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Mal- und Kunsttherapie

Wenn Zwang, Angst Unaussprechliches,
Unfassbares Gestalt annehmen darf

Was in Kliniken schon seit Jahren Einzug gehalten hat,
fiihrt in der breiten Offentlichkeit immer noch ein
Schattendasein, Mal- und Kunsttherapie als wirksame,
ressourcenorientierte Therapieform. Mogen Sie sich
an lhren Zeichen- und Malunterricht in der Schule
erinnern? Wie motivierend und aufbauend waren
diese Erfahrungen? Wenn es Ilhnen erging wie vielen
anderen auch, dann erfiillten Ihre Striche nicht die
erwarteten Anspriche, und die Unterrichtsstunden
waren gepragt von Frustrations- oder sogar Versagen-
serlebnissen. So ist es nur verstandlich, dass die
Ampel schon beim Begriff ,Mal- und Kunsttherapie”
auf rot steht. Nicht nur die Begrifflichkeit Malen 16st
bei vielen bereits negative Konditionierungen aus,
sondern auch das Wort Kunst. Welche Bedeutung hat
fir Sie das Wort Kunst? Wenn es um den Menschen
selbst geht, bevorzugen wir meist das Echte, Unge-
kiinstelte, Authentische. Kunst bringen wir auch in
Verbindung mit Phanomenalem, Grandiosem, Geld,
Geldanlagen, Unerreichbarem. Schliesslich war diese
jahrelang nur fir hohere gesellschaftliche Schichten
zuganglich. Die Sprache der Kunst war fiir das nor-
male Volk eine Fremdsprache. Sie hatten weder Zeit
noch Geld, sich darin zu vertiefen. Mussten sie doch
tagein, tagaus ums Uberleben kampfen. Dieser
geschichtliche Hintergrund pragt uns heute noch.
Ums Uberleben fiir die Sicherung unserer Grundbe-
dirfnisse muissen wir nicht mehr kampfen. Vielmehr
versperren uns heute Leistungsdruck und hohe Anfor-
derungen in der Wirtschaft den Zugang zum eigenen
schopferischen Tun. Subjektive Wahrnehmungen
haben wenig Raum. Sie sind schlecht messbar,
schwierig zu definieren und festzuhalten. Doch Kunst
wirkt und lebt durch ihre Subjektivitat. Wo friher in
der Kunstszene Frauen kaum Einzug und Anerkennung
gebuhrt wurde, tun sich heute Manner schwerer mit
der Akzeptanz dieser Form der Therapie. Es mag fir
Siein Ordnung sein, wenn die Wirksambkeit flir andere
dienlich ist. Aber: «Bitte lasst mich damit in Ruhen.
Dies, liebe Manner und vielleicht auch einige weibli-
che Leserinnen, mit einem wohlwollenden Schalk
meinerseits gemeint. Denn auch in der Therapie darf,
nebst aller Tragik und Ernsthaftigkeit, eine gute und
gesunde Portion Humor nicht fehlen. Ich kann Sie
verstehen. Blieb mir selbst jahrelang das Potential, der
Kunst als Gefass flir psychische Stabilitat und Seelen-
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heil verborgen. Diesbezliglich war das Malen fir mei-
nen Verstand etwas flir den Kindergarten und Traume
fir die Fantasie.

Das gestaltete Objekte als «Drittes» in der
Kommunikation

Mit dem gestalteten Objekt in der Therapie entsteht
etwas «Drittes» zwischen Therapeut und Klient. Die-
ses «Dritte» kann im weiteren Prozessverlauf als
Objekt oder als Subjekt dienen. Das Subjektive stellt
die lebendigen, schwer benennbaren, oft unfassba-
ren inneren Prozesse dar. Sie sind der verborgene
Schatz zu eigenen, in jedem inne wohnenden Res-
sourcen und Antworten. Mal- und Kunsttherapie
bietet im Rahmen von Angst- und Zwangserkran-
kungen Méglichkeiten mit anstehenden Situationen
konstruktiver umgehen zu konnen. Bilder und
Objekte geben Angsten die zu Zwangshandlungen
fihren, ein Gesicht. Die schlimmsten Annahmen und
Angste werden von Aussen betrachtet. Mit dem
«Dritten» kann als Objektiv weiter gearbeitet wer-
den, «es» wird vom Klienten umgestaltet, «es» ver-
wandelt sich. Somit bleibt der Klient in Verbindung
mit dem Objektiven, der real wahrgenommenen
Aussenwelt. Das «Dritte» wird zu einer verbinden-
den Komponente von Subjektiv und Objektiv, von
Innen und Aussen. Eine differenzierte Wahrneh-
mung wird moglich. Diese Erfahrungen sind auch
korperlich spiirbar und in den Alltag tibertragbar.

Kunst als Vermittler des
Unaussprechlichen

Den Begriff Kunst einheitlich und klar zu definieren
wird nie moglich sein. Genauso wenig wie eine ganz
klar definierter Therapieverlauf beim Vorliegen einer
Diagnose geplant werden kann. Jeder Mensch ist so
einzigartig in seinem Wesen, seinen Anlagen und sei-
ner Biografie, dass keine allgemeingiiltige therapeu-
tische Massnahme geltend gemacht werden kann. Im
Gegenteil, eine solche Allgemeingdltigkeit wiirde den
Zugang zum lebendigen Leben, das Lebendige in der
Kunst und des Lebendigen, welches in jedem Men-
schen inne wohnt verschitten, und ihm die Mdéglich-
keit zum Zugang seiner eigenen inneren Ressourcen
nehmen. Eine messbare Komponente in der Therapie
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ist ohne Zweifel unerlasslich. Sehr wohl sind Ziele,
Richtlinien und Anhaltspunkte notwendig und hilf-
reich. An dieser Stelle jedoch méchte ich folgendes
Zitat von Udo Baer, einem erfolgreichen Kreativthe-
rapeuten, einfligen «Therapie ist Kunst, in erster
Linie». GOthe sagte: «Kunst ist die Vermittlung des
Unaussprechlichen». Flr mich personlich gilt: «Das
Leben selbst ist die wahre Kunst» Es geht in der The-
rapie um das Lebenskunstwerk des Klienten. Heute
lasst mich nichts mehr zweifeln an den schopferischen
Moglichkeiten der Mal- und Kunsttherapie. Das aktive
Handeln bietet eine wertvolle Ergdnzung zu anderen
Therapien und/oder zu medizinischen Indikationen.
Wissenschaftliche Berichte aus der Forschung Uber
die Wirksamkeit kreativer Mittel liegen vor. Im Laufe
des Berichtes werde ich Praxisbespiele einfligen.

Die Neurobiologie beweist mittlerweile, dass un-
ser Hirn ein Leben lang fahig ist, neue Verbindungen
herzustellen. Diese Verbindungen entstehen durch
die Aktivierung des emotionalen Zentrums. Das
heisst, wir lernen durch Erfahrungen, die uns beruh-
ren, die unter die Haut gehen. Dieses Erleben kon-
nen wir nur in Verbindung mit Etwas oder Jeman-
dem machen. Die Sehnsucht nach Verbundenheit ist
in jedem Menschen vorhanden, verdeckt oder un-
verdeckt. Ein Mensch mit Zwangsstorungen fihlt
sich meist nicht mehr verbunden mit dem Leben,
mit den Menschen. Das einzig Verbindende sind
seine verzerrte Wahrnehmung, seine Zwangsgedan-
ken oder Zwangshandlungen, sein Wissen falsch zu
sein. Die Verbindung zur Aussenwelt ist verzerrt.
Diese fehlende «normale» Verbindung zur Aussen-
welt 16st ein Gefuhl des nicht dazu Gehorens, der
Einsamkeit aus? Dies aktiviert im Hirn dieselben
Netzwerke wie wenn einem Menschen korperliche
Schmerzen zugefligt werden. Was hat nun die Mal-
und Kunsttherapie damit zu tun?

Das gestaltete Bild/Objekt welches nun als Drittes
zwischen dem Therapeuten und dem Klienten steht,
dient dem Klienten als verbindende Komponente
zum Aussen, dem Anderen und zu sich selbst. Neue
Perspektiven und Sichtweisen eroffnen sich. Der
Klient betrachtet Teile von sich von ausserhalb. Es
wird etwas sichtbar. Das Sichtbare ermdglicht neue
Erkenntnisse und somit das Durchbrechen von
Denkmustern. Ein neuer Handlungsimpuls kann ge-
setzt werden.

Diese Schritte in der Wechselwirkung von Geflih-
len und Empfindungen wirken im Kérper. Am Objekt
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kann gestaltet werden bis sich, zusammen mit der
subjektiven Empfindung, ein stimmiges «Bild» er-
gibt. Der Prozess des Gestaltens bietet, mit den
Komponenten, Intuition, Neugierde, Vertrauen,
Achtsamkeit, Kérperwahrnehmung und Humor,
eine Plattform sich berihren zu lassen. So kdnnen
sich Verknupfungen bilden, welche eine Neuorgani-
sation, ein anders Denken, eine Umstrukturierung
von Gewohnheiten und Denkmustern im Alltag er-
moglichen oder vereinfachen.

Jeder Zwangshandlung geht ein Zwangsgedanke
voran. Manchmal ist es bereits die Berechtigung, auf
dem Papier die schlimmsten Gedanken in Bilder um-
zusetzen oder gestalten zu diirfen, welche Entlastung
schafft. Fiktionen erhalten Erlaubnis. Oder das Ge-
stalten der gewlinschten Lebenssituationen fordert
neue Erkenntnisse zu Tage. Mal- und Kunsttherapie
macht Menschen zum Handelnden. Er flhlt sich den
Gedanken und Zwangen nicht mehr komplett ausge-
liefert. Er tritt ihnen im Bild entgegen. Er erlebt sich
als Handlungsfahiger, als Schopfer. Der Prozess des
Malens und Gestaltens ist eine Verausserlichung,
welche die innere Freiheit fordert. Der Handlungs-
spielraum wird erweitert. Auf dem Papier kann Ord-
nung geschaffen und strukturiert werden. Zur Beob-
achtung und Intervention stehen dem Therapeuten
diverse Werkzeuge zur Auswabhl. Dies sind die Farb-
und Materialwahl des Klienten, sein Umgang mit Ma-
terialien, sein Gestaltprozess selbst sowie seine kor-
perlichen Empfindungen. Nebst der Sichtbarkeit, ist
die Beriihrbarkeit eines Objektes eine Mdoglichkeit,
realen Bezug zu sich selbst, zu anderen oder zum
Therapeuten herzustellen. Der gesamte gestalteri-
sche Prozess macht erlebbar, physisch wie psychisch.
Erzeigt das Erleben von Nahe/ Distanz auf, macht das
differenzierte Erleben maoglich. Die Sinne und das
korperliche Wahrnehmen fliessen in den Gestal-
tungsprozess ein. Diese Werkzeuge insgesamt bieten
viele Moglichkeiten, Bilder und Objekte erlebbar und
fuhlbar zu wandeln, und die gemachten Erfahrungen
in den Alltag zu Ubertragen.

Nebst den genannten Aspekten hat mich die Er-
fahrung mit Menschen, welche an Angst- und
Zwangsstorungen leiden, gelehrt, der Achtsamkeit
einen hohen Stellenwert einzuraumen. Die be-
wusste korperliche und gefiihlsmassige Wahrneh-
mung des Klienten, wahrend dem gestalterischen
Tun, ist ein wichtiger Bestandteil der Therapie. Die
so gesammelten Erfahrungen kénnen vom Klienten
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in den Alltag miteinbezogen werden. Als erfolgrei-
che Strategie zur Bewailtigung einschrankender
Zwangshandlungen, hat sich in meiner Arbeit als
Kunsttherapeutin, ebenfalls die imaginare Konfron-
tation mit den belastenden Situationen bewahrt.
Diese fanden mit Einbezug des gestalteten Bildes
oder Objektes statt. Wobei ich die Wirksamkeit die-
ser Ressource teilweise in Abhangigkeit zum Klien-
ten sowie von medikamentdser Behandlung stelle.

Aus der Praxis

Fallbeispiel 1

Hier: die Geschichte einer jungen Frau. Ich nenne sie
Maja. Bereits als Maja 8 Jahre alt war, bemerkte die
Mutter, dass Maja fragwilrdige Handlungen aus-
fihrte. Es waren kleine, scheinbar belanglose Dinge,
wie das Rutteln an der Kafigtire des Haustieres, ob
diese tatsachlich geschlossen, ist oder das mehrma-
lige Begehen von Treppenstufen. Das Leben jedoch
ging weiter ohne weitere Auffalligkeiten und Ein-
schrankungen. Einen starken Charakter hatte Maja
schon immer, wie die Mutter ausserte. Ab der 3.
Oberstufe, also mit zirka 15 Jahren, begann eine
herausfordernde, turbulente Zeit fiir die gesamte
Familie. Maja forderte den Freiraum, ihren eigenen
Weg zu gehen. Sie suchte sich selbst Herausforde-
rungen, um Erfahrungen zu sammeln. Zwei Jahre
lang wechselte sie immer wieder Orte, brach Lehren
ab, begann verschiedene Jobs, hielt es aber nie
lange an aus. Sie war Uberfordert, immer muder, und
konnte Arbeiten nicht mehr in einem angemessenen
Zeitraum erledigen. Sie bestritt, ein fir ihr junges
Alter bewegtes Leben, gespickt mit vielen Erfahrun-
gen. Wahrend der Zeitspanne von 15 bis 20 Jahren
erreichte die Zwangserkrankung ihren Hohepunkt.
Die Folge war eine vollstandige Arbeitsunfahigkeit.
Die junge Frau kam mit 17 Jahren zu mir in Therapie.
Sie war verzweifelt und wollte so nicht mehr weiter-
leben. Therapien brach sie immer wieder ab. Antide-
pressiva nahm sie nur kurz und Neuroleptika wollten
Mutter und Tochter nicht. Ziel war ein «<normales»
selbstbestimmtes Leben, das nicht mehr von Zwan-
gen bestimmt sein sollte.

Um auf einem stabilen Fundament mit ihr arbeiten
zu kénnen, liess ich sie Bilder von positiv und ange-
nehm erlebten Erinnerungen malen. Diese waren
aus ihrer Kindheit prasent und vorhanden. Das Ma-
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len der Bilder, welches sie als angenehm empfand,
eroffneten ihr die Moglichkeit, die positive Empfin-
dung ins Hier und Jetzt und somit auf den Korper zu
Ubertragen. Dieses aktive Geschehen bildete die
Basis, um Ressourcen des Vertrauens abrufen zu
kénnen, und im weiteren Verlauf der Therapie As-
pekten der Zwangsstorung Raum geben zu kénnen.

In weiteren Sitzungen ging es darum, sich den
Angsten zu stellen. Mit Maja arbeitete ich oft, nach-
dem sie ihr Bild gemalt hatte, imaginar weiter. Sie
hatte einen guten Zugang zu inneren, wandelbaren
Bildern. Folgende Angste gegen deren Zwangs-
handlungen sie kdmpfte, standen im Vordergrund:
Mit bedrohlichen Krankheiten infiziert zu werden,
alle Haare zu verlieren, die Angst, jemanden mit
dem Auto Uberfahren zu haben, die Angst vor kon-
taminierten Kleidern und verseuchtem Essen. Alles
Dinge, die ihr den Zugang zu sich selbst versperrten.
Sie bendtigte in der Therapie Raum, um die fir sie
schlimmsten Bilder und Gegebenheiten malen zu
konnen. Ihre Bilder waren oft gezeichnet von unban-
digem Chaos. Meist flihlte sie sich ruhiger nach dem
Malen. Das Chaos war draussen und sie wurde et-
was entspannter. Kamen in der Bildbetrachtung
oder in der Assoziation zum Bild unbewusste As-
pekte ihres Lebens ans Licht, so wurde imaginar
weiter gearbeitet. Maja tauchte dann, tuber das ge-
malte Bild, eininihre innere Bilderwelt und in fiir sie
bedngstigende Situationen. Wahrend diesen inne-
ren Reisen war eine achtsame Begleitung wichtig,
damit sie nicht uberflutet wurde von Eindriicken und
Gefuhlen. Dies ermdglichte Maja die Konfrontation
mit dem Schwierigen auszuhalten und die inneren
Bilder verwandeln zu lassen. Da wurde zum Beispiel
«das Blutende», zur helfenden inneren Stimme, wel-
che Maja, die eigenen Grenzen aufzeigte um nicht
auszubluten, sprich Energie zu verlieren. Es ist auch
in einer Imagination moglich, das innere Geschehen
aus unterschiedlichen Distanzen zu betrachten. Das
so Erlebte oder Gewandelte malte sie Abschliessend
meistens, um die Erfahrung zu verankern, sichtbar
zu machen und auf korperlicher Ebene nochmals
prasent werden zu lassen.
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Bild von Maja:
«Als ob jemand geschlachtet wiirde»

Hier malte, kratzte und befreite sich Maja von einem
unendlichen Druck. Die schlimmsten Angste und
Bilder kamen aufs Papier.

Auf die Frage nach dem Geflihl dusserte sie: «Es
ist, als ob jemand geschlachtet wiirde, Blutspuren,
Tod, schwarze Holle, im Loch».

Nachdem sie das Bild gemalt hatte, fiihlte sich die
junge Frau sichtlich befreit und konnte dies auch
aussern. Nach solch befreienden Massnahmen kann
mit dem «Schreckgespenst Angst» gearbeitet wer-
den. Hier tauchte Maja imaginar ein ins schwarze
Loch. Oft jedoch ist es der Prozess selbst, der lber
das Geflihl von erlebter Freiheit viel bewirkt, und in
die Alltagsablaufe miteinbezogen werden kann.

Wichtig war es auch, der Klientin Raum fiir sich zu
geben, und den Fokus der Angst/des Zwanges zu
verlegen. Sie sollte malen, was ihr gut tut, was sich
angenehm anflhlt, sowie mit den Materialien und
Farben welche ihr zur Verfligung standen, experi-
mentieren. So lernte sie nach und nach wieder pra-
senter und achtsamer zu sein. Das Experimentieren
diente der kindlichen Neugierde. Sie sollte wieder
geweckt werden um in der Prasenz und Freude die-
ser Neugierde den Fokus auf anderes zu legen und
den Zwangsgedanken loslassen zu kdnnen.

Die Kérperwahrnehmungstibungen tiber das gestal-
tete «Dritte» diente der Achtsamkeitstibertragung in
alltagliche Aufgaben wie Zahne putzen, sich anzie-
hen, duschen etc. Sie halfen, den Fokus auf das «hin
zu» zu verlegen und nicht «weg von».
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Ein Bild, welches ihr im schwarzen Quadrat das Ein-
gesperrt sein zeigte. Schwarz stand fiir Macht und
Aggression, das Rosa flir die Liebe, die sie so sehr
suchte.

Immer wieder gelang es in der Therapie, ihren
zwanghaften Gedanken mit echtem Humor zu
begegnen. Dies empfahl ich auch der Familie. Sie
war sehr offen diesbezlglich und unterstutzte die
Therapie. Somit kehrte etwas Leichtigkeit in die Situ-
ation und die Beziehung ein. Eine Freundin der Mut-
ter unterstlitzte die Familie, unternahm viel mit Maja,
und konfrontierte sie mit ihren Angsten — laut den
Schilderungen von Maja eine Art Expositionstrai-
ning. Maja hatte das Glick, in einem Umfeld zu
leben, welches sie trug und unterstutzte.

Zirka zwei Jahre begleitete ich Maja intensiv.

Maja flihrt heute ein normales Leben ohne Medika-
mente und arbeitet als selbstandige Unternehmerin.
Sie kennt sich selbst mittlerweile so gut, dass sie
spurt, wenn Lebensumstande oder Lebenssituatio-
nen sie zu Zwangshandlungen zwingen konnten und
gibt entsprechend Gegensteuer.
Doch eines vorweg: als ich Maja wieder einmal traf
und sie fragte, was ihr am meisten geholfen hatte,
erhieltich folgende Aussage: Das Vertrauen welches
ihr in mich hattet.

«lhr habt auch in der schlimmsten Zeitan mich
geglaubt»

Das hat mich sehr berihrt. Haben Sie sich schon
einmal die Frage gestellt: «Vertraue ich in das Poten-
tial und die schopferische Kraft, welche in jedem von
uns liegt? Glaube ich an die Fahigkeiten meines
Gegenulbers, meines Klienten, meines Freundes,
meines Kindes, meines Angehorigen»?
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Fallbeispiel 2

Eine andere Klientin, sie litt an Panikattacken und damit
einhergehender grosser Ubelkeit. Sie war in psychia-
trischer Behandlung und nahm Antidepressiva.

Sie gestaltete ihre Ubelkeit und erfuhr in diesem
Prozess, welcher uber drei Sitzung ging, mehr tber
deren Ursache. Die Ubelkeit entpuppte sich als Vor-
wand, sich nicht mit einer anderen, schmerzhaften,
lange zurlickliegenden Thematik auseinander setzen
zu mussen.

Gestaltete Ubelkeit

Fallbeispiel 3

Eine Klientin liess dieses Objekt mit der Vorgabe
entstehen, die eigenen Potentiale und Starken zu
gestalten. Ziel war die Starkung des Selbstwertes
im Sichtbarmachen der personlichen Ressourcen
und die Mdoglichkeit in Therapie und Alltag darauf
zurickgreifen zu kénnen. Sie wahlte bewusst den
Haken mit der Begriindung: «Ich bin in Ordnung und
richtig wie ich bin». Wichtig fir sie war, ihr Werk zu
Hause aufhdangen und betrachten zu konnen, es wir-
ken zu lassen. Es starkte ihr Selbstbewusstsein.
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Wirksamkeit - ein kleines kreatives
Experiment

Wenn wir es schaffen, unserem schopferischen
Potential Raum zu geben, und es wirken zu lassen,
steht uns ein riesiger kostbarer Schatz zur Verfligung.
Ja, es erfordert Mut, sich einzulassen und diesem
unbekannten Schatz zu vertrauen. Alleine schon der
Anblick von scheinbar «Banalem» wie Zeichnungen
und gefertigten Objekten bereitet uns ein eigenarti-
ges Geflihl. Es passt so nicht in unsere Vorstellung
von Realitat, Schonheit, Kunst und Werten.

Oft sind es ganz feine Nuancen, die wir nur wahr-
nehmen, wenn wir genau hinhorchen, hinsehen
oder sogar still werden. Inmitten von definiertem
Erfolg und Leistungsdruck sind wir uns das nicht
mehr gewohnt. Mal- und Kunsttherapie ersetzt
keine anderen Therapieformen sondern ergéanzt
diese.

Lust auf eine personliche kleine kreative Erfahrungs-
und Entdeckungsreise? Suchen Sie sich Stift und
Papier und zeichnen Sie ihren eigenen Lebensgarten
—vielleicht gemeinsam am Familientisch. Was sagt
Ihnen ihr Garten, wie nehmen andere diesen wahr?

Kunst lasst Sie handeln, macht sichtbar,
beriihrbar, erlebbar wandelbar

Farbige und kreative Griisse

KONTAKT

SILVIA HARTMANN

Mal- und Kunsttherapeutin
Mitglied GPK Fachverband

fur gestaltende Psycho- und
Kunsttherapie

Atelier kreativ-impuls

8919 Rottenschwil

willkommen @kreativ-impuls.ch

www.kreativ-impuls.ch
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«Wo sonst, treffe ich auf Menschen, welche mich wirklich

verstehen?»

43000 Menschen engagieren sich schweizweit in
Selbsthilfegruppen oder Selbsthilfeorganisationen.
Zu diesem Resultat kommt die Studie «Gemein-
schaftliche Selbsthilfe in der Schweiz - Bedeutung,
Entwicklung und ihr Beitrag zum Gesundheits- und
Sozialwesen», welche im September 2017 verof-
fentlicht wurde. Was aber bewegt Menschen dazu,
sich einer Selbsthilfegruppe anzuschliessen? Und
was sind die erlebten Wirkungen? Die erwahnte
Studie liefert auch dazu Antworten.

Ein wichtiger Grund, sich einer Selbsthilfegruppe
anzuschliessen ist, in einem Kreis von Gleichbetrof-
fenen Emotionen ausdricken zu kdnnen und aus der
Einsamkeit zu finden. Der Beitritt zu einer Gruppe
dient manchmal auch dem Umgang mit Angsten im
Hinblick auf die Reaktionen des Umfeldes mit gesell-
schaftlich noch nicht vollkommen akzeptierten Situ-
ationen. Viele Menschen suchen in einer Selbsthil-
fegruppe zudem Wege, mit ihrer eigenen Situation
oder der ihrer Angehorigen umzugehen. Der Aus-
tausch mit Gleichbetroffenen ermdglicht eine Neu-
orientierung, eine Richtungsweisung und manchmal
auch eine hilfreiche Distanz zur eigenen Situation.

Ein Ort des Sich-Ausdriickens und des
Zuhorens

Die Selbsthilfegruppe wird von vielen als «ein Ort
des Sich-Ausdriickens» definiert, wo Empfindungen
und Emotionen geteilt werden kénnen, was in der
Familie oder mit anderen Nahestehenden nicht
immer moglich ist. Ein Ort, an dem unverstellt gelebt
und das Erlebte dargelegt werden kann - offen und
vertrauensvoll, weder beurteilend noch banalisie-
rend. Die Mitglieder von Selbsthilfegruppen teilen
eine Uberzeugung: Wer die gleiche Situation erlebt
hat, versteht den anderen am besten.

«Das gibt mir Kraft, dieser Rahmen der Wahrheit, der
Echtheit, das Wort ist wertvoll, es gibt in diesen
Gruppen ein wertvolles Reden [dariiber], was man
sich im Alltag, wenn man sich trifft, nicht sagt.»
(Teilnehmerin einer Selbsthilfegruppe)

Ein Ort der Gemeinschaft und der
Zugehorigkeit

Auch wenn die Motivation fir die Teilnahme zu
Beginn in erster Linie auf die teilnehmende Person
selber bezogen ist, bestimmt die gemeinschaftliche
Dimension den Sinn und Zweck der Teilnahme. Die
Gruppe ist ein Umfeld, in dem sich die Teilnehmen-
den gegenseitig unterstlitzen, wo sie nehmen und
geben. So sind denn unter den erwadhnten Beweg-
grinden zur Teilnahme an einer Selbsthilfegruppe
auch zahlreiche, welche sich auf andere Personen
beziehen. Mitglieder von Selbsthilfegruppen wollen
nicht nur sich selber, sondern auch anderen helfen
und ihre Erfahrungen nutzbringend einbringen. Sie
wollen sich engagieren, auch aus Dankbarkeit, weil
sie in ihrer Not einst selber Hilfe erhalten haben.
Dieses Engagement hat auch wieder Auswirkungen
auf die teilnehmende Person selber: Dadurch, dass
sie etwas zur Gruppe beitragen kann, fuhlt sie sich
von den anderen Gruppenmitgliedern anerkannt als
Person und auch fiir das, was sie in die Gruppe ein-
bringen kann. Ihre Erfahrungen sind wichtig, weil sie
anderen etwas nitzen. Das Wissen darum, dass man
trotz, oder gerade wegen seiner Krankheit anderen
helfen kann, stiftet Sinn und starkt das Selbstver-
trauen. Das Dasein flir einander ist ein wichtiger
Faktor in Selbsthilfegruppen und wirkt auch der
eigenen Isolation entgegen.

«(...) Man geht in die Gruppe, ich bin immer aufge-
wlihlt, nach dem Treffen fiihle ich mich wieder bes-
ser, und langerfristig kenne ich mich besser und bin
aufmerksamer. (...)»

(Teilnehmer einer Selbsthilfegruppe)
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Weg aus der Ohnmacht hin zum Handeln

Durch die Wiederentdeckung der Gemeinschaft in
der Selbsthilfegruppe kénnen deren Mitglieder wie-
der eine ldentitat finden und aktiv werden. Die
Selbsthilfegruppe ermoglicht es, Kompetenzen und
Wissen zu erlangen. Das hilft den Teilnehmenden,
eine andere Sicht auf ihre Situation zu bekommen,
sie dadurch besser zu verstehen und Lésungen
sowie neue Lebensperspektiven zu finden.

Durch die Teilnahme an einer Selbsthilfegruppe kon-
nen sich auch Beziehungen in vielfaltiger Hinsicht
entwickeln. Dank dem Austausch in der Gruppe sind
viele Teilnehmenden mit der Zeit beispielsweise im
Stande, besser mitihren Angehoérigen uber ihre Situ-
ation zu sprechen. Ebenso gelingt es, Beziehungen
mit Angehorigen oder Freundinnen und Freunden
zu unterhalten, ohne diese emotional zu stark zu
belasten. Die Teilnahme an den Gruppentreffen
ermoglicht es zudem, neue Beziehungen aufzu-
bauen. Und nicht zuletzt vermdgen sich Gruppen-
mitglieder, gestarkt durch die Anerkennung unter
Gleichbetroffenen, von der Interpretation ihrer
Erfahrung von aussen zu I6sen, und so auch die
Zusammenarbeit mit Fachpersonen neu zu gestal-
ten.

«Das verdndert sich, sie werden auch Protagonisten,
sind aktiver bezliglich der Informationen, sind kriti-
scher, der Arzt, die Arztin wird folglich zum Berater,
zur Beraterin und ist nicht mehr die Person, die sagt,
was zu tun ist. (...) Es gibt eine Gemeinschaft, die
sich bildet und sich gemeinschaftlich mit dem Pro-
blem befasst. Es ist zwar eine Gemeinschaft mit
einer gewissen Erkrankung, die sich aber informiert,
und der Prozess wird partizipativer.»

(Fachmann, psychiatrischer Bereich)

Schweizweit gibt es lGber 2500 Selbsthilfegruppen.
Die Themenvielfalt ist gross und reicht von korper-
lichen und psychischen Erkrankungen tber Sucht-
probleme bis hin zur Bewaltigung von Schicksals-
schlagen und kritischen Lebensereignissen. In neun
Gruppen treffen sich Menschen mit Zwangserkran-
kungen oder deren Angehdrige. Informationen tber
Selbsthilfegruppen in Ihrer Region erhalten Sie bei
den regionalen Selbsthilfezentren. Diese vermitteln
auch Kontakte zu Selbsthilfegruppen oder unterstiit-
zen bei der Griindung von neuen Gruppen. Die Infor-

Schweizerische
Gesellschaft fiir
ZIwangsstorungen

mationen zu den Selbsthilfezentren sind abrufbar
unter: http://www.selbsthilfeschweiz.ch/shch/de/
Selbsthilfezentren/Karte.html

Allgemeine Informationen zur gemeinschaftlichen
Selbsthilfe in der Schweiz erhalten Sie bei Selbsthilfe
Schweiz: www.selbsthilfeschweiz.ch

«Wo ausser in einer Selbsthilfegruppe kann man
Menschen mit den gleichen Problemen treffen?
Menschen, die einen dadurch auch wirklich verste-
hen kénnen? Wir helfen uns gegenseitig, wenn es
uns schlecht geht, und wir geben uns Tipps fiir einen
normalen Umgang mit der Krankheit im Alltag. Es
gibt fiir mich nichts Wertvolleres als das Wissen,
dass es Leute gibt, die mich und mein Problem ver-
stehen, und denen ich alles anvertrauen kann.»
(Teilnehmer einer Selbsthilfegruppe)

KONTAKT

NADIA MAURER

Sozialarbeiterin FH und
Erwachsenenbildnerin
Fachberaterin und stellvertretende
Geschéftsleiterin Selbsthilfecenter
Zirich
nadia.maurer@selbsthilfecenter.ch
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Anmeldeformular

Schweizerische Gesellschaft fiir Zwangsstérungen
% Erna Silvestri

Psychiatrische Universitatsklinik Ziirich
Zentrum flir Soziale Psychiatrie
Militarstrasse 8

Postfach 2019

8021 Zirich

Telefon +41 (0)44 296 74 00

Telefax +41 (0)44 296 74 09

Email: kontakt@zwaenge.ch

Internet: www.zwaenge.ch

Wir freuen uns, dass Sie sich entschlossen haben, die Schweizerische Gesellschaft
fiir Zwangsstorungen durch Ihre Mitgliedschaft zu unterstiitzen.

Ihre Anschrift
Name Vorname
Strasse / Nr. PLZ/Ort

Email-Adresse

Beitrittserklarung

Hiermit erkldre ich meinen Beitritt als Mitglied der Schweizerischen Gesellschaft fir
Zwangsstoérungen (SGZ). Darin enthalten ist das Abonnement flir den «Newsletter» der SGZ.

a Der Mitgliederbeitrag betragt CHF 75.00 pro Kalenderjahr fiir Betroffene/Angehdérige
0 Der Mitgliederbeitrag betragt CHF 100.00 pro Kalenderjahr fir Fachleute/Weitere

Datum Unterschrift
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