den Bergen
und auf dem Flachland verlebt. 1989 Sturm-
und Drangzeit, nach Helmstedt emigriert, seit
1991 Auseinandersetzung mit Malerei, Plastik
und darstellender Kunst, teilweise autodidak-
tisch, teilweise durch Teilnahme an Zeichen-
und Malworkshops. 1994 Fachabitur, Fachrich-
tung Gestaltung, Jahresprojekt und Ausstel-
lung nach Kafkas »Verwandlung« an der Fach-
oberschule fiir Kunst und Gestaltung in
Braunschweig. 1995 bis 1996 Ausbildung in
eurythmischer Kunst und Sprachgestaltung
am MerzTheater in Hannover. Seit 1997 Stu-
dium der Sozialpiddagogik an der Universitat
Kassel, Praktikum im Kulturatelier »Maske
Blauhaus« und bei der Theatergruppe »Chao-
seums, Beteiligung an Ausstellungen, Auftritte
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mit »Chaoseum« (Figuren, Trdume und
Geschichten) in Kassel, Koln, Miinster...

MonIkA S., geb. 1952 in Hamm (Westfalen). »Zu

den Gedichten: Borderline - aufgrund einer
schrecklichen Kindheit. Seit ich gliicklich ver-
heiratet bin, kann ich keine traurigen Gedichte
mehr schreiben.«

ALFONS SATZ sucht Menschen, die gemalt und ge-

schrieben haben wie er. Und nun so weit sind,
Sehnsucht zu fithlen nach Neuem. Mit Hilfe
dieser Sehnsucht das alte Muster vom Papier-
freund nutzen wollen, um eine NEUE EBENE
zu gestalten. Adresse: Robert-Koch-Strale 3,
24116 Kiel.

RENATE SCHERNUS, Jg. 1942, Psychotherapeutin,

langjdhrig leitend titig in den von Bodel-
schwinghschen Anstalten in Bethel, seit 1992
Redaktionsmitglied der »Sozialpsychiatri-
schen Informationen«, zahlreiche Veroffentli-
chungen, u.a. »Die Kunst des Indirekten - Pla-
doyer gegen den Machbarkeitswahn in
Psychiatrie und Gesellschaft«, Neumiinster,
Paranus Verlag, 2000.

JURGEN ScHILLING, geb. 1954 in Offenbach am

Main. Ausbildung als Zeichner, Studium der
Kunstgeschichte in Frankfurt, Marburg und
Freiburg. Lebt und arbeitet bei Narbonne, Siid-
frankreich.

ANDREAS ScHMITT, geb. 1970 in Essenheim bei

Mainz. Als Kind Heimerfahrung. Lebt seit 1997
nach einem zweijdhrigen beruflichen Aufent-
halt in Moskau und etlichen Umziigen im
Inland in Miinchen. Ab 1996 regelmafige Ver-
offentlichungen in Literaturzeitschriften (In-
und Ausland) und Anthologien. 2001 Verof-
fentlichung in der Frankfurter Bibliothek.
Anfang 2002 erscheint im Mohland-Verlag der
Gedichtband »Die Zeit lief ab und sie trdumte
von Bonnie & Clydex.

MARINA SCHNURRE, Malerin, Grafikerin und Auto-

rin. Ausgebildet in Gestalttherapie und Psy-
chodrama, arbeitet als Therapeutin mit Krebs-
patienten im Berliner Krankenhaus Moabit.
Zahlreiche Veroffentlichungen in Anthologien,
Zeitschriften, Rundfunk, Filme. Biicher: »Wir



fliegen, leben, tanzen - Zwei Frauen arbeiten
mit Krebskranken« (als Mitautorin, Herder
1987) und »Sprich mit mir, damit ich mich fiih-
le - wie Krebskranke und Angehorige eine
Beziehung finden konnen« (Herder 1991),
1991 Literaturstipendium der Akademie der
Kiinste Berlin.

PAUL SCHUSTER, geb. 1930 in Sibiu/Hermannstadt

(Ruménien), nach Abitur 1949 zwei Jahre
Journalismus in Bukarest, 1951 bis 1954 Dorf-
schullehrer, dann wieder Studium in Buka-
rest, Redakteur einer Literaturzeitschrift,
mehrere politische Amter und Funktionen,
1972 nach Westberlin emigriert, wo er heute
noch als Schriftsteller und Ubersetzer lebt.
Arbeit mit {iber 300 Schreibwerkstétten, seit
1977 Organisator der »Dorstédter Schreibwo-
chen¢, Naheres dazu: Fregestrafe 76, 12159
Berlin.

RALF ScHwos, geb. 1966 in Grof-Gerau. Ausbil

dung zum Krankenpfleger und mehrjéhrige
Tétigkeit in der Akutpsychiatrie. Abitur auf
dem Zweiten Bildungsweg, Studium der Ger-
manistik in Mainz. Arbeit als VHS-Lehrer und
Lektor. Seit 2000 verheiratet. Neben Studium
und Beruf seit 1998 kontinuierliche literari-
sche Versuche: Verdffentlichungen in Litera-
turzeitschriften und Anthologien, Literaturfor-
derpreis der Stadt Mainz 1999.

HARTMUT SELLE, geb. 1948, ehemaliger Student,

freier Mitarbeiter beim Horfunk, Radiofeatu-
re: »Nach dem Proteste, Stipendium der Frie-
drich Ebert Stiftung, 1975 in Wiesbaden an
Psychose erkrankt. Gedichtband: »Graslichte,
Neumiinster, Paranus Verlag, 1991.

CHRISTINA SENGER, geb. 1970 in Hagen/Westf.,

Diplom-Sozialpadagogin, arbeitete mit verhal-
tensauffilligen Kindern und Jugendlichen
u.a. auf dem Jugendschiff »Noah« und in der
intensiven Einzelbetreuung, spater Weiterbil-
dung zur Fachzeitschriftenredakteurin, heute
tatig als fest angestellte Redakteurin bei der
StraBenzeitung »Trott-war« in Stuttgart.

CLARA STEIDTNER, geb. in Hamburg, aufgewachsen

in Franken. Studium und verschiedene Jobs:

944

»Fast alle haben mir gefallen: Fabrikarbeiterin,
Kiichenhilfe, Putzfrau in einer Schule, Taxi-
fahrerin (nachts), Gértnerin, Altenpflegerin...
schlieflich studierte ich an der Fachhochschu-
le und wurde Bibliothekarin. Danach habe ich
ein Antiquariat aufgemacht. Drei Tage vor der
Er6ffnung der Buchhandlung heiratete ich die
Liebe meines Lebens. Sie hat mir dann eine
lange traurige Phase meines Lebens und mei-
ne Psychotherapie beschert. Wir sind immer
noch zusammen - und er ist die Liebe meines
Lebens.«

GABRIELE TERGEIST, Jg. 1950, Finanzwirtin, Sozial-

Péddagogin. Langjahrige Téatigkeit in verschie-
denen psychiatrischen Einrichtungen. Seit
zehn Jahren freiberuflich als Beraterin und
Fortbildnerin u.a. mit Themen der Teament-
wicklung und Organisationsentwicklung be-
fasst. Wohnt in Hamburg. Diverse Fachverof-
fentlichungen, zuletzt »Fiihren und Leiten in
psychiatrischen Einrichtungen«, Bonn, Psychi-
atrie Verlag, 2001.

REINALD UEKER, geb. 1950, verheiratet, zwei Kin-

der, Dipl.-Psychologe, Studium in Berlin und
Hamburg, Arbeit in psychiatrischen Kliniken
und ambulantem Projekt an einem Gesund-
heitsamt im Rahmen der Psychiatrie-Enquete,
seit 20 Jahren in eigener Praxis mit dem
Schwerpunkt Psychotherapie mit Einzelnen
und Paaren und Supervision in Einrichtungen
des Gesundheitswesens.

VENO, = MAGDALENA NARUSZEWICZ, geb. 1975,

Aufer-Gewohnlich-Lebenslustig, malt mit bei
der »Maske Blauhaus in Tinaia« in Kassel.

WERNER VoGD, geb. 1963 in Frankfurt/Main, Bio-

logie-Studium, Aufbaustudium Kultur-Anthro-
pologie, Dissertation 1996. Seit 1999 Mitarbeit
am Institut fiir Medizinsoziologie der FU Ber-
lin. Diverse medizin- und religionssoziologi-
sche Veroffentlichungen. Ausbildung in Ge-
stalttherapie.

CHRISTIANE NATALIE WEINER, geb. 1981 in Koln als

einzige Tochter eines deutsch-polnischen Ehe-
paares, Mai 2001 Abitur in Rheinbach, heute
studiert sie Biologie an der Universitit Bre-



men. Nach mehreren Verdffentlichungen in
Literaturzeitschriften ist sie nun auch im vier- Auf den Punkt
ten Band der »Nationalbibliothek des deutsch- o
sprachigen Gedichts« vertreten. Auch in der gebracht.
2002 erscheinenden Anthologie »Junge Lyrik
[Il« (MW-Verlag) wird sie vertreten sein.

MiCHAEL WENZEL, geb. 1953 in Aschaffenburg, Stu-
dium der klassischen Philologie und Theolo- ® EPPENDORFER
gie, lebt und arbeitet seit 1984 in Friedberg als
Lehrer am Gymnasium, arbeitet in der Lehrer-
aushildung fiir pédagogische Psychologie,
schreibt Prosa fiir Zeitschriften und Antholo-
gien, etwa dreiig Einzelverdffentlichungen,
diverse Literaturpreise: z. B. Literaturpreis der
Universitdt Bamberg (Fragmente 2000), Lite-
raturpreis, vom Lions-Club Hamburg 2000 aus-
geschrieben.

RaLr WitTE, Dipl. Soz. Pad., ist Mitarbeiter im
:(r;nnl:;l;nten Dienst der Briicke Neumiinster @ Wer macht was?

RicHARD WoLF, 1958 in Darmstadt geboren, ist
Schriftsteller und arbeitet zum Thema »Trau-
ma und Gewalt«. Als gelernter Kaufmann
arbeitete er im Einzelhandel, als Biiroange-
stellter, als Pfleger im Krankenhaus, als
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BRUGENSCHLAG

Zeitschrift fur Sozialpsychiatrie - Literatur - Kunst

Band 19 erscheint im Mai 2003
Kindheit

indheit? - Eujeujeu... Erinner’ mich blof3 nicht daran! Mag ich gar
Knicht dran denken.«
»NOO, wieso, meine war ganz in Ordnung!«
»Keine Ahnung, wie’s mir damals ging, hab ich wohl alles vergessen.
Ich weif? auch nicht.«

Frither - wie war das noch? Ein Steinbruch der Erinnerungen. Innere Bil-
der tauchen auf, alte schwarz-weif3-Fotos: Kinderwagen, an Vaters Hand
beim Spaziergang, die Schultiite, beim Kindergeburtstag, die Katze im
Haus oder der Hund.

Und Gefiihle: Einsame Néchte, der Stolz auf den ersten Roller, der
Geschmack des Lieblingslollies, Angst vor Strafe oder Dunkelheit, Eifer-
sucht auf die Geschwister, Omas Kiichenschiirze oder der Geruch von
Grof3vaters Pfeife.

Kindheit - ein Kaleidoskop aus kleinen und grof3en Erlebnissen, mal
bedeutsam, mal scheinbar banal.

Ein Wechselbad zwischen Idealisierung und Horrortrip.

Heute hat man sich mit der Kindheit arrangiert, hat sie umgebaut,
stimmig gemacht - sich mit ihr ausgesdhnt?

Manche Narben wollen nicht verheilen, manche schéne Legende wird
weiter hochgehalten.

Und im Gespréch stellt sich heraus, dass andere Beteiligte sich ganz
anders erinnern.
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Der Briickenschlag 19 will »in den Riickspiegel« schauen.
Und das aus unterschiedlichen Blickwinkeln.

Bei genauer Betrachtung konnte die »Schone Kindheit« sich als Zerr-
bild der Erinnerung herausstellen. Pl6tzlich umweht einen wieder die
innere Kélte von damals, obwohl doch alles so gut geregelt war. Oder
man spiirt erneut die Sprachlosigkeit Gber die Leiden einer ganzen
Kriegsgeneration.

Andererseits konnten sich im »Gruselkabinett« einer schlimmen Kind-
heit auch ein paar Lichtblicke auftun. Ein paar hilfreiche Inseln auf der
Landkarte der Kindheit. Dann konnte der Vater in der Riickschau auch
in seiner inneren Not erkennbar werden.

Oder die Uberforderung der Mutter wendet sich in die Anerkennung,
dass sie immerhin in schwerster Zeit fiinf Kinder »durchgebracht hat.
Das Puzzle setzt sich neu und vollstindiger zusammen.

Aktuelle Lebenskrisen — wie Stress allgemein - aktivieren Kindheitsge-
fihle und -muster, und es lohnt ein Nachdenken, ein Nachspiiren, wie
wichtig die frithe »Weichenstellung« fiir unsere Gegenwart ist.

Wie lassen sich Erfahrungen von Ver-riicktheit mit dem »Friiher« in
Verbindung bringen. Was soll in einem solchen Heilungsversuch gelost
werden?

Erfahrung ist nicht das, was man erlebt, sondern das, was man draus
macht.

Wir freuen uns wieder auf Ihre Einsendungen (bitte mit Riickporto) fiir
den Briickenschlag 19: Geschichten, Gedichte, Berichte und Bilder in jeg-
licher Form. Kurze Texte haben grofdere Chancen, um maoglichst viele
Einsendungen beriicksichtigen zu kdnnen.

Einsendeschluss ist Ende November 2002. Erscheinungstermin ist Mai
2003. |
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10 Jahre

MAUER VERLAG
W. Kriese

Durch seinen Schwerpunkt und die ausge-
wihlten Bicher entwickelte sich der
MAUER VERLAG zu cinem angeschenen
Kleinverlag im deutschsprachigen Raum.

Am Anfang war der Wunsch des Autors
Wilfried Kriese, einen Verlag zu finden.
Es kam aber dann zum Selbstverlag. Aus
diesem wurde ein Hobby und aus dem
Hobby schlieBlich ein professioneller
Verlag.

10 Jahre MAUER VERLAG, iber 100
Autoren, mehr als 160 lieferbare Biicher,
das ist unser Ziel zum 10-Jihrigen
Jubilaum.

Der MAUER VERLAG und dessen Inhaber
sind inzwischen aus Zeitung, Rundfunk
und Fernsehen bekannt.

Der MAUER VERLAG sucht noch
Autorinnen und Autoren
INTERESSE?

Dann vergewissern Sie sich, ob Ihr Manu-
skript von 50-200 Seiten ins Verlagspro-
gramm passt und besuchen Sie uns im
Internet unter:

www.mauerverlag.de
oder schicken Sie es uns einfach zu.

MAUER VERLAG, W. Kriese, Wittenberger
Str. 51, 72108 Rottenburg a/N

Ubrigens: Wir verlangen keinen Druckkostenzuschuss.
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Udo Baer / Gabriele Frick-Baer
Gefiihlslandschaft Angst
Bibliothek der Gefuihle Bd. 2
Broschur, 140 Seiten, Preis: € 9,50

Fordern Sie den kostenlosen Katalog an:

N —

9.
10.
10.1
10.2
10.3
10.4
10.5
10.6
10.7
10.8
10.9

Aus dem Inhalt:

. Vom Sinn der Angst
. Wie das Leiden an der Angst

entsteht

. Das Erleben der Angst
. Von einem, der auszog,

das Furchten zu lernen

. Angst braucht keinen Grund,

findet aber einen Anlass

. Die Angst davor, die Angst

danach und die paradoxe Angst

. Die delegierte Angst

Die Selbstverstandlichkeit des
Lebens oder: die existenzielle
Angst

Angst und Verénderung

Was hilft? Was tun?

Die Angst akzeptieren
Konkretisieren und differenzieren
Defokussieren

Hineingehen, um hinauszukommen
Ernst genommen werden

Engen und weiten

Kampfen, fliehen, verstecken
Verraumen

Erregungskonturen

10.10 Vom Angstfresser, vom Appetit-

anreger und vom Kampfhasen

10.11 Angst, Sinn und Glauben
10.12 Angst umwandeln

Affe

_r](f)nig_

Affenkdnig Verlag und Vertrieb

Balderbruchweg 35 - 47506 Neukirchen-Viuyn
Tel.+ Fax: 02845/46 35 - www.affenkoenig.de




\- Kurzfortbildungsprogramm 2002

N o R
) enthiilt ein breites Spektrum
c—* {soziallpsychiatrischer,

- therapeutischer und
psychiatriepolitischer
seminarangebote.

Die ein- bis zweitfigigen
Forthildungen finden
an zehn verschiedenen
Orten statt

Das breite Themen-

# spektrum beinhaltet
tiher 40 Seminare, z.h.
Psvchosenverstandnis,

Krisenintervention,

Medikamentenbehandhung

Bestelladresse und Informationen
K DGSP
Deutsche Gesellschaft fiir
Soziale Psychiatrie e.V,
Zeltinger 5tr. ¢
roghg Koln
Tel.:0221/511002
Fax: 0221/529g903

dgspi@netcologne.de
www.psychiatrie.de




