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Zur Einfiihrung

Jugendliche, die eine Therapeutische Jugendwohngemeinschaft als Lebensort bendti-
gen, leiden unter manifesten, in der Regel lebensgeschichtlich bedingten Stérungen.
Dazu gehdren u.a. schwere Traumata, Bindungsstérungen, Persdnlichkeitsstérungen,
Neurosen, Psychosen, Essstérungen, Selbstverletzung, Sucht, soziale Stérungen. Etwa
70% der aufgenommen Jugendlichen wurden zuvor mehrfach in psychiatrischen Klini-
ken behandelt. Diese Jugendlichen brauchen - und haben - einen gesetzlichen An-
spruch (nach §827 in Verbindung mit 34 oder 35a SGB VIII) auf eine psychologisch-
therapeutisch geleitete sozialpddagogische Hilfe. Das ,padagogisch-therapeutische
Milieu” (vgl. Bredereck et al., in diesem Band) wurde als professionelle Antwort auf die
Problematiken schwer in ihrer Entwicklung oder Persénlichkeit beeintrachtigter Ju-
gendlicher entwickelt, um den Anforderungen des Jugendhilfegesetzes nach angemes-
sener und qualifizierter Hilfe fiir diese Klientel zu entsprechen. Padagogisch-thera-
peutisches Milieu bedeutet nicht etwa eine Therapeutisierung des Alltags, sondern die
Einbeziehung eines professionellen Verstandnisses von Stérungsbildern, Krisenanfallig-
keit, Dynamiken, jedoch auch Ressourcen in die Wahrnehmung der Jugendlichen durch
das Betreuungsteam. Dies driickt sich in einer grundlegenden Haltung ihnen gegen-
tber sowie in der Art und der operativen Umsetzung von Interventionen aus. An der
Gestaltung dieses Milieus - im gemeinsamen Kontext von padagogischem Handeln
(Halt gebenden Strukturen und Regeln) und psychotherapeutischem Verstindnis
(Kenntnis Gber die Dynamik von Krankheitsbildern und Beziehungsmustern) - sind alle
Berufsgruppen des interdisziplindaren Teams beteiligt.

1999 schlossen sich die therapeutischen Wohngruppen in Berlin zum ,Arbeitskreis
Therapeutischer Jugendwohngruppen Berlin" (AK TWG) zusammen, um die fachliche
Arbeit der unterschiedlichen Einrichtungen zu biindeln und interne Qualitatsentwick-
lungsprozesse voranzutreiben. Die Fachtagungen des Arbeitskreises haben inzwischen
Tradition, ebenso die Verdffentlichungen in Form des hier im fiinften Band vorliegen-
den Readers unter dem Titel ,Das Therapeutische Milieu als Angebot der Jugendhilfe”.
Uber 20 Jahre Kooperation im Arbeitskreis sind eine lange Zeit, in der es in der Le-
benswelt der Jugendlichen, im Hilfesystem, in den Arbeitswelten der Betreuer®innen
und in der gesellschaftlichen Lebensrealitat vielfache Verdnderungen zu beobachten
gilt. Was bedeuten diese Verdnderungsprozesse fiir uns alle, fiir die Jugendlichen, ihre
Eltern und die konkrete Tatigkeit in unserer professionellen Arbeit? Wie reflektieren
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wir in unserer Auseinandersetzung mit den Jugendlichen und innerhalb unserer Teams
gesellschaftliche Entwicklungsprozesse, wo werden wir moglicherweise (iberrollt, wie
sind wir Teil dieser Prozesse - passiv mitlaufend oder aktiv gestaltend? Mit einigen
Aspekten dieser Fragestellungen beschaftigten wir uns unter dem Titel ,Inter-AKTION
10.0 - Stabilitdt und Verinderung #therapeutischesmilieu” bei der 10., also der ,Jubi-
ldumsfachtagung” im Herbst 2019.

Mittlerweile haben sich die Fragen schon wieder verdndert - insbesondere unter dem
Eindruck der Corona-Pandemie wird in unser aller alltidglichem Leben erfahrbar, wie
briichig sicher geglaubte Ablaufe sind, wie schnell der Alltag zugleich dynamisiert und
gebremst wird, wie als dramatisch erlebte Entwicklungen Veranderungen in Bewegung
bringen, die zuvor kaum von der Stelle kamen. Wie sich diese Zeit in den Lebensldufen
der jungen Menschen einpragen wird und welche Auswirkungen sie fiir die kiinftigen
Lebensverhédltnisse und unsere professionellen Arbeitsweisen haben, ist noch nicht
absehbar. Sicher ist allerdings, dass wir mit dem Tagungsthema unserer 9. Fachtagung
im Herbst 2017 auf die richtige Frage gesetzt haben: ,Wie geht eigentlich Krise?" Ins-
besondere deshalb, weil krisenhafte Entwicklungen und z.T. sehr bedrohliche, z.T. lang
andauernde Krisenprozesse in vieler Hinsicht zum Alltag der pddagogischen und thera-
peutischen Arbeit mit den Jugendlichen und jungen Erwachsenen in unseren Wohn-
gruppen gehdren (werden). Immer wieder neu stellt sich zwischen Dramatik und Rou-
tine die Aufgabe der Begleitung der Jugendlichen und der Bewaltigung schwieriger
Entwicklungsprozesse. Im Nachgang zu den Fachtagungen haben wir in diesem vorlie-
genden Band daher zentrale Texte rund um das Thema versammelt.

Theoretische und empirische Uberlegungen
Der Band gliedert sich in einen starker theoretisch orientierten Teil und eine Praxisteil.

Im einfiihrenden Artikel fiir den theoretischen Teil, den Markus Rost — auf Grundlage
des Vortrags von Detlef Horn-Wagner beim 9. Fachtag des Arbeitskreises Therapeuti-
scher Jugendwohngruppen - mit dem Titel ,Trias der Krise" konzipiert und verfasst hat,
werden verschiedene Aspekte und Grundannahmen von ,Krise" als sozialem Phdnomen
beschrieben und auf die wechselseitigen sowie wechselwirksamen Dynamiken bezo-
gen. Der Schwerpunkt wird dabei auf personelle Einzelkrisen gelegt, die aus der Per-
spektive der jeweiligen Biografien wie auch der gesellschaftlichen Einflussfaktoren bis
hin zum ,Worst-Case-Szenario" beleuchtet werden. Hier wird besonders der Einfluss
des Zeitpunkts von unterschiedlichsten Krisen herausgestellt, jedoch werden auch ei-
nige allgemeinere Aspekte - wie Resilienz - thematisiert. Diese eher theoretischen
Uberlegungen werden vom Autor jeweils mit Beispielen aus dem Lebensalltag in TWGs
verkniipft.
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Da Krisen stets in einem gewissen Kontext stattfinden, reflektiert Claus-Peter Rose-
meier in seinem Artikel ,Inter-AKTION 10.0. Stabilitdt und Veranderung. #therapeuti-
schesmilieu” die zunehmende Digitalisierung. Die Welt der Jugendlichen hat sich im
Zuge der Globalisierung, sprunghaft nochmals aufgrund der Corona-Pandemie, radikal
in diese Richtung verdndert. Diese Veranderungen bestimmen auch die Arbeitswelt der
zusténdigen Fachkréfte. Der Autor spannt einen weiten Bogen, wie sich mdgliche Ver-
anderungen der psychischen Struktur, psychiatrischer Symptome im Kontext der weit-
greifenden Entwicklungen digitaler Technologien und der Social Media gegenwaértig
zeigen und was kiinftig zu erwarten sein konnte. Aus dem jetzigen Umgang mit Inter-
net und sozialen Medien ergeben sich konkrete Fragen fiir die padagogische und the-
rapeutische Arbeit mit den Jugendlichen, die diese Verdnderungen in den Interakti-
onsweisen widerspiegeln und aufnehmen missen. Das Thema durchzieht den gesam-
ten vorliegenden Band in vielen verschiedenen Facetten.

Dieses Thema wird ebenfalls aufgegriffen von Nadine Tournier in ihrem Artikel ,Zent-
rale Fragen aus der Praxis der stationdren Jugendhilfe zu den digitalisierten Lebens-
welten der jugendlichen Zielgruppe”. Der Artikel basiert auf der Annahme, dass Medi-
enkompetenzforderung heute als wichtige Querschnittsaufgabe der Kinder- und Ju-
gendhilfe zu verstehen ist. Die Bewaltigung klassischer Entwicklungsaufgaben, wie die
Identitdtsfindung und Beziehungsgestaltung von Jugendlichen, findet erganzend zum
analogen auch zunehmend im virtuellen Raum statt. Neben den daraus resultierenden
zahlreichen Vorteilen der schnellen, einfachen und permanenten Vernetzung mit den
eigenen Freund*innen und der Alltagsorganisation bietet jedoch, wie sich zeigt, die
Nutzung der Plattformen auch Risiken und Konfliktpotenzial fir die jugendliche Ziel-
gruppe. Der Beitrag schlieBt mit Handlungsempfehlungen fiir die padagogische Praxis.

Auf eine spezifische Gruppe von Kindern und Jugendlichen gehen Annette Streeck-
Fischer und Lydia Kruska in ihrem Artikel ,Wenn der Rahmen stimmt: Was hilft Ju-
gendlichen mit BPS im Alltag und der Psychotherapie?" ein. Die Arbeit mit Jugendli-
chen, die Verhaltensweisen vom Borderline-Spektrum zeigen, ist fiir alle Beteiligte
herausfordernd und kraftezehrend. Umso wichtiger sind Konzepte, die dabei helfen,
ertragliche Lebens- und Arbeitsbedingungen fiir die Betreuer*innen wie auch die Ju-
gendlichen zu schaffen. Ein solches Konzept wurde mithilfe der psychoanalytisch in-
teraktionellen Methode in der stationdren Arbeit mit Jugendlichen und zuletzt in einer
ambulanten Therapiestudie an der International Psychoanalytic University Berlin (IPU)
entwickelt. Die Herstellung eines stabilen Rahmens und ertrdglicher Beziehungen ist
eine unabdingbare Voraussetzung fiir eine positive Entwicklung. Der Artikel stellt das
Modell praxisnah vor.

Eine weitere Zuspitzung greift Benigna Gerisch in ihrem Artikel ,Zu den Paradoxien
suizidalen Erlebens und Handelns: psychoanalytische Perspektiven” auf. Vor dem Hin-
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tergrund ihrer langjdhrigen psychotherapeutischen Erfahrungen im Hamburger Thera-
pie-Zentrum fiir Suizidgefahrdete zeigt sie, dass das Dilemma in der Behandlung von
Suizidalen in der Frage nach der potenziellen Beziehungsfahigkeit liegt. Zusammenge-
fasst besteht das Kernziel der Behandlung Suizidaler nicht darin, suizidales Erleben
und suizidale Fantasien wie einen malignen Virus ein fiir alle Mal ,auszutreiben’, son-
dern einen inneren Raum zu schaffen, der es Kindern und Jugendlichen ermdglicht,
mittels der gewonnenen selbstanalytischen Fahigkeiten liber das eigene Empfinden
nachzudenken, es auszuhalten und sinnhaft zu kontextualisieren. Allein dadurch kann
der affektiv aufgeladene Handlungsdruck langfristig regulierbar werden und in Repra-
sentations- und Symbolbildungen transformiert werden.

Den Abschluss des einfiihrenden Abschnitts bilden die Ergebnisse eines mehrjahrigen
Forschungsprojekts der Berliner Therapeutischen Jugendwohngruppen. Conny Bredereck,
Annett Eckloff, Maite Gabriel, Silke Birgitta Gahleitner und Sandra Wesenberg entfalten
Hintergrund, Vorgehen und Resultate des Projekts in ihrem Artikel ,Was wirkt im Krisen-
alltag in TWGs? Ergebnisse der Untersuchung BEGEVAL". Aufbauend auf der Jahre zuvor
abgeschlossenen Untersuchung KATA-TWG wird erneut deutlich, welch hohen Wir-
kungsgrad die Arbeit in den Therapeutischen Jugendwohngruppen zeigt und dass die
Jugendlichen insbesondere von Aufenthalten zwischen ein und zwei Jahren profitieren.
Neben den quantitativen Ergebnissen gibt ein in die Tiefe ausgewerteter Best-Practice-
Fall Einblick in einen TWG-Prozess aus Sicht aller Beteiligten: der Jugendlichen, der Be-
treuerin, der Eltern, der Jugendamtsmitarbeiterin und der Leitungskraft.

Praktische Erfahrungen

Ein als Klassiker zu bezeichnender Wirkfaktor in TWGs ist die professionelle Bezie-
hungsarbeit. Hilde Gétt und Carolin Tschiesche-Zimmermann wenden sich in ihrem
Artikel ,Hort die Bindung in der Pubertdt auf? Auswirkungen der Bindungsmuster auf
die Interaktions- und Beziehungsgestaltung mit Jugendlichen in TWGs" diesem Thema
eindriicklich zu. Die im Kindesalter entstandenen Defizite oder Stérungen wirken sich
haufig auf die Interaktion und die Beziehungsgestaltung aus. Im jugendlichen Alter
stellen die Identitatsfindung und das Streben nach Autonomie eine bedeutsame Di-
mension innerhalb der Entwicklung dar. Die Autorinnen verdeutlichen, wie die Kennt-
nis lber Bindungsformen und -muster sowie Beziehungsorientierungen im Umgang
mit Jugendlichen von Professionellen genutzt werden kann. Anhand zweier Fallbespie-
le werden verschiedene Bindungsmuster verifiziert, und die padagogisch-therapeuti-
sche Haltung wird reflektiert.

Anke Rabe thematisiert - in Zusammenarbeit mit den padagogischen Mitarbeiter*innen
der TWG Koralle - in ihrem Artikel ,Verstrickt. Verstrickt? Verstrickt! Von der Kunst, sich
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verstricken zu lassen und dabei wirksam zu bleiben” einen anderen Bereich voller Chan-
cen und Risiken in TWGs. Die Einschatzung ,Du bist ja total verstrickt!" ist alles andere
als ein Kompliment. ,Verstrickt zu werden" gilt es also zu vermeiden, darin lauert die
Idee der Unprofessionalitdt und schlieBlich die Gefahr einer Teamdynamik, die zu den
genannten drastischen Entscheidungen fiihrt. Aber ist es eigentlich mdglich, Arbeit mit
und in Beziehungen - also das Zur-Verfiigung-Stehen fiir gute und schlechte, bestenfalls
positiv korrigierende Erfahrungen, das Beriihrbarsein - zu leisten, ohne zugleich bereit zu
sein, sich verstricken zu lassen? Wie es gelingen kann, durch Austausch und Reflexion im
Team ein gemeinsames Strickmuster zu kreieren, dieses nicht aus dem Blick zu verlieren,
auch wenn es vielleicht notwendig wird, ein paar Reihen wieder aufzuribbeln und neu zu
stricken, schildern die Autorin eindriicklich.

Ein dhnliches Thema, jedoch auf eine andere Weise greifen Dewi Férsterling und Ger-
linde Huber in ihrem Artikel ,N&dhe-Distanz-Regulierung und Krise" auf. Wie das Be-
diirfnis nach Ndhe und Verbundenheit sowie nach Abgrenzung am Lebensanfang und
als Kind befriedigt wurde, pragt unser weiteres Leben. Die Jugendlichen, die in die the-
rapeutischen WGs kommen, bringen in der Regel ein dysfunktionales Muster mit, das
nicht zu einer befriedigenden tragfahigen Beziehung beitrdgt. Nehmen die Pada-
gog*innen das Beziehungsangebot unreflektiert an, geraten sie mit den Jugendlichen
in einen destruktiven Beziehungsstrudel, der in kurzer Zeit zu Krisensituationen bei
den Jugendlichen flihren kann, wie sie es dhnlich bereits zu Hause erlebt haben. Die
Autorinnen schildern, wie eine friihzeitige Verantwortungsiibernahme fiir die Gestal-
tung der Beziehung mit den Jugendlichen und ein gesundes Beziehungsangebot Krisen
verhindern kdnnen.

Ebenfalls einer spezifischen Klientelgruppe wendet sich Oliver Will in seinem Artikel
+Autismus und Kommunikation" zu. Menschen mit Autismus-Spektrum-Stérung zeigen
aufgrund einer anders funktionierenden Informationsverarbeitung auffillige Verhal-
tensweisen, u.a. in der Kommunikation. Haufig stoBen sie sich dadurch an die Grenze
der gesellschaftlichen Erwartungshaltung beziiglich gelungener Konversation. Dies
fiihrt zu Dissonanzen, mitunter zu Konflikten und letztendlich zu leidvollen Erfahrun-
gen in Form von Gewalt und Ausgrenzung. Haufig bleiben diese Probleme ohne ent-
sprechende Unterstilitzung bis ins Erwachsenenalter bestehen. Der Artikel soll nicht nur
aufzeigen, welche Besonderheiten in der Kommunikation mit Autist*innen auftreten
konnen, sondern dariiber hinaus, inwiefern — auch hier wieder - digitale Medien Be-
troffenen einen Einstieg in einen gelungenen Austausch erleichtern und damit eine
bessere Teilhabe am gesellschaftlichen Leben ermdglichen kdnnen.

Die gleiche Zielgruppe beschéaftigt Annett Strutzke, Susan Hein, Carolin Spengler und
Sarah Siebert in ihrem Artikel ,Autismus und Krise - zwischen Gefiihlsmanagement
und Overload". Krisen kdnnen aus unterschiedlichen Griinden auftreten und besonders
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bei Menschen mit Autismus zu Unruhe- und Errequngszustdnden flhren. In extremen
Uberforderungssituationen ist es fiir die Jugendlichen schwer, sich zu orientieren, ada-
quat zu handeln oder Gefahren einzuschdtzen. In der Therapeutischen Wohngruppe
kann solchen Krisen mit dem gezielten Einsatz von Token-Planen und der Arbeit nach
dem TEACCH-Ansatz zuvorgekommen werden. Ein sicherer Lern- und Entwicklungs-
raum, der Zeit, Raum und Handlungsablaufe strukturiert, kann Krisen vermeiden hel-
fen. Anhand von zwei Fallbespielen wird beschrieben, wie das Uberwinden von
Schwierigkeiten und Erlernen neuer Strategien die jungen Menschen ermutigt, auch in
nachfolgenden Situationen nicht zu resignieren.

Abermals zielgruppenorientiert entwickeln Tobias Pieper und Mario Schellong in ihrem
Artikel ,Psychotische Krisen — Herausforderungen fiir das Netzwerk" Moglichkeiten des
Umgangs mit psychotischen Krisen. Im Kindes- und Jugendendalter ist Schizophrenie
eine vergleichsweise seltene Erkrankung. Im Sinne der Friiherkennung und einer friih-
zeitigen qualifizierten Umfeldarbeit gehen die Autoren auf die Praxis in TWGs mit die-
ser Gruppe ein. Insbesondere die Kooperation zwischen Klinik und Trager erscheint oft
gekennzeichnet durch Verantwortungs- und Kompetenzdiffusion, undifferenzierte
Erwartungen und Zuschreibungen. Dies erschwert die Krisenbewaltigung. Um hier zur
Entzerrung beizutragen, werden Uberlegungen und Konzepte vorgestellt. Veranschau-
licht werden insbesondere das Konzept und Prinzipien des Offenen Dialogs im Hinblick
auf Anwendung und Integration in die Betreuungspraxis sowie Chancen zur Entlastung
aller Beteiligten.

Themen rund um den Fluchtkontext wendet sich Claus-Peter Rosemeier ,Fremdheit (in)
der Gruppe - Befremden in der Gruppe " zu. Vor dem Hintergrund der ,Fliichtlingskri-
se" 2015/2016 entstanden in den Einrichtungen neue Fragen, die mit dem Thema der
JFremdheit” verknlpft werden kdnnen. Auf organisatorischen und realen Alltagsebe-
nen ergeben sich fiir die Betreuung von UMF viele neue Herausforderungen. Das The-
ma ,Fremdheit" spielt jedoch grundsatzlich eine groBe Rolle in der Betreuung von Ju-
gendlichen aller Art. So stellen Fremd-Sein, Sich-fremd-Fiihlen, Sich-selbst-fremd-
Sein, Zugehorigkeit, Besonderheit, Exklusivitat Aspekte dar, die das Leben in den TWGs
prdgen und das Kennenlernen und Arbeiten mit allen Jugendlichen im Einzelkontakt
und in der Gruppe kennzeichnen. Entwickelt werden Gedanken zu einigen Aspekten
bezogen auf die konkrete Arbeit mit ,Gefliichteten” und ,Fliichtenden”.

Unter dem Titel ,Mein Smartphone und ich. Potenziale und Risiken der Handynutzung im
therapeutischen Milieu" widmet sich Johanna Stitz den neuen Medien - nun wieder
zielgruppentibergreifend. Das Smartphone spielt eine der bedeutendsten Rollen im Alltag
von Jugendlichen. Um Jugendlichen im therapeutischen Milieu bei der Smartphone-
Nutzung unterstiitzend und schiitzend zur Seite stehen zu kdnnen, bedarf es nicht nur
der Kenntnisse zu den vielfaltigen Handyfunktionen. Ebenso essenziell scheint Verstand-
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his fiir die Faszination dieses Mediums zu sein, um letztlich auch gemeinsam uber Ge-
fahren sprechen zu kénnen. Um die Potenziale und Risiken der Handynutzung im thera-
peutischen Milieu herauszuarbeiten, wurden acht Jugendliche zu ihrer Handynutzung
befragt. Die Erkenntnisse der Fragebdogen werden im Kontext empirischer Forschung
gestellt, um daraus Handlungsimpulse fiir die konkrete Praxis zu entwickeln.

Ebenfalls der Dimension Medien wendet sich der nachste Artikel des Abschnitts zu.
Unter dem Titel ,Die Welt mit neuen Medien sehen" beschreiben Sven Wittkopf, Suna
Uludag und Clemens Koreuber, wie wichtig das Jugendalter hierbei fiir die Identitats-
bildung ist. Der Artikel thematisiert sowohl allgemeine entwicklungspsychologische
Aspekte als auch die spezifischen biografischen Fallen und Hindernisse speziell bei
Jugendlichen in der stationdren Jugendhilfe. Gleichzeitig beleuchtet das Filmprojekt
Interaktionen auf verschiedenen Ebenen, die den Alltag der Jugendlichen pragen und
eine Nachreifung der Ich-Identitat ermdglichen. Der Artikel beschreibt dafiir die Pro-
jektarbeit aus der Sicht der Padagog®innen aus kunsttherapeutischer und psychody-
namischer Sicht. Auch die Perspektive der Jugendlichen wird im Artikel deutlich.

Dass es neben den neuen Medien auch noch andere Felder der Faszination und Leiden-
schaft fiir Jugendliche geben kann, beschreibt Ulrich Ehlert in seinem Artikel ,Der Ball
ist rund und mittwochs ist immer FuBball - Sportangebote als Beitrag zum péddago-
gisch-therapeutischen Milieu in der stationdren Jugendhilfe”. Der Beitrag zeigt am
Beispiel der FuBballgruppe, wie Sportangebote in der stationdren Jugendhilfe funktio-
nieren und was sie bewirken kénnen. Einfiihrend geht es um die personalen und mate-
rialen Voraussetzungen, die grundsatzlichen Zielsetzungen und die eingesetzten didak-
tischen Methoden. Auf dieser Grundlage wird der konkrete Ablauf des wdchentlichen
FuBballangebots beschrieben mit Praxisbeispielen zu Chancen und Herausforderungen,
Highlights und Krisen. Indikatoren flr die Zielerreichung bei den einzelnen Teilneh-
menden und bei der ganzen Gruppe werden benannt. AbschlieBend wird eine Verbin-
dung zur Theorie der Lebensweltorientierung sowie zu den Befunden der Forschung zur
guten Heimerziehung und zum padagogisch-therapeutischen Milieu hergestellt.

Die Texte bieten ein breites Antwortspektrum auf die eingangs gestellte Frage, welche
Einrichtungsstrukturen, welche Methodik und welche paddagogisch-therapeutischen
Haltungs- und Verstehenshintergriinde bei der Begleitung der krisenhaften und kom-
plexen Entwicklungsprozesse hilfreich und wirksam sind. Wir wiinschen unseren Le-
serinnen viel Freude mit den Texten und lebendige Diskussionen.

Berlin, im April 2021

Conny Bredereck, Annett Eckloff, Eckhard Fl6ring, Maite Gabriel,
Silke Birgitta Gahleitner, Claus-Peter Rosemeier, Mario Schellong und Annett Strutzke
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Theoretische Uberlegungen



Die Trias der Krise

Markus Rost

Was bedeutet das Wort ,Krise" eigentlich?’

Urspriinglich stammt das Wort ,Krise" vom griechischen Wort ,krisis" ab, das ,Ent-
scheidung” und auch ,entscheidende Wendung" bedeutet.? In Deutschland wurde das
Wort zunachst fiir die sensibelste Krankheitsphase eines Menschen genutzt, nach der
sich (bei einer Infektion) bspw. das Fieber wieder senkt.

Diese ersten Hinweise deuten bereits darauf hin, dass ,die Krise' zum einen als be-
grenzter Zeitraum wahrgenommen wird. Dabei nehmen wir diese haufig eher als in der
Zukunft (,Ich krieg' die Krise") oder in der Vergangenheit liegend (,Da war ich total in
der Krise") wahr. Zum anderen wird mit Krise' ein Zeitpunkt (und ggf. eine Entschei-
dung) verbunden, von dem an sich im besten Falle etwas dndert. Dies steckt nicht zu-
letzt in der Phrase ,In jeder Krise steckt eine Chance". All diese Aspekte — und noch
einige mehr - finden sich in der Arbeit in Therapeutischen Wohngruppen (TWG). Zu-
dem deutet der ,Wendepunkt" darauf hin, dass bis zu diesem Moment (und zumeist
auch noch kurz darauf) nicht klar ist, in welche Richtung es geht, und somit die Zu-
kunft zu diesem Zeitpunkt ungewiss ist.

Neben diesem semantischen und eher alltaglichen Verstandnis von ,Krise” wird im
Folgenden vom Ausgangspunkt einer soziologisch-systemtheoretischen Beschreibung
aus versucht, sich dem Phanomen der Krise zu ndhern.3 SchlieBlich wird mit Riickgriff
auf den Vortrag von Detlef Horn-Wagner (2017) bei der TWG-Tagung auf die ,wech-
selseitig wechselwirksamen Dynamiken von Einzelkrisen" (ebd.) eingegangen, die wie-
derum in den Kontext von Therapeutischen Wohngruppen gesetzt werden.

1 Dieser Artikel ist inspiriert durch den Vortrag von Detlef Horn-Wagner beim 9. Fachtag des Arbeitskrei-
ses Therapeutischer Jugendwohngruppen (Horn-Wagner, 2017). Beide Abbildungen und verschiedene
Ideen sind diesem Vortrag entnommen und entsprechend gekennzeichnet.

2 Vgl. duden.de/rechtschreibung/Krise [05.02.2021].

3 Sicherlich ist eine Beobachtung des Phdnomens ,Krise” anhand anderer Theorieansdtze bspw. aus der
Okonomie (als Hauptstromungen zu nennen wiéren der Marxismus oder der Keynesianismus) oder auch
der Kritischen Theorie denkbar. In diesem Artikel wird jedoch vornehmlich auf die Systemtheorie Luh-
manns Bezug genommen, da es hier um eine Beobachtung des Phdnomens auf unterschiedlichen Ebe-
nen der Gesellschaft geht. Die Systemtheorie als Beobachtungstheorie bietet die Mdglichkeiten, (be-
kannte) Phinomene unter einer neuen Primisse und/oder in einem strukturellen Zusammenhang zu
verstehen.
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Trias der Gesellschaft

Ausgangspunkt sind, dhnlich der Systemtheorie von Luhmann (1975/1991, S. 9-20),
drei Ebenen der Beobachtung von Gesellschaft. Zundchst wird die - nach Funktions-
systemen differenzierte - Gesellschaft beobachtet. AnschlieBend wird der Blick auf die
Ebene der Funktionsweisen von Organisationen und Institutionen gelenkt, insbesonde-
re die spezielle Organisation von Jugendhilfetrdgern bzw. TWGs. Abweichend von der
Systemtheorie wird die dritte Ebene der Interaktion als personlicher Erfahrungshori-
zont von Menschen und deren Einzelkrisenerleben verstanden.*

Die funktional differenzierte Gesellschaft und Krise

Das Wahrnehmen einer Krise hat sich mit der Differenzierung der Gesellschaft und
dabei vor allem durch die Entwicklung von Massenmedien stark verdndert. Wahrend
bspw. Kriege in der Antike noch vorrangig auf einzelne Stadte oder Stadtstaaten bezo-
gen waren (wie Troja) und Naturkatastrophen (wie der Ausbruch des Vesuvs) verhee-
rend sein konnten, wurde im Rest der Welt davon kaum Kenntnis genommen - es sei
denn, iiber Sagen und Mythen. Selbst im Rémischen Reich wurden Siegesfeiern oder
Niederlagen (bspw. tber die Gallier oder die Germanen) nur sehr zeitverzégert im
Zentrum des Reichs (Rom) wahrgenommen. Hier zeigt sich zudem eine grundsétzliche
Unterscheidung von naturgegebenen - Vulkanausbriichen, Erdbeben, Pandemien - und
den von Menschen gemachten Krisen - Kriegen, Volkerwanderungen, Klimakrise.

Erst mit der Herausbildung von Funktionssystemen (wie Politik, Wirtschaft, Kunst,
Recht, Erziehung, Religion) und Massenmedien, die in seit einigen Jahren fast minu-
tengenau Bericht erstatten, werden Krisen auch fiir Nicht-Betroffene vermeintlich
erlebbarer. So stellte bspw. die ,Kuba-Krise" 1962 einen zentralen Wendepunkt dar, an
dem der kalte Krieg beinahe zum heiBen Krieg geworden ware. Auch wurde die ,Fi-
nanzkrise”, an deren Ursprung 2007 die Insolvenz des Bankhauses Lehman Brothers
lag, lber Monate in den Medien kommuniziert und hatte enorme Auswirkungen auf
das Wirtschaftssystem, das politische System (wie Griechenland und dessen maglicher
Ausschluss aus der EU) und damit auch auf gesamtgesellschaftlicher Ebene. Schlie3-
lich hat die ,Corona-Krise", die urspriinglich im Gesundheitssystem zu verorten war
(Unterscheidung krank/gesund), derzeit noch nicht absehbare Folgen bzw. Irritationen
in allen gesellschaftlichen Funktionssystemen verursacht (wie im Erziehungssystem,
Wirtschaftssystem, politischen System).

4 In der Systemtheorie nach Luhmann (1997a, b) sind ,Menschen" nicht Teil der Gesellschaft, sondern
gehoren lediglich zur Umwelt der Gesellschaft. Die kleinste ,Einheit" der Gesellschaft ist die einzelne
Kommunikation.
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Zugleich sind Krisen innerhalb einer hyperkomplexen Gesellschaft nie monokausal,
sondern immer in multikausalen Zusammenhédngen zu beobachten. So liegt der Ur-
sprung der Corona-Krise zwar im Gesundheitssystem, jedoch hdngt die Anzahl der
Verstorbenen in Zusammenhang mit dem Covid-19-Virus anscheinend ebenso von der
wirtschaftlichen Ausgestaltung des Gesundheitssystems (politische Entscheidung bzw.
wirtschaftliche Entscheidungen) und von der Altersstruktur der jeweiligen Bevélkerung
ab.

Was macht nun eine Krise auf gesamtgesellschaftlicher Ebene aus? Wenn die Unter-
scheidung eines Funktionssystems die Unterscheidungen anderer Funktionssysteme
stark irritiert und/oder sich zeitweise als Primat herausbildet, kann von einer Krise
gesprochen werden (auch hier am aktuellen Beispiel sehr deutlich zu erkennen an den
Infektionszahlen). Die funktional differenzierte Gesellschaft geht mit einer solchen
Krise hochst unterschiedlich um und somit ist eine einheitliche Beschreibung der Dy-
namiken zu komplex. Letztendlich versucht jedoch jedes Funktionssystem die eigen-
standigen und die in sich geschlossenen und stabilen Kommunikationen zu erhalten.>

Menschen und die personlichen Krisen

Auch auf einer individuellen Ebene werden Krisen sehr unterschiedlich wahrgenom-
men. Innerhalb der unterschiedlichen Lebenszyklen von Menschen sind jedoch be-
stimmte Krisen ,vorprogrammiert”. Wie und ob sie jeweils als ,Krise" wahrgenommen
werden, hidngt von vielen unterschiedlichen Faktoren ab, die in jlingeren Diskussionen
unter dem Stichwort ,Resilienz" gefiihrt werden (s.u.).

5 Dies konnte bspw. im April 2020 beobachtet werden, als das politische System (Regierung: Unterschei-
dung Macht/Ohnmacht) und das Wissenschaftssystem (Unterscheidung: Wahrheit/Unwahrheit) die
immer ,vorldufigen" Wahrheiten der Problemlage um das Covid-19-Virus und entsprechende Schutz-
maBnahmen verdffentlichten. Diese wurden in den Massenmedien anhand der Unterscheidung Infor-
mation/Nicht-Information (Infektionszahlen) kommuniziert. Und dies fiihrte wiederum u.a. zu einem
Machterhalt der ,GroBen Koalition" in Deutschland, zu einer Aufwertung (und spiter Abwertung) der
medienwirksamen Wissenschaftlerinnen und schlieBlich zu einem dauerhaften Thema in den Mas-
senmedien. Anzumerken ist hier, dass es sich hierbei lediglich um eine profane systemtheoretische Be-
trachtung einiger Folgen der Corona-Krise handelt.
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Abbildung 1: In ,unseren Zeiten" typische Doppelung typischer Krisen: ,Ein Ungliick kommt selten
allein” (nach Horn-Wagner, 2017, S. 2)

Ausgehend von sich liberschneidenden Generationswechseln zeigt Abbildung 1, wie
sich Krisen in ,unseren Zeiten" doppeln, auch mit einer immer spateren Geburt von
Kindern im Leben der Eltern. So werden innerhalb des Lebens verschiedene Krisenstati-
onen dargestellt, wie Geburt, Pubertdt, Krankheit oder Trennung. Fiir die Generation
der Kinder wie auch fiir die eigene Generation werden Geburt und Pubertdt als Dop-
pelkrisen deutlich. Diese fallen ggf. mit Trennung oder Krankheit der Generation der
Eltern zusammen. SchlieBlich kommen in der eigenen Generation weitere, dhnliche
Einzelkrisen (wie Trennung, Midlife-Krise, Krankheit, Jobverlust) hinzu. Die besondere
Qualitat liegt dabei nicht in der Einzelkrise, sondern in den Mehrfachkrisen, die ein
verstarktes Krisenerleben erst ausmachen. Die Einzelkrise fiir sich ist in der Regel zu
bewiltigen (vgl. Horn-Wagner, 2017).
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Neben diesen im Sozialisationsprozess oder im Lebensverlauf angelegten Krisen wer-
den auch die gesellschaftlichen Krisen wahrgenommen und haben u.U. eine enorme
Auswirkung auf die einzelnen Biografien. So ist selbst heute noch nicht abzusehen,
welche Auswirkung die deutsche Wiedervereinigung von 1989 und das damit verbun-
dene Krisenerleben auf die Lebensverldufe der verschiedenen Generationen hat(te).
Auch sind durch die ,Fliichtlingskrise” viele Lebensldufe und -entwiirfe von gefllichte-
ten Menschen durch traumatisierende Erfahrungen, aber auch durch fehlende oder
nicht anerkannte Dokumente zerriittet und sogar gescheitert.

Aus diesen Beispielen wird deutlich, dass Mehrfachkrisen das Krisenerleben potenzie-
ren (vgl. ebd.). Dies kann u.a. auf unterschiedlichen Ebenen zu Resignation fiihren, was
viele Meinungsforscher (vgl. bspw. Heitmeyer, 2018) dazu veranlasst, damit das ver-
mehrte populistisch oder gar nationalistisch orientierte Wahlverhalten zu erklaren.
Dies gilt sowohl fiir Deutschland (Aufstieg der AFD) als auch seit geraumer Zeit fiir
Europa und Amerika.

Organisation und Institution

Als dritte Ebene wird nun der Blick auf Organisation bzw. verschiedene Institutionen
gerichtet.? Im systemtheoretischen Verstdandnis grenzen sich Organisationen gegen-
uber ihrer Umwelt u.a. durch die Mitgliedschaftsentscheidung ab. Es muss klar sein,
wer zur Organisation gehort und wer eben nicht (vgl. Luhmann, 1964/1976, S. 29ff.).
Die kleinsten Operationen von Organisationen schlieBlich sind Entscheidungen,” die
sich an einer Hierarchie orientieren (wer ist Chef*in; wer entscheidet was?).

Was bedeutet nun ,Krise" fiir eine Organisation oder Institution? Organisationen ope-
rieren dhnlich wie Personen in einer Umwelt, die Irritationen verursacht - und somit
sind auch Krisen ,vorprogrammiert".8 Auch funktionieren Organisationen zumeist nicht
reibungslos, und somit sind auch intern erzeugte Krisen immer wieder zu bewéltigen.®
Hier reagieren Organisationen héchst unterschiedlich, manchmal nehmen sie Ande-
rungen als krisenhaft wahr, manchmal auch nicht. Jedoch kann auch hier beobachtet
werden, dass Doppel- und Mehrfachkrisen das Krisenerleben von Organisationen und

6 Im Folgenden werden die Begriffe Organisation und Institution synonym verwendet, obgleich eine
Institution lediglich eine bestimmte Form der Organisation darstellt. So ware bspw. eine Behdrde als
Organisation und zugleich als Institution zu beschreiben, eine Firma hingegen, die Feuerlscher produ-
ziert, lediglich als Organisation.

7 Genauer ausgedriickt: ,die Kommunikation von Entscheidungen” (Luhmann, 1978/2000, S. 63f.).

8 So stell(t)en bspw. die drastischen SparmaBnahmen in der Berliner Jugendhilfe von 2003 an fiir die
Jugendhilfeorganisationen und fiir TWGs eine extern erzeugte Krise dar, die enorme Auswirkungen auf
das operative Geschaft hatten und bis heute fiir starke Unsicherheit sorgen.

9 Dies gilt, wenn bspw. Organisationen umstrukturiert werden, bei Personalwechsel, Expansionen oder
SchlieBungen.
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deren Mitgliedern potenzieren. So wurde bspw. im Arbeitskreis Therapeutischer Ju-
gendwohngruppen héchst unterschiedlich vom Krisenerleben der Kolleg*innen in der
Corona-Krise berichtet.

Dennoch sind Organisationen - und im besonderen TWGs - darauf ausgerichtet, auf
krisenhafte Situationen addquat zu reagieren. Sie versuchen, gerade die komplexe
Umwelt durch Komplexitatsaufbau zu handhaben (oder zu operationalisieren). Wah-
rend bspw. junge Menschen in ihrem Krisenerleben und in der Einmaligkeit ihrer jewei-
ligen Geschichte die Kolleg*innen konfrontieren (Komplexitat der Umwelt),’® bauen
TWGs Ablédufe und Verfahren auf (Komplexitdt der Organisation), um bspw. mit Selbst-
verletzungen oder anderem schadhaften Verhalten umzugehen (handhaben oder ope-
rationalisieren). Ein anderes Beispiel sind die Senatsverordnungen, die alle Jugendhil-
fetrdger zum Umgang mit der Corona-Krise erhalten. Hier reagieren die Trager u.a. mit
eigenen MaBnahme- und Pandemieplidnen (Komplexitatsaufbau und Operationalisie-
rung). Durch den eigenen Komplexitatsaufbau kénnen Krisen zwar wahrscheinlicher
werden, dennoch sind (externe) Krisen dadurch haufig besser zu managen.!’

So sind TWGs (als Organisation betrachtet)'2 und deren padagogisches und therapeuti-
sches Personal gerade darauf angelegt, personliche Krisen von (jungen) Menschen und
deren Auswirkungen zu bewaltigen. Dies wird u.a. durch besonders geschultes Personal
(wie padagogische Ausbildung, Weiterbildungen, Arbeitserfahrung) und eine Organisa-
tionsstruktur (wie Krisenplane, Schichtsysteme) gewahrleistet. Demnach sind die Kol-
leg*innen hadufig mit jungen Personen konfrontiert, die sich in einem Krisenerleben
befinden und ggf. nur wenig Resilienz-Kompetenz mitbringen oder von den o.a. Mehr-
fachkrisen betroffen sind (vgl. Abb. 1) und ein potenziertes Krisenerleben wahrnehmen.

Somit kdnnte angenommen werden, dass alle Kolleg*innen in TWGs eine besondere
Kompetenz im Bewaltigen von Krisen zugesprochen wird. Dies trifft zu und auch nicht
zu: Zwar sind die Kolleg*innen Expert*innen im Begleiten von Krisen, jedoch ebenso
wie alle Menschen persdnlichen Krisen ausgesetzt. In solchen Phasen kdnnen sie die
.professionelle Distanz" im Umgang mit Klient*innen eventuell nicht einhalten, son-

10 Es mag verwundern, jedoch gehdren in der TWG lebende junge Menschen formal nicht zur Organisati-
on eines Jugendhilfetragers, da sie keinen Mitarbeiter*innenstatus haben. Ebenso wenig sind Studie-
rende Teil der Universitat (es sei denn, sie sind an der Universitat angestellt).

11 ,Managen” ist etymologisch zuriickzufiihren auf ,Manege", das wiederum urspriinglich das Zu- und
Schulreiten meinte (vgl. https://www.dwds.de/wb/etymwb/Manege [05.02.2021]. Mit anderen Worten:
Durch Hierarchie und Anweisung lauft das Pferd in der Runde und bewaltigt ggf. bestimmte Hiirden.

12 Fiir die Jugendhilfe sind hier auch die Kriseneinrichtungen zu nennen, die die Rahmenbedingung be-
reits im Namen tragen. Da sie bei akuten innerfamilidren Krisen hdufig als erste eine kindeswohl-ada-
quate Unterbringung gewdahrleisten, jedoch lediglich den Auftrag des Clearings haben, Folgekrisen da-
her hdufig nicht mit abdecken und nicht im Fokus dieses Artikels stehen, werden sie nicht weiter eror-
tert. Dennoch treffen vermutlich einige Annahmen auch auf deren Arbeit zu.
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dern empfinden ihr eigenes Krisenerleben (wie Krankheit, Todesfall, Scheidung) zusétz-
lich zur ,Alltagsaufgabe” der Betreuung. Kolleg*innen in diesen Bereichen bendtigen
daher Ausgleichsmomente und eine gute Psychohygiene, um fiir sich selbst einen ge-
sunden und resilienten Umgang mit Krisen zu finden. Eine Hilfe ist dabei sicherlich das
Padagogisch-Therapeutische Milieu (vgl. Wesenberg, Frank, Andrade, Weber & Gahleit-
ner, 2019), das im besten Fall sowohl die Ressource fiir eine gute Psychohygiene bietet
als auch Erklarungen und konkrete Handlungsideen generiert, um Krisen von jungen
Menschen addquat zu begleiten und ggf. zu lésen.

Zusammenwirken von Krisen auf verschiedenen Ebenen

Im vorangegangenen Kapitel wurden anhand der drei gesellschaftlichen Ebenen Krisen
und deren Wahrnehmungen und Folgen beschrieben. Dabei wurde insbesondere im
letzten Teil deutlich, wie eng diese Ebenen in Krisenzeiten miteinander verbunden sind
und wie stark sie sich wechselseitig bedingen. Dies soll nun vertieft werden.

Horn-Wagner (2017) benannte das Zusammenfallen unterschiedlicher Krisen mit den
Worten ,Ein Ungliick kommt selten allein”. Eine im Jugendhilfebereich gut bekannte
Situation stellt die in Abbildung 2 beschriebene erste Stufe einer hohen Personalfluk-
tuation dar. Aufgrund von Generationswechsel und manchmal unabhingigen personli-
chen Entscheidungen (oder auch hohen Belastungen) kommen diese in Organisationen
wie TWGs immer wieder vor. Dennoch wird versucht, bestehendes Personal zu qualifi-
zieren und zu halten. Eine zweite Stufe kann ausgelést werden, wenn die langjdhrige
Leitung ausfillt. Ein Personalwechsel auf Entscheidungsebene (bspw. Geschéftsfiih-
rung; Stufe 3) komplettiert die drei organisationsinternen Unsicherheits- bzw. Krisen-
faktoren. Kommen externe Faktoren mit immanenter Wirkung hinzu, wie Veranderun-
gen im politischen Umfeld, regionalpolitische, liberregionalpolitische und globalpoliti-
sche Entwicklungen (Stufen 4 bis 7), erleben die Kolleg*innen bereits eine Mehrfach-
krise oder auch eine multiple Mehrfachkrisensituation.’ Hier sind noch nicht die Kri-
sen im privaten Umfeld einbezogen! Auf der Y-Achse finden sich mit steigendem Kri-
senerleben das (vermutlich zumeist sinkende) Motivationsniveau der Kolleg*innen so-
wie ihre ,Lust” und Zuversicht an der Arbeit. Je mehr Einzelkrisen und damit poten-
ziertes Krisenerleben zu verzeichnen sind, desto starker sinkt das Motivationsniveau ab
oder verschwindet ganz — so die These der Abbildung 2.

13 Mit einer Mehrfachkrise sind mehrere Krisen auf einer der drei Ebenen gemeint. In einer multiplen
Mehrfachkrise doppeln sich Krisen nicht nur auf einer Ebene, sondern sie multiplizieren sich auf meh-
reren Ebenen und potenzieren sich dadurch.
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In Anbetracht dieser etwas dramatischen Zuspitzung ist fraglich, inwieweit Organisa-
tionen - und im Besonderen TWGs - mit diesen multiplen Mehrfachkrisen umgehen.
Wie kann sich eine Organisation auf diese Herausforderung vorbereiten? In TWGs wer-
den flir das personliche Krisenerleben der Bewohner*innen Konzeptionen, Regeln und
Abldufe vorgehalten, die mdglichst valide und dennoch flexibel fiir unterschiedliche
Problemlagen angelegt sind. Zudem braucht es Personal, das u.a. Einflihlungsvermo-
gen, Menschlichkeit, padagogische und therapeutische Fachkompetenz mitbringt, um
auch existenzielle Krisen wie Suizidandrohungen und -versuche'# oder starke Selbst-
verletzungen abfangen und mit den jungen Menschen aufarbeiten zu konnen. Die
Teams sollten mit Unterstiitzung von Therapeut*innen Ubertragungs- und Gegeniiber-
tragungsgefiihle erkennen und tGberwinden kdnnen, um die Genesung der jungen Men-
schen positiv zu begleiten. Dies sind lediglich einige wichtige Voraussetzungen, um
Krisen in TWGs zu handhaben und mit jungen Menschen zu arbeiten, die sich in einer
Pubertdtskrise befinden und zudem von psychischen Stérungen betroffen sind.

Fiir die Kolleg*innen vor Ort stellt es sich nochmals komplexer dar. Sie befinden sich im
direkten Kontakt und zugleich im direkten Handlungsdruck der Krisen der jungen Men-
schen. Zudem sind sie in Anlehnung an Abbildung 2 mit Krisen in ihrer Organisation
und/oder zudem in ihrem eigenen privaten Umfeld und somit tendenziell mit multiplen
Mehrfachkrisen konfrontiert. Organisationen kdnnen zwar in verschiedener Hinsicht
vorbeugend agieren, jedoch multiple Mehrfachkrisen nicht ganzlich vermeiden. So sind
fiir ein kollegiales Miteinander eine strukturierte und partizipative Arbeitsorganisation,
ein humanes und diverses Menschenbild sowie Ressourcen ein guter Ndhrboden fiir
eine resiliente Krisenbewaltigung. Herausforderungen von Kolleg*innen und der Orga-
nisation TWG kdnnen auf den unterschiedlichen gesellschaftlichen Ebenen zwar nicht
verhindert werden, doch mdglichst gut abgefangen und im besten Falle aufgearbeitet
werden.

14 Suizidale Krisen zu bewiltigen, stellt fiir TWGs h3ufig eine sehr hohe Herausforderung dar (vgl. bspw.
Brendel & Huber, 2012). Zu fragen ist bspw.: Wer ibernimmt die Verantwortung? Werden die jungen
Menschen in der Klinik aufgenommen? Was passiert im ,worst case"? Diese Fragen werden in weiteren
Beitrigen dieses Bandes behandelt (vgl. Strutzke et al. zu Autismus und Krisen; Pieper & Schellong zu
psychotischen Krisen; Gerisch zu psychoanalytischen Perspektiven suizidalen Erlebens und Handelns).
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Abbildung 2: ,Ein Ungliick kommt selten allein”: die (eskalierende) Wirkungsdynamik interdependent
verwobener Krisen (vgl. Horn-Wagner, 2017, S. 7)

Horn-Wagner (2017) beschrieb die Krise als ,ein Ausbleiben von Gliicksgefiinlen”.
Gliicksgefiihle in Organisationen und Institutionen kénnen hdchst unterschiedlich her-
vorgerufen werden: Menschen mochten Aufmerksamkeit, Beachtung fiir lhre Arbeit
und als Mensch geachtet werden. Sie wiinschen sich einen achtsamen Umgang mit
ihren personlichen Krisen und Riicksicht auf ihre personlichen Belange, Wertschat-
zung, Respekt und die Anerkennung des Geleisteten. Haufig braucht es Verstandnis
und Vertrauen. Von grundsatzlicher Wichtigkeit ist der Schutz vor psychischer und
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physischer Gewalt. Fiir Ungerechtigkeiten, die in Organisationen immer wieder auftre-
ten, bedarf es jeweils eines Ausgleichs. Die Sinnhaftigkeit und Selbstwirksamkeit der
Arbeit muss wahrgenommen werden, und die Arbeit sollte in eine soziale Gemein-
schaft eingebunden sein. Schlussendlich und unabdingbar muss die eigene Existenz
gesichert sein.

Der Umgang mit multiplen Mehrfachkrisen gelingt haufig besser, wenn diese Dinge in
der Organisation Berlicksichtigung finden - und seien es auch nur einige. Dann kann
die Bewiltigung von personlichen (und anderen) Krisen anders ausfallen: Der Blick
kann schneller ins Positive gewendet, ein gelassenerer und leichterer Umgang gefun-
den werden. Vielleicht kbnnen die Menschen auch mit Humor eine Losungsstrategie
entwickeln - unter Beriicksichtigung der Tatsache der Ernsthaftigkeit der Situation
und der personlichen Erlebnisse, Traumata sowie der jeweils auBergewdhnlichen Be-
dingungen (in TWGs). Zudem ist die Kompetenz in der eigenen Haltung wesentlich, so
kann bspw. eine klare und nicht-direktive Haltung (vgl. Juul & Jensen, 2002/2009) mit
jungen Menschen unterstiitzend sein. Zentral ist sicherlich die Frage, von welchen
Geflihlen sich jeder einzelne Mensch in der Krise leiten ldsst. Das verantwortliche, au-
thentische und bewusste Wahrnehmen und Zulassen von Gefiihlen wie Traurigkeit,
Wut, Angst oder Freude stellt bei multiplen Mehrfachkrisen einen wesentlichen Aspekt
dar und bietet sogar Losungsorientierungen.

Fazit

Aus den vorstehenden Ausfliihrungen wird deutlich, dass ,die Krise" haufig ein Kon-
glomerat aus verschiedenen Krisen darstellt, die auf unterschiedlichen Ebenen behei-
matet sind, jedoch im persénlichen Erleben potenziert wahrgenommen werden kdn-
nen. Eine genaue Analyse der Krisenwahrnehmung und des Krisenursprungs kann Per-
sonen in der Krise Klarheit Giber mégliche Handlungsoptionen bieten.

Aufgrund der Komplexitat der gesellschaftlichen Zusammenhéange oder, einfacher aus-
gedriickt, aufgrund der immer anders gelagerten Krisenwahrnehmung kann man Krise
nicht kénnen. Jedoch kbnnen sich Personen, Organisationen wie Gesellschaften auf
Krisen vorbereiten und Strukturen der Resilienz entwickeln, damit sie flexibler auf ver-
anderte Umstande und im Besonderen auf Krisen reagieren kdnnen.
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Inter-AKTION 10.0: Stabilitat und Veranderung
#therapeutischesmilieu

Claus-Peter Rosemeier

Nachfolgend sollen einige Uberlegungen und Fragen vorgestellt werden, die uns im
Arbeitskreis Therapeutischer Jugendwohngruppen Berlin (AK TWG) mit Blick auf unsere
praktische Arbeit, aber auch lber den Tellerrand des Alltagsgeschafts hinaus bei der
Vorbereitung der Tagung 2019 begleitet haben.’

Im Titel dieses Beitrags verschlisselt ist: 10. Fachtag und mehr als 20 Jahre Zusam-
menarbeit im Arbeitskreis Therapeutischer Wohngruppen. Dies verweist auf Stabilitat,
die sich leicht erkennen lasst an den Flyern der Fachtagungen und an den Readern, die
auf dem Hintergrund der Tagungen entstanden sind (AK TWG, 2005, 2008, 2012,
2017) - und auf Verdnderung - mit der wir uns unweigerlich durchgehend beschafti-
gen (miissen).

Im Folgenden werden keine Geschichten aus alten Zeiten? ausgefiihrt, sondern es soll
ein Blick geworfen werden auf Verdnderungen, in die Zukunft und zuriick in die Ge-
genwart, um Fragen zu formulieren, denen wir uns vermutlich intensiv zuwenden miis-
sen und die uns bereits aktuell beschaftigen.

Veranderungen
Was hat sich in 20 Jahren in unserem Arbeitsfeld verdndert?

— Die Jugendlichen, die ,Jugendphase”?
— Die Klientel oder nur deren Zuordnung im Hilfesystem?

— Das Hilfesystem (z.B. Kliniken, Jugendhilfe, Jugendamter) in seinen Strukturen und
Ablaufen?

— Die Stoérungen? Sind sie komplexer geworden oder nur anders? Oder nur andere
Wahrnehmungs- und Diagnostikweisen?

1 Beim vorliegenden Beitrag handelt es sich um die leicht liberarbeitete Vortragsfassung mit den ent-
sprechenden sprachlichen Besonderheiten.
2 Wenn, dann ware mir am wichtigsten, eine Geschichte gelingender Kooperation zu beschreiben.
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— Die Konzepte, Handlungsweisen und Spezialisierungen in den TWGs, also wir?
— Oder die Gesellschaft?

Vieles hat sich verindert! Bei einigen Punkten (auf einige wenige Aspekte komme ich
;_ur[jck) wadren wir vermutlich dhnlicher Ansicht, bei anderen sehr gegensatzlicher
Uberzeugung.

Da alle genannten Begriffe - Jugendphase, Hilfesystem, Diagnosen, Stérungen - impli-
zit Definitionen von Beobachtungen, Interpretationen von Erleben und Erfahrungen
beinhalten, z.T. mit Zielen oder Befiirchtungen verbundene Modellierungen (z.B. Ein-
fluss der Pharmaindustrie auf die Haufigkeit bestimmter Diagnosen; Einfluss der be-
zirklichen Finanzlage auf die Haufigkeit der Unterbringung in stationaren Einrichtun-
gen), also letztlich soziale Akte der Verstidndigung sind, werden wir nicht zu einer ,0b-
jektiven Wahrheit" kommen.

Im guten Fall beschreiben wir gemeinsam Prozesse, deren Teil wir durch unser Wahr-
nehmen, Handeln und Definieren unvermeidlich selbst sind - und deren augenblickli-
che Ergebnisse und Formen wiederum durch unsere soziale Interaktion im Kleinen wie
im GroBen hervorgebracht werden.

Interaktion in Beziehungen

In ihrem Vortrag ,Zur Behandlung multipler und komplexer Entwicklungsstérungen”
bei unserer 2. Tagung 2004 sagte Annette Streeck-Fischer (2005): ,Es ist notwendig,
bei diesen jungen Patienten gleichsam basale Entwicklungsraume bereitzustellen; das
bedeutet, sichere Orte zu schaffen, die Sprachlosigkeit ihrer Botschaften zu erkennen
und Riume des Denkens und der Phantasie zu entwickeln" (S. 79), da ,solche Stdrun-
gen vor allem an den Grenzen des Rahmens und der Beziehung inszeniert” (S. 71) wer-
den.

Da das fachlich in diesem Sinne begriindete Kernmerkmal unserer Arbeit also die Ar-
beit mit und in Beziehungen ist, konnen wir bei allen unterschiedlich bewerteten Ver-
anderungen behaupten: Es geht in unserer Arbeit - im Jugendamt, der Klinik, der psy-
chotherapeutischen Praxis oder der TWG - noch immer um Interaktion in Beziehun-
gen. Und deren Formen, das ist ganz offenbar, verdndern sich.

Was hat sich verandert?

— Hat die Haufigkeit der Borderline-Erkrankungen (z.B. Verdacht auf emotional-insta-
bile Personlichkeitsentwicklung vom Borderline-Typ) bei Jugendlichen in den letzten
5 bis 10 Jahren zugenommen?

— Sind die psychischen Stérungen bei den Jugendlichen komplexer geworden? Oder
erscheint das nur so?
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— Gibt es quantitativ mehr (Kinder und) Jugendliche mit Autismus-Spektrum-Sto-
rungen?

— In welchem AusmaB nimmt die ,Abhdngigkeit” von Internetspielen und Handynut-
zung im Kontext von sozialen Netzwerken zu? Erwartbar ist sicher eine Zunahme
der entsprechenden Diagnosen, sobald diese in der ICD-11 offiziell und konkret be-
schrieben und verschlisselt sind.

— Gibt es quantitativ und/oder qualitativ mehr ernstlich ,krank machende, traumati-
sierende” Mobbingerfahrungen, die den Hintergrund u.a. von sozialer Angstlichkeit,
depressivem Riickzug, Schulvermeidung bilden?

— Gibt es eine Zunahme der Jugendlichen mit einer grundlegenden Transgender-
Thematik?

— Wo sind die Jugendlichen mit ADHS geblieben, deren Zahl einige Jahre rasant zuge-
nommen hatte?

Unser gefiihites Wissen zu diesen Fragen, basierend auf alltdglichem Erleben, sagt uns:
Die Stérungen sind schwieriger, komplexer, und es gibt mehr schwierige, mehr Border-
line, mehr Selbstverletzungen. Stimmt das ,objektiv" - oder besser gesagt: Stimmt das
empirisch verifizierbar? Aus meiner Erfahrung wiirde ich sagen: Dieses ,Gefiihlte" -
mehr, schwieriger, komplexer — gab es zu jeder Zeit in den letzten 20 Jahren.

Damit sollen diese gefiihlten Erfahrungen keinesfalls in ein schlechtes Licht gertlickt
werden - im Gegenteil: Sie sind hdufig nicht zuletzt ein zentraler Indikator fiir die
Belastungen, die die Kolleg*innen im padagogischen und therapeutischen Feld in ihrer
konkreten Arbeit erleben. Aber ich mochte darauf hinweisen, dass ein offenes und dif-
ferenzierendes Untersuchen auch an dieser Stelle notwendig ist, um herauszufinden,
womit das ,Geflihlte"” in der sozialen Realitat zu tun hat.

Wenn etwas dran ist an diesen Veranderungen von Symptomen, Erkrankungen und
Stérungen der kindlich-jugendlichen Entwicklung, dann bleibt die Frage: Auf welcher
Grundlage hat sich was gedndert?

Der Soziologe und Psychoanalytiker Dornes gab 2012 in seinem Buch ,Die Modernisie-
rung der Seele” einen umfassenden Uberblick zu in Theorien und Praxisratgebern be-
schriebenen padagogischen und psychotherapeutischen Fragestellungen. Er analysierte
vermeintliche ,Entwicklungen” und damit verbundene Konzepte zu Veranderungen u.a.
von Kindheit, Jugend, Erziehung, Krankheitssymptomen, Familiensystemen untersucht.
Dabei versuchte er zu unterscheiden zwischen Missverstandnissen, interessengeleite-
ten Studien, ,Moden", Veranderungen von Erscheinungsbildern, Symptomverschiebun-
gen, Veranderungen diagnostischer Systeme auf der einen Seite und zwischen empi-
risch nachweisbaren Tatsachen, riickwirkend belegbaren Entwicklungen und Auswir-
kungen theoretisch verstandener gesellschaftlicher Verdnderungen auf der anderen.
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Letztlich wirft er die Frage auf, ob sich in der Tiefenstruktur des Aufbaus der menschli-
chen Psyche - theoretischer Hintergrund sind psychoanalytische und neurowissen-
schaftliche Konzepte und Entwicklungstheorien (z.B. Fonagy & Target, 2003/2020;
Damasio, 2010/2013) - tatsachlich in den letzten Jahrzehnten etwas Wesentliches
verandert hat. Und wenn ja, was sich wie und wodurch verandert hat und was an die
Stelle des Alten getreten ist.

Fir die damals bis 2012 untersuchten Phdanomene lieBen sich solche tiefgehenden
Veranderungen in vieler Hinsicht nicht klar festmachen und begriinden. Haltbare Be-
griindungen miissten sich soziologisch betrachtet auch heute in der Lebens- und Ar-
beitswelt der Erwachsenen, also in gesellschaftlichen Veranderungen empirisch und
theoretisch fundiert finden lassen.

Einfluss der neuen Medien

In die Untersuchung von Dornes (2012) gingen noch nicht ein die offensichtlich fort-
schreitende Quantitat und die Veranderung der Qualitdt der Nutzung von Handy, In-
ternet und Social Media durch Kinder und Jugendliche sowie Erwachsene (also deren
Eltern), wie sie heute erkennbar ist mit ihrem rasant zunehmenden AusmaB.

Was verandert eine stindige Verfligbarkeit von Internet und Social Media in den rea-
len sozialen Beziehungen und in den Kdrper-Geist-Systemen aller Beteiligten?

Der Psychiater und Neurowissenschaftler Spitzer (2012) mochte die Internet- und
Handynutzung fiir viele aktuelle Ubel bei Kindern und Jugendlichen verantwortlich
machen: ,Meiden Sie digitale Medien. Sie machen ... tatsdchlich dick, dumm, aggres-
siv, einsam, krank und ungliicklich” (S. 325; vgl. auch Appel & Schreiner, 2014, S. 3).
Auch wenn man dem Autor in der Dramatik nicht folgen mag:

— Was ist dran, wenn Kinder/Sauglinge nicht mehr den ,Glanz im Auge der Mutter"
sehen, wie der Psychoanalytiker Kohut (1966, S. 569) es formulierte, sondern eine
dem Handy zugewandte, geistig abwesende Person mit nicht-bezogener, nicht aus
der Begegnung der Blicke, der Augen, der Kdrper verstehbarer Mimik sehen - beim
Kinderwagen-Schieben, auf dem Spielplatz, vielleicht auch beim Wickeln, Baden
und Spielen?

— Verdndert sich die Entwicklung der Bindungsbeziehungen, wenn potenziell jede
dieser ,korperlosen” Beziehungssituationen mit dem Handy eine ,fremde Situation”
wird?

— Wenn also das fiir die Entwicklung der psychischen Struktur als absolut notwendig
angesehene, immer wieder erfolgende ,Spiegeln, Markieren und Antworten” (Fonagy
& Target, 2003/2020) in der unmittelbaren Interaktion von Siugling/Kleinkind und
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Mutter/Vater nur noch eingeschrankt und aufseiten der Erwachsenen abgelenkt er-
folgt?
— Verédndert sich der Aufbau der Ich-Funktionen im Sinne eines Strukturverlusts?

— Verdndert sich die Entwicklung der Psyche im Grunde dann auch sozusagen auf der
Seite der ,Hardware" der neuronalen Netzwerke in Verbindung mit dem korperli-
chen Erleben?

— Wenn bei den jetzt aufwachsenden kleinen Kindern nahezu von Beginn ihres Lebens
an ihre Welterfahrungen, ihr Alltagsleben von digitalen Medien und digitalen Inter-
aktionssystemen durchdrungen ist, verandert sich dann ihr Leib-Seele-System auch
strukturell?

Diese Fragen lassen sich vermutlich erst in einigen Jahren beantworten, zumal zutref-
fende Antworten voraussetzen, dass das Funktionieren der Psyche und des Bewusst-
seins noch wesentlich besser verstanden sein muss, als dies bisher der Fall ist. Aber
selbst wenn in diesem Sinne nicht die Struktur, sondern nur die Oberfliche und die
Erscheinungsform psychischer, interaktioneller Phdnomene im Kontext der ,neuen
Medien" verandert erscheinen, so bestimmen diese Erscheinungsformen doch die kon-
krete Realitdt der Jugendlichen und unsere Realitdt in der Arbeit.

Einige Phianomene, deren Hintergriinde und Folgen fiir das aktuelle Erleben, das aktu-
elle Sich-in-Beziehungen-Bewegen der Jugendlichen sehr bedeutsam sind, sollen hier
in offene Fragen gefasst werden: Verandern sich soziale Beziehungen und deren Be-
deutungen,

— wenn sie vorwiegend im Internet mit haufig personlich unbekannten Menschen
stattfinden, aber u.U. sehr vertraut, ,intim", verlasslich und kontinuierlich sind oder
zumindest so erscheinen?

— wenn die Frage, wie schnell man z.B. auf Kommentare und Fragen antworten muss,
beziehungsentscheidend wird?

— wenn man blockiert, aus Kontaktlisten geldscht werden kann? Wenn man beschamt,
bloBgestellt, beleidigt oder gehypt werden kann?

— wenn am also auch Emotionen, die real, d.h. kdrperlich-geistig erlebt werden, virtu-
ell darstellen, ausleben oder zunidchst folgenlos zuspitzen oder zum wesentlichen
Gegenstand der Kommunikation dber ,Beziehungen" machen kann?

— wenn man eine mehr oder weniger ideale ,ldentitdt" erschaffen kann, vielleicht
sogar erschaffen muss, die sich von der realen Person, ihnrem Sosein mit ihren Unzu-
ldnglichkeiten unterscheidet, derer man sich vielleicht schdmt, die man aber durch
die virtuelle Identitdt zugleich auch schiitzt? Wenn, anders formuliert, das Ich-Ideal
oder das GroBen-Selbst in der virtuellen Welt ein eigenes Leben zu entfalten be-
ginnt?
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— wenn das Einbezogensein in Gruppen, also das Erleben von Zugehorigkeit und Ge-
meinschaft, ein virtuelles Erleben in einer virtuellen Gruppe, einem Clan, einer Fami-
lie stattfindet?

Wie verdndern sich das Selbsterleben, die Beziehung zu sich selbst, die Mdglichkeit,
sich als ein ,Ich", als ein ,integriertes Selbst" im Kontext realer sozialer Beziehungen
zu erleben und zu entwickeln? Wie verandern sich ,Erkrankungen” bzw. deren ,Symp-
tome", wenn ihre Beschreibung bzw. Darstellung in sozialen Netzwerken ausagiert
werden kann und dort moglicherweise Riickkopplungsschleifen erzeugt, die sowohl
dramatisch verstarkend als auch hilfreich mildernd sein konnen - und dies, ohne dass
man vorab wissen kann, welche Riickkopplungen es gibt? Wie verdndern sich iber
diese Formen der Nutzung von ,Beziehungen" die Zugange von realen Helfer*innen zu
den virtuell agierenden Hilfesuchenden?

Diese und viele andere Fragestellungen tauchen theoretisch und mit praktischer Rele-
vanz auf, sind keinesfalls schnell beantwortet und kénnen hier nur formuliert und be-
dacht, aber nicht geklart werden.

Zukunft

Folgen wir mit unserem Tagungstitel ,Inter-AKTION 10.0" der aktuellen Zahlweise der
Technik - z.B. IPhone 11, Samsung S10+, Industrie 4.0 oder 5G-Netz -, so sind wir mit
unserer Nummerierung so weit in der Zukunft gelandet, dass keine haltbaren Annah-
men iber die Art der Interaktionen in 10 bis 15 Jahren mehr mdoglich sind.

.Wir befinden uns an einem Punkt”, so Harari (2018/2019), ,an dem zwei ungeheure
Revolutionen zusammenflieBen. Auf der einen Seite entschliisseln Biologen die Ge-
heimnisse des menschlichen Kdrpers, insbesondere des Gehirns und der menschlichen
Gefiihle. Gleichzeitig verschaffen uns Computerwissenschaftler beispiellose Datenver-
arbeitungskapazitaten.? Wenn die Revolution in der Biotechnologie mit der Revolution
der Informationstechnologie verschmilzt, werden daraus Big-Data-Algorithmen ent-
stehen, die meine Gefiihle viel besser liberwachen und verstehen kdnnen als ich selbst"
(S. 80f.). ,Gegenwirtig entwickeln Ingenieure eine Software, die menschliche Emotio-
nen auf der Basis unserer Augen und unserer Gesichtsmuskulatur erfassen kann. Wenn
Sie den Fernseher mit einer guten Kamera versehen, dann wird eine solche Software
wissen, welche Szenen uns zum Lachen gebracht, welche Szenen uns traurig gestimmt

3 Google hat offenbar einen funktionsfahigen Quantencomputer entwickelt, der die bisherige Beschran-
kung der Rechenkapazitat I6st. Algorithmen kénnen damit zunehmend den Online-Handel mit Wertpa-
pieren auf der Grundlage von Berechnungsmodellen iibernehmen, die von menschlichen Tradern nicht
mehr nachvollziehbar sind (vgl. The Economist Redaktion, 2019).
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und welche uns gelangweilt haben. Verbinden wir in einem nachsten Schritt den Algo-
rithmus mit biometrischen Sensoren, so wird er wissen, wie jede Einstellung unseren
Puls, unseren Blutdruck und unsere Gehirnaktivitat beeinflusst hat" (ebd., S. 85).

Durch die Sammlung und Verkniipfung aller mdglichen Kontakt- und Verbindungsda-
ten konnen diese Emotionsmuster auf alle anderen Beziehungen bzw. Reaktionen nicht
nur unseres Online-Verhaltens, sondern auch unseres Handelns, unserer Interaktionen
in der ,ersten Welt" - also der, die noch als die wirkliche Wirklichkeit angesehen wird
- libertragen und dort durch das damit wiederum verbundene Online-Handeln wieder-
gefunden und rekursiv bestatigt werden.

Solchen Uberlegungen zufolge spricht einiges dafiir, dass Algorithmen schon bald
nicht nur die besseren Arzt*innen, Diagnostiker*innen, Arzneimittel-Verordner*innen,
Chirurg*innen werden, sondern Gefiihle, Empfindungen und ambivalente Wunschten-
denzen, die uns selbst u.U. noch verdeckt sind, besser und schneller erkennen kdnnen
als unsere Partnerinnen und Psychotherapeut®innen, sodass auch dieses Berufsbild -
wichtiger noch diese Fahigkeit zur Empathie und zum einfiihlsamen Kontakt - mog-
licherweise ,liberfllssig" wiirde.

Aber bislang muss die Sorge noch nicht allzu groB sein: Pddagog*innen, Erzieher*innen,
Sozialarbeiter*innen, die sich im schndden Alltag mit den Jugendlichen herumschla-
gen, Regeln diskutieren und als reales Gegeniiber zur Verfligung stellen, werden ver-
mutlich noch so lange Zeit im Einsatz sein, wie ein personlich-korperliches Gegeniiber
als Regulationsmdglichkeit und als real erlebbares Beziehungsgegeniiber gebraucht
wird. Es bleibt zu hoffen, dass auch Psychotherapeut®innen weiterhin im empathi-
schen, szenischen Verstehen und Durcharbeiten von innerpsychischen und interperso-
nellen Konflikten aktiv dranbleiben und diese notwendigen persénlichen, interaktionel-
len Auseinandersetzungen nicht allein der Anwendung modularisierter Konzepte liber-
lassen.

Auf welche Weise die momentan erkennbaren Entwicklungen fortschreiten, lasst sich
nicht absehen - es lieBen sich auch ganz andere Katastrophenszenarien oder techni-
sche Erlosungsfantasien entfalten. Sicher ist offenbar nur, dass es uniiberschaubar
viele einschneidende und alltagsverdandernde Entwicklungen geben wird.

Gegenwart

Welche Rolle spielen das Internet und die sozialen Medien fiir unsere Arbeit konkret,
fiir die Jugendlichen in ihrer Lebens-, Gedanken-, Orientierungswelt und ihrem Bewal-
tigen von Anforderungen, Belastungen, Zumutungen, Angsten, aber auch in Bezug auf
Gllck, Freude, Lust, Beziehungen und Trdume? Zu diesen Fragen tauchen in unseren
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Therapeutischen Wohngruppen vielfaltige konkrete Beobachtungen und sehr prakti-
sche Problemstellungen auf (vgl. den Beitrag von Tournier, in diesem Band). Einige
seien genannt:

— Wie werden Nutzungszeiten von Handy und Internet-Zugang requliert?

— Wird kontrolliert, welche Seiten Jugendliche nutzen (z.B. Pornografie, Gewalt)?
Wenn ja, wie? Betrifft die Regelung nur den TWG-PC oder auch die Handys?

— Wie wird mit Internetseiten und -foren zu Essstérungen, Selbstverletzungen,
Borderline, Suizidalitdt, wie wird mit Selbsthilfe-Foren umgegangen? Was ist zu
tun, wenn sich Jugendliche einer TWG z.B. mittels Instagram nachts lber ,starke
suizidale Gedanken" austauschen und gegenseitig zu beruhigen versuchen und da-
mit zugleich beunruhigen?

— Gibt es Regeln zum Kontakt zwischen Jugendlichen und Pddagog*innen bzw. Thera-
peut’innen Uber E-Mail, WhatsApp, Twitter, Instagram? Werden solche Mittel fiir
den Kontakt zu Jugendlichen aktiv genutzt?

— Wie wird die Privatsphare der Mitarbeiter‘innen bei Nutzung dieser Instrumente vor
dem Zugriff durch Jugendliche geschiitzt? Und wie die Privatsphare der Jugendli-
chen vor den Padagog*innen?

Uber die Umsetzung von Regeln zum Datenschutz und zu unerlaubtem Streamen
mochte ich lieber schweigen ...

Drei Erfahrungen sollten in der Praxis mittlerweile klar geworden sein:

— Einige Jugendliche sind uns nicht nur beziiglich des inhaltlichen Umfangs und der
Zeit der Nutzung voraus, sondern auch technisch und handwerklich im Umgang mit
Gerdten und Medien.

— Der Umgang und Umfang Jugendlicher mit Internet und sozialen Medien ist viel-
schichtig - zum Teil problematisch, manchmal wirklich Schwierigkeiten herbeifiih-
rend, aber oft auch sinnvoll, niitzlich, hilfreich und entwicklungsférderlich.

— Wie auch immer wir diese Entwicklungen alltdglich empfinden und politisch, mora-
lisch, philosophisch, emotional bewerten: Diese Technik und ihre Anwendung wer-
den fortschreiten und unsere Lebens- und Arbeitswelt zunehmend durchdringen und
verandern. Aufhalten kdnnen wir nichts - davon sollten wir ausgehen.

Noch glauben, so scheint mir, viele Pddagog*innen, Therapeut®innen und Sozialarbei-
ter*innen, relativ sicher zu wissen, was jetzt und zukiinftig richtig, was zukunftswei-
send, was notwendig ist, was ,man" tun sollte und was ,nichts bringt". Die Alteren
unter uns - die jungen Kolleg*innen mdgen das evtl. etwas mitleidig zur Kenntnis
nehmen - sind in vieler Hinsicht ,0ld school” im Denken, im alltdglichen Handeln kon-
servativ und bei genauerer Betrachtung ebenso betroffen von der Unibersichtlichkeit,
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Unkontrollierbarkeit, Unvorhersehbarkeit der galoppierenden Veranderungen und unse-
rem Unwissen dariiber, was kiinftig, d.h. in 5, 10, 15 Jahren, niitzlich, gefordert, ge-
braucht, sinnvoll und gliickverheiBend sein kdnnte. Der Riickbezug auf ,alltdgliche
Werte und Tugenden”, auf das ,Bewadhrte”, auf ,Gewohntes" gerdt allzu leicht zum
beziehungsabwehrenden Riickzug der Erwachsenen und miindet nicht zuletzt in (er-
folglosen!) Kontrollversuchen des von ,der Norm" abweichenden Verhaltens - genauer
gesagt: von unserer Norm. Wenn es schlecht |auft, spitzen sich diese Kontrollversuche
in fruchtlosen Machtkampfen mit den Jugendlichen oder der Jugendlichengruppe zu
und lassen uns pldtzlich und unerwartet zuriick mit dem Satz: ,Das war schon immer
so! - Basta!"

Wir werden nicht umhinkommen, uns theoretisch wie auch in Bezug auf die praktische
Arbeit mit Normen, Regeln, Werten und ,abweichendem Verhalten" immer wieder neu
auseinanderzusetzen. Das heif3t nicht, dass ,Tugenden”, Regeln, alltagstaugliche Ab-
l[dufe und Routinen, generalisierte Wertorientierungen per se tberholt und funktions-
los sind - im Gegenteil: Es gibt viel zu Bewahrendes im ,Alten". Dieses ,Alte" und
.Bewdhrte" beinhaltet oftmals nicht nur in unserem jetzigen Sein stimmige Erfah-
rungsmuster, sondern bildet auch Orientierungslinien, die fir die Auseinandersetzung
mit den Jugendlichen zur Verfligung gestellt werden und bisweilen auch mit guten
Griinden verteidigt werden kdnnen. Doch die Normen und Werte kdnnen keine Giiltig-
keit ,an sich" beanspruchen und sollten mit Blick auf die Zukunft auch in der Gegen-
wart hinterfragbar sein. Die mit Harari (2019) angesprochenen sich abzeichnenden
Veranderungen sind mehr als eine kleine Welle in einem kontinuierlichen Modernisie-
rungsprozess — moglicherweise sind sie der Beginn einer alle Lebensvollziige und Welt-
verhaltnisse ergreifenden revolutiondren Verdnderung.

Auch aus diesem Blickwinkel werden wir die gesellschaftliche und konkret-unmittelbar
beziehungsstiftende oder beziehungsabwehrende Funktion von Rebellion und Wider-
stand zwischen Jugendlichen und Erwachsenen versuchen miissen zu verstehen oder
zumindest aktiv und diskursiv damit umzugehen - und dies auch dann, wenn uns die
Formen des Widerstands nicht gefallen.

Zumindest auf einer bedeutsamen Ebene sind ,Stérungen” und ,Gestdrtheit” nach wie
vor Zeichen von systemischer Dysfunktion und mdgliche Motoren von und Kennzei-
chen notwendiger Verdnderung, die sich nicht nur auf die Jugendlichen, sondern vor
allem auf ,die Alten" und deren Festhalten an ,Altem" beziehen.

Mdoglicherweise sind die beklagte Motivationsproblematik vieler der von uns betreuten
Jugendlichen, das Sich-Verweigern, der Riickzug, die Lustlosigkeit, die Ideen- und
Kraftlosigkeit, die bisweilen erschreckende Hilflosigkeit auch in Bezug auf Alltdgliches
- bis hin zu dem fiir uns Helfer*innen so schwer zu ertragenden Sich-nicht-helfen-
lassen-Wollen - Teil der uns alle untergriindig erfassenden Uniibersichtlichkeit der
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sich abzeichnenden Verdnderungen von Struktur und Form des alltdglichen Lebens bei
gleichzeitiger Beschleunigung in allen Lebensbereichen (Rosa, 2016/2019).

Stabilitdt, Veranderung und Haltung

Das Gemeinsame des Nichtwissens, der Uniibersichtlichkeit bei Jugendlichen und Pa-
dagog®innen bzw. Therapeut®innen lber zukiinftige Verdanderungen, kiinftige positive
und kritische Entwicklungen und daraus folgende Mdglichkeiten und Zwange auf allen
Ebenen kann - und muss vermutlich - ein Ausgangspunkt sein, um mit Jugendlichen
padagogisch und psychotherapeutisch zu arbeiten. Dies erfordert m.E. eine gelassene
Infragestellung der Rolle der Pddagog*innen und Therapeut®innen als der vermeintlich
Wissenden”, eine selbstbewusste Hinwendung zur eigenen Unsicherheit und eine kri-
tische Hinwendung zu mdglichen, fiir die einzelne Person haltbaren Bezugspunkten
und deren selbstreflexiver Untersuchung.

Die Beziehung zu den Jugendlichen wird und muss sich m.E. durch Anerkennung der
eigenen Fragen in Bezug auf Gegenwart und Zukunft verdndern: weniger vermeintliche
Gewissheit lber den Lauf der Welt, mehr respektvolle Anerkennung der Offenheit der
Zukunft und damit der Notwendigkeit flr die Jugendlichen, einen tatsachlich eigenen
Weg zu finden inklusive der daraus resultierenden Schwierigkeit, sich in einem Feld
scheinbar unbegrenzter Méglichkeiten entscheiden zu miissen.

Die vermutlich notwendige kontinuierliche Verdnderung der Betreuungsbeziehungen
ist nicht gemeint im Sinne einer Auflésung von Generationsgrenzen, von Entwertung
unterschiedlicher Erfahrenheit und von Aufweichung von Professionalitdtsgrenzen. Die
Erkennbarkeit der eigenen Person ist fiir PAdagog*innen und Therapeut®innen in ihrer
Haltung, ihren Empfindungen und ihren Grenzen im Sinne des ,Antwortens” und der
Jselektiven Authentizitdt" (Streeck-Fischer & Kruska, in diesem Band) weiterhin von
groBter Bedeutung fiir die Mdglichkeit, den Jugendlichen, mit denen wir arbeiten, Halt
zu geben.

Interaktion, Arbeit mit und in Beziehungen im Sinne ,wirklicher Begegnung" enthalt
immer auch die Mdglichkeit des Scheiterns, des Widerspruchs und des Konflikts, weil
sie auf der grundsatzlichen Unverfligbarkeit der anderen Person beruht und nicht auf
der Idee der Beherrschung, des Besserwissens und der Kontrolle.
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Zentrale Fragen aus der Praxis der stationaren
Jugendhilfe zu den digitalisierten Lebenswelten der
jugendlichen Zielgruppe

Nadine Tournier

Einleitung

Der Zugang zu den digitalisierten Lebenswelten von Jugendlichen fallt Erwachsenen
gelegentlich schwer und stellt in besonderer Weise die pddagogischen Fachkréfte im
Alltag der stationdren Jugendhilfe vor Herausforderungen. Sie erleben sich z.T. selbst
nicht als kompetente Ansprechpartner®innen, wenn es um die Medienerziehung ihrer
jungen Zielgruppe geht. Anstelle von pauschalen Risikobeschreibungen zur Medien-
nutzung im Dialog mit pddagogischen Fach- und Lehrkraften wiinschen sich die meis-
ten Jugendlichen stattdessen, mehr alltags- und jugendrelevante Themen zu behan-
deln, wie bspw. illegale oder legale Onlineaktivitdten, sowie Anreize zu weiterfiihren-
den Nutzungsmaglichkeiten zu erhalten (Calmbach, Borgstedt, Borchard, Thomas &
Flaig, 2016, S. 208; DIVSI & SINUS-Institut, 2014, S. 90). Es zeigt sich in der Praxis
nicht selten ein Spannungsfeld zwischen den Autonomiebestrebungen der Jugendli-
chen und dem Bediirfnis der Fachkrdfte nach padagogischer Kontrolle und Erfiillung
des Schutzauftrags. Dazwischen steht haufig eine Reihe von Fragen, rund um die Risi-
ken und (leider) seltener um die Chancen, mit denen sich pddagogische Fachkrafte im
Zusammenhang mit der Nutzung digitaler Medien durch ihre Zielgruppe konfrontiert
sehen. Medienkompetenzforderung ist heute als wichtige Querschnittsaufgabe der
Kinder- und Jugendhilfe zu verstehen. Hierbei gilt es, fiir gleiche Teilhabechancen zu
sorgen, sozialen Benachteiligungen im Kontext der Mediennutzung der Zielgruppe
entgegenzuwirken und Jugendliche zu einem souverdnen Umgang mit digitalen Medi-
en zu befdhigen. Dieser Beitrag greift daher vier zentrale Fragen aus der Praxis auf, die
als besonders relevant fiir das pddagogische Handlungsfeld der stationdren Jugendhil-
fe im Kontext jugendlicher Mediennutzung zu betrachten sind. Interessierte padagogi-
sche Fachkrafte erhalten zudem einen spannenden Einblick in die komplexen und von
digitalen Medien durchdrungenen Lebens- und Beziehungswelten ihrer Zielgruppe.
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1. Frage aus der Praxis: Welche Rolle spielen soziale Medien im
Alltag von Jugendlichen, und wie sehen ihre bevorzugten
Nutzungsweisen aus?

Mittlerweile besitzen 97% der Jugendlichen in Deutschland ein eigenes Smartphone,
dies entspricht einer anndhernden Vollausstattung (vgl. Feierabend, Rathgeb & Reut-
ter, 2020). Das Smartphone Gbernimmt fiir Jugendliche zahlreiche Funktionen, es ist
u.a. Wecker, Wetterstation, Navigationsgerat, Nachrichtenticker, MP3-Player, Spielge-
rat, der personliche Draht zur AuBenwelt und darlber hinaus ein bedeutsames Status-
symbol (vgl. hierzu Déring, 2015). Jugendliche nutzen ihr Smartphone nicht nur un-
terwegs, sondern bevorzugen fiir das Surfen auch zu Hause den Zugang iiber das
Smartphone und das heimische WLAN-Netzwerk (vgl. Feierabend, Plankenhorn &t
Rathgeb, 2015, S. 46). Die mobile und raumzeitlich unabhangige Nutzung des Inter-
nets verandert die Zugangs-, Nutzungs- und Aneignungsmdglichkeiten von digitalen
Medienangeboten wie bspw. den beliebten sozialen Plattformen WhatsApp und Insta-
gram. Genaugenommen gehen Jugendliche heute auch nicht mehr ins Internet, sie
sind im Internet: Online-Sein ist ,Normalzustand” (Calmbach et al., 2016, S. 184). So-
zialisation findet daher heute ,mit und in" (Wagner, Theunert, Gebel & Schorb, 2012,
S. 309) digitalen Medien statt. Sie fungieren als Sozialisationsbegleiter und als wichti-
ge ,Instrumente der Sozialisation" (Schorb, 1997, S. 338), die in erheblicher Weise auf
den Prozess der Identitatsfindung (vgl. Hugger, 2014, S. 17) und die Beziehungsgestal-
tung von Jugendlichen einwirken (vgl. Tournier, 2017).

Seit 1999, dem zweiten Erscheinungsjahr der jahrlich durchgefiihrten und fiir die pa-
dagogische Praxis sehr zu empfehlenden JIM-Studie,’ stellt die webbasierte Kommuni-
kation das leitende Motiv bei der Internetnutzung von Jugendlichen in Deutschland
dar. Im Jahr 2019 entfallen 33% der Online-Zeit auf Kommunikation (26% auf Spiele,
10% auf Informationssuche und 30% auf Unterhaltung; vgl. Feierabend, Rathgeb &
Reutter, 2020).

1 Seit 1998 verdffentlicht der Medienpddagogische Forschungsverbund Siidwest jahrlich die JIM-Studie
(Jugend, Information, [Multi-]Media), eine Basisstudie zum Umgang 12- bis 19-J4hriger mit Medien
und Informationen (Ebert, Feierabend, Karg & Rathgeb, 2011; Feierabend, Karg & Rathgeb, 2012, 2013;
Feierabend & Klingler, 2000a, 2000b, 2002, 2003; Feierabend, Plankenhorn & Rathgeb, 2014, 2015,
2016, 2017; Feierabend & Rathgeb, 2004, 2005, 2006; Feierabend, Rathgeb & Reutter, 2018, 2019,
2020; Feierabend, Rathgeb, Kheredmand & Glockler, 2020; Kutteroff & Behrens, 2007; 2008, 2009,
2010; MPFS, 1998). Dazu werden etwa 1.000 Jugendliche telefonisch zu ihrem Mediennutzungsverhal-
ten befragt. Die JIM-Studie erlaubt, durch ihren Langzeitcharakter aktuelle Trends und Entwicklungen
in der Mediennutzung von Jugendlichen zu erfassen, und widmet sich in den einzelnen Fragestellun-
gen ganz unterschiedlichen medienbezogenen Themenbereichen: Medienbesitz, Themeninteressen, in-
haltliche und funktionelle Praferenzen, Einstellungen zu und Erfahrungen mit einzelnen Medien wie
z.B. Handy bzw. SMS, Computer bzw. Laptop, Internet, Online-Communitys, Games, Biicher, Radio.
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In Anbetracht der fortschreitenden Ausdifferenzierung von Angeboten und Nutzungs-
praktiken haben sich im Laufe der letzten 20 Jahre lediglich die von den Jugendlichen
favorisierten Dienste immer wieder gedndert. Wahrend Facebook bspw. im Jahre 2011
noch zu den beliebtesten Plattformen in der jugendlichen Zielgruppe zdhlte und die
Autor*innen der damaligen Ausgabe der JIM-Studie die amerikanische Plattform gera-
dezu zum Synonym fiir Online-Communitys erklarten (vgl. Ebert et al., 2011, S. 47f.),
verlor Facebook vom Jahr 2013 an stetig die junge Nutzerschaft (2012: 81%, Feier-
abend et al,, 2012; 2013: 80%, Feierabend et al., 2013; 2014: 69%, Feierabend et al.,
2014) - heute bezeichnen lediglich noch 4% der Jugendlichen Facebook als ihr liebs-
tes Internetangebot (vgl. Feierabend, Karg & Rathgeb, 2012, 2013; Feierabend, Plan-
kenhorn & Rathgeb, 2014, 2015, 2016, 2017; Feierabend, Rathgeb & Reutter, 2018,
2020). Dies verwundert nicht, denn immer mehr Eltern und pidagogische Fachkrifte
eroberten diesen virtuellen Raum fiir sich, sodass die Jugendlichen auf die neuen
Plattformen wie WhatsApp, Shapchat und Instagram Ubersiedelten, um wieder unter
sich zu sein.

Aktuell rangiert YouTube an erster Stelle der bevorzugten Onlineangebote unter Ju-
gendlichen in Deutschland (vgl. Feierabend, Rathgeb, Kheredmand & Glackler, 2020).
Die Videoplattform vereint Information und Unterhaltung und damit zwei zentrale
Nutzungsmotive von Jugendlichen. Es verwundert daher nicht, dass WhatsApp von den
Jugendlichen als wichtigste App bezeichnet wird, Instagram und die YouTube-App
reihen sich dahinter ein (vgl. Feierabend, Rathgeb & Reutter, 2020). Jugendliche folgen
meist plattformibergreifend ihren favorisierten YouTuber*innen. Diese erfiillen Vor-
bildfunktion in Fragen des Lebensstils, aber auch in Wertefragen. Die Rezeption, also
das Anschauen von Videobeitragen, steht hier fiir die meisten Jugendlichen im Vorder-
grund der Nutzung. Fiir viele ist YouTube aber auch ein relevantes Rechercheinstru-
ment bei schulischen oder interessenbezogenen Informationsbediirfnissen (vgl. Tour-
nier, 2017).

Im Alltag der Jugendlichen iibernehmen soziale Netzwerkplattformen heute eine zent-
rale Rolle, denn Jugendliche beschreiben sie als kostengiinstiges und leicht zu bedie-
nendes ,Instrument der Lebensorganisation” (G6tzenbrucker, 2011, S. 108) und ,All-
tagsorganisation” (Déring, 2015, S. 8). Jugendliche nutzen diese Angebote, um sich
innerhalb ihrer jugendkulturellen und interessenbezogenen Vergemeinschaftungen
ortsunabhingig zu vernetzen (z.B. in der Gaming-Szene), ihre lokal verankerten Bezie-
hungen zu pflegen (z.B. Peers, Schulkameraden, Vereinskollegen), in Problemsituatio-
nen soziale Unterstiitzung und emotionalen Halt von den Freund*innen zu erfahren,
sich tagesrelevante und interessenbezogene Informationen zu beschaffen, spontane
Verabredungen und Events zu organisieren, alltdgliche Erfahrungen zu dokumentieren
und mit anderen zu teilen, gemeinsam Hausaufgaben zu erledigen und sich auf unter-
schiedliche Weise unterhalten und inspirieren zu lassen. (vgl. Tournier, 2018).
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2. Frage aus der Praxis: Wie verandern soziale Medien die
Bewidltigung klassischer Entwicklungsaufgaben der
Identitatsfindung und Beziehungsgestaltung von Jugendlichen?

Soziale Medien bieten Jugendlichen einen vielfaltigen Rahmen zur ,Selbst-, Sozial-
und auch Sachauseinandersetzung” (Schmidt, 2011, S. 68) und fungieren damit als
virtuelle Rdume, in denen sich Jugendliche der Bewaltigung klassischer Entwicklungs-
aufgaben (u.a. Identitats- und Beziehungsarbeit) widmen (vgl. Roll, 2014, S. 273; Ha-
sebrink & Lampert, 2011, S. 7). Die Plattformen vereinen eine Vielzahl an Handlungs-
mdglichkeiten fiir die jungen Nutzer*innen: Rezeption, Kommunikation, Interaktion,
Produktion und Veréffentlichung (vgl. Wagner et al., 2012, S. 322) und natirlich Ver-
gniigen. Die chat-basierte Kommunikation mit ihren relevanten medienvermittelten
Beziehungen steht fiir sie dabei im Vordergrund und libernimmt eine zentrale Orientie-
rungsfunktion hinsichtlich der mediengestiitzten Bewaltigung zentraler Entwicklungs-
aufgaben.

Soziale Plattformen wie WhatsApp fungieren als mobile ,Standleitungen zu den
Freunden" (DIVSI & SINUS-Institut, 2014, S. 11). Es etablieren sich zunehmend neue,
an den jeweiligen technischen Vorgaben der Dienste orientierte Selbstprésentations-
und Kommunikationsmdglichkeiten. Diese kdnnen die Entstehung von neuen Kommu-
nikationsregeln und Normen unter den jungen Nutzer*innen begiinstigen. Die eigenen
Peers sind zugleich Hauptadressat®innen und Kontrollinstanzen der virtuellen Selbst-
darstellung von Jugendlichen (vgl. Tournier, 2018). Die Kommunikation mit dem eige-
nen Freund*innenkreis findet entweder textbasiert oder mittels versendeter Bilder und
Videoclips statt (vgl. Hepp, Berg & Roitsch, 2014, S. 34f.). Bei der Nutzung dieser
Dienste geht es Jugendlichen vordergriindig darum, soziale Einbettung, Selbstwirksam-
keit und Anerkennung zu erfahren (vgl. Wagner et al., 2012, S. 312; Hoffmann, 2011,
S. 65; Theunert & Schorb, 2010, S. 250). Auch Rollenverstindnisse und Konflikte in der
eigenen Peergroup werden Gber die Plattformen ausgehandelt (vgl. DIVSI & SINUS-
Institut, 2014, S. 15). In der plattformbasierten Kommunikation innerhalb der eigenen
Peergroup bilden vor allem alltigliche Erfahrungen den Dreh- und Angelpunkt (vgl.
ebd.).

Heutzutage ist die eigene Beliebtheit anhand der Likes, Follower*innen und positiven
Feedbacks in den sozialen Diensten regelecht messbar (vgl. Hoffmann, 2011, S. 67). Die
Herausforderung flr Jugendliche hinsichtlich ihres medienbasierten ldentitdtsmana-
gements besteht darin, den teils divergierenden Anforderungen an ,Individualitdt und
Konformitit" (Vogelgesang, 2014, S. 146) gerecht zu werden, sich zugleich selbstwirk-
sam sozial und kulturell zu verorten (vgl. Hoffmann, 2011, S. 65) und dabei die Grat-
wanderung zwischen der authentischen Selbstdarstellung und der ,virtuellen Selbstof-
fenbarung” (Vogelgesang, 2014, S. 149) kompetent zu bestreiten. Hier zeigen sich in
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der Forschung bildungsabhédngige Unterschiede: Die Selbstdarstellung von Jugendli-
chen mit héheren Bildungsressourcen ist vor allem darauf ausgerichtet, nicht negativ
auffallen zu wollen, wahrend Jugendliche mit niedrigen Bildungsressourcen groBen
Wert darauf legen, positiv aufzufallen und Anerkennung von anderen Nutzer*innen zu
erfahren (vgl. Tournier, 2017). Diese Beobachtung l4sst darauf schlieBen, dass Jugend-
liche mit geringen Bildungsressourcen mdglicherweise weniger Wertschdtzung und
Anerkennung in ihrem alltdglichen sozialen Umfeld (durch Schule und Eltern) erhalten
und soziale Medien hier eine kompensatorische Funktion Gbernehmen.

Da die Online- und Offline-Bezugsgruppen Jugendlicher oftmals identisch sind, wird
Authentizitdt zum Muss. Wahrend kleine Beschénigungen und Akzentuierungen in der
Selbstprisentation noch toleriert werden (z.B. durch Fotofilter), kénnen allzu groBe
Abweichungen von der Offline-Realitdt in der virtuellen Selbstdarstellung soziale
Sanktionen der medienvermittelten Kontaktpartner*innen nach sich ziehen (vgl. Vogel-
gesang, 2014, S. 148). Die in sozialen Medien gingige Fixation auf das duBere Selbst
kann mitunter sehr anstrengend sein, insbesondere dann, wenn Jugendliche den iber-
hohten Anspriichen an eine perfekte Inszenierung des eigenen Korpers aus ihrer Sicht
nicht genligen. Hier ist es ratsam, Jugendliche dabei zu unterstiitzen, eine kritische
Distanz zu den virtuellen und teils idealisierten Selbstinszenierungen anderer zu ent-
wickeln.

3. Frage aus der Praxis: Welche potenziellen Risiken gehen mit der
Nutzung einher, und wie kdnnen Jugendliche im Fall
dysfunktionalen Verhaltens unterstiitzt werden?

Wie bisher gezeigt werden konnte, ist die Nutzung sozialer Netzwerkplattformen tiber-
aus stark mit der Lebenswelt- und Alltagsorganisation sowie der Bewaltigung medien-
gestiitzter Entwicklungsaufgaben von Jugendlichen verbunden. Soziale Vereinsa-
mungs- und Suchttendenzen jugendlicher Internetnutzer*innen werden noch immer
regelmaBig in 6ffentlichen Diskursen und bevorzugt am Beispiel von Online-Gamer*in-
nen prognostiziert. Diese stellen allerdings in der empirischen Realitdt eher eine Sel-
tenheit dar (vgl. Calmbach et al., 2016, S. 178). Bei genauerer Betrachtung und aus
Perspektive der Jugendlichen zeigt sich sogar ein ganz anderes Bild vom Verhaltnis
sozialer Vereinsamung und der Nutzung digitaler Medien: Jugendliche haben ,selbst
eher das Gefiihl, ohne Medien sozial zu verarmen" (ebd.: Hervorh. i. 0.).

Padagogische Sanktionen im Kontext der stationdren Jugendhilfeeinrichtungen, die
mit Handy-Nutzungsverboten einhergehen, sowie schlechte bis keine WLAN-Ausstat-
tungen bewirken eine zumindest temporare Exklusion aus peerrelevanten Informa-
tions-, Kommunikations- und Feedback-Kanélen (vgl. Tournier, 2017, S. 211). Jugendli-
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che sehen sich in Zeiten der Abstinenz hdufig mit der Sorge konfrontiert, mdglicher-
weise etwas Wichtiges oder Interessantes zu verpassen. Dieses Phanomen wird mit
dem Stichwort ,FOMO - fear of missing out" gefasst (vgl. Calmbach et al., 2016, S.
180) beschrieben und geht aufseiten der jungen Nutzer*innen z.T. mit starken Unsi-
cherheitsgefiihlen bis hin zum Isolationsempfinden einher (vgl. Tournier, 2017, S. 211).
Das Handy ist fiir Jugendliche vor allem fiir die AuBenkommunikation und ,spontane
Verabredungen" wichtig. Das bedeutet nicht, dass beim gemeinsamen Abendessen
oder Gruppenabend das Handy stindig im Mittelpunkt stehen sollte. In bestimmten
sozialen Situationen (z.B. Partys) empfinden Jugendliche die Smartphone-Nutzung
selbst als nervig: ,Permanentes ,Starren aufs Display' und ,dauerndes Herumgetippe'
gelten bei manchen Jugendlichen mittlerweile als uncool und vermeidbar" (Calmbach
et al., 2016, S. 182). Alternative und medienfreie Freizeitangebote im Rahmen der p3-
dagogischen Arbeit sind wichtig fiir die Entwicklung der Jugendlichen und einem me-
dienkompetenten Umgang. Auch um zu lernen, sich bewusst der Informationsflut und
dem teilweise empfundenen Kommunikationsstress zu entziehen. Eine wichtige Di-
mension der Beziehungskompetenz in sozialen Medien stellt daher die Rickzugskom-
petenz dar.

Neben den zahlreichen Vorteilen der schnellen, einfachen und permanenten Vernet-
zung mit den eigenen Freund*innen und der Alltagsorganisation, bieten die Plattfor-
men auch ein hohes Konfliktpotenzial. Medienkompetenz im Umgang mit sozialen
Medien bedeutet insofern auch Konfliktkompetenz, d.h. die Vermittlung von rechtli-
chen Grundlagen (z.B. Personlichkeitsrechte, Datenschutz) und geeigneten (gewalt-
freien) Kommunikations- und Konfliktlosungsstrategien durch padagogische Fachkraf-
te. Besonders Missverstandnisse durch falsch interpretierte oder ausbleibende Text-
nachrichten schiiren Unsicherheiten bei den Jugendlichen. Dabei kreisen ihre Gedan-
ken bspw. darum, ob sie etwas Falsches oder Uncooles geschrieben haben oder die
andere Person womdglich aus irgendeinem Grund sauer ist. Zudem kdnnen aufgrund
der vermeintlich schnellen Antwortmdglichkeiten nicht oder verzogert beantwortete
Nachrichten mdglicherweise als ,negative Beziehungsbotschaften” (Déring, 2003, S.
57) gedeutet werden. Konfliktkompetenz beinhaltet also auch zu wissen, an wen man
sich im Notfall (z.B. bei Cybermobbing; vgl. Pieschl & Porsch, 2012) vertrauensvoll
wenden und Konflikte, die auf Missverstandnissen in der schriftbasierten Kommunika-
tion beruhen, ggf. von vornherein vermeiden kann.

Jugendliche nutzen soziale Netzwerkplattformen hochst individuell und basierend auf
ihren personlichen Interessen, Ressourcen und Lebensweltbeziigen. Neben alters- und
geschlechtsbezogenen Nutzungsunterschieden werden bildungsspezifische Nutzungs-
weisen deutlich: Formal niedrig Gebildete nutzen das Internet bspw. haufiger fiir Spie-
le und andere unterhaltungsbezogenen Aktivitdten und insgesamt seltener, um sich zu
informieren (vgl. Feierabend, Rathgeb & Reutter, 2020; vgl. auch Bonfadelli, 2002;
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Peter & Valkenburg, 2006; Zillien, 2006/2009). Jugendliche mit niedrigem Bildungsni-
veau bringen auch die potenziellen Risiken ihrer Nutzung mehrheitlich mit sozialen
Risiken in Verbindung (z.B. Beldstigung, Tauschung durch Fake-Accounts, Cybermob-
bing, Weiterverbreitung von intimen Daten), wihrend die Jugendlichen mit formal
hoherem Bildungsniveau hauptsachlich die Gefdhrdung ihrer institutionellen Pri-
vatsphdre (Verwendung und Weiterverarbeitung von personlichen Daten seitens der
Anbieter oder externer Unternehmen) als Sorge thematisieren (vgl. Tournier, 2017).

4. Frage aus der Praxis: Welche Handlungsempfehlungen lassen sich
fir die paddagogische Praxis ableiten, und welche Vorteile birgt ein
medienpadagogisches Einrichtungs- oder Tragerkonzept?

Ein padagogisch verantworteter Rahmen in Bezug auf die medienpadagogische Arbeit
in den Einrichtungen sollte auf folgende Prinzipien aufbauen: Vertrauen & Begleitung
von Lernprozessen mit Geduld und Fehlerfreundlichkeit, ernsthaftes und konfrontatives
Einlassen und Aufklaren lber problematische Seiten der Mediennutzung sowie initiier-
te Ubungs- und Austauschmadglichkeiten z.B. im Gruppenkontext (vgl. Behnisch, 2014).

Studien zeigen, dass Fachkrafte aus der stationdren Jugendhilfe im Gruppenalltag hdu-
fig Themen wie exzessive Mediennutzung, hohe Nutzungskosten (Handy-Abonne-
ments) sowie die Mediennutzung fiir schulische Zweck thematisieren. Seltener finden
hingegen Gesprache und Anregungen zu kreativen oder partizipativen Nutzungsweisen
statt. Dabei bieten besonders diese einen Rahmen, in dem Beziehungsarbeit stattfindet
und Interesse an der Lebenswelt der Zielgruppe signalisiert werden kann. Dies ist be-
sonders dann von Relevanz, wenn dysfunktionales Verhalten wie Sucht oder Cyber-
mobbing in der eigenen Einrichtung auftritt und Fachkrafte hierbei als addquate An-
sprechpartner®innen von den Jugendlichen wahrgenommen werden mochten. Die Ge-
sprachshaufigkeit der Fachpersonen zum Thema Medien hangt haufig von ihrer eige-
nen Medienkompetenz ab. Hieran wird deutlich, wie bedeutsam bedarfsorientierte
Fort- und Weiterbildungen der Fachkrdfte in der Medienbildung sind. Denn je medien-
kompetenter sich eine Fachperson einschatzt, desto positiver ist sie gegeniiber der
Nutzung digitaler Medien in der Einrichtung eingestellt (Steiner, Heeg, Schmid &
Luginbiihl, 2017, S. 9). AuBerdem begleitet sie Jugendliche dann aktiver in der Medi-
enerziehung, betreibt mehr medienpadagogische Aktivitdaten und kontrolliert die Medi-
ennutzung starker (vgl. ebd., S. 10). Fort- und Weiterbildungen zeigen also auch empi-
risch einen hohen Nutzen in Bezug auf die Begleitung und Unterstiitzung der Ziel-
gruppe in ihren digitalisierten Lebens- und Beziehungswelten (vgl. ebd., S. 82).

Auch die Verankerung konzeptueller Grundlagen in den Einrichtungen bietet im Ein-
richtungsalltag fiir alle Beteiligten eine Reihe von Vorteilen. Ein medienpddagogisches
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Einrichtungs- oder Tragerkonzept dient als verbindliche Grundlage fiir die Mitarbei-
tenden. Auch zeigt es, dass Medien als wichtiger Bestandteil des Alltags von Jugendli-
chen ernst genommen und fachlich begleitet werden. AuBerdem schafft es fiir alle
Beteiligten und Interessengruppen Klarheit tiber Haltungsfragen und bietet allgemeine
Handlungsorientierung. Nach auBen macht ein Konzept transparent, welche medien-
padagogischen Angebote es in der Einrichtung gibt, wie das Thema Medien in der Ein-
richtung strukturell verankert ist und wer wofiir Ansprechperson ist. Dadurch wird
kommuniziert, wie in der Einrichtung die Medienkompetenzen von Jugendlichen -
auch mit spezifischen Bediirfnissen - gezielt gefordert werden (Chancengleichheit).
Ein medienpadagogisches Konzept ist fiir Jugendliche, Eltern, Mitarbeitende und die
Leitung in allen Einrichtungen der Jugendhilfe relevant und hilfreich. Daher empfiehlt
es sich, alle Akteur*innen bei der Konzepterstellung mit einzubeziehen, entweder durch
punktuelle Partizipation oder eine regelmaBige Beteiligung an der Konzeptarbeit durch
Vertreter*innen. Ein gelungener praxisorientierter Leitfaden zur medienpddagogischen
Konzepterstellung fiir Einrichtungen der Jugendhilfe findet sich in den Online-Mate-
rialien der Schweizer Initiative ,Medienkompetenz in der Sozialen Arbeit" (MEKIS; vgl.
MEKGS, o.J.; vgl. die kommentierte Linkliste unten).

Fazit

Resilimierend lasst sich feststellen, dass ein offener Dialog zwischen Jugendlichen und
Fachkrdften dazu beitragen kann, generationsbedingte Unterschiede zur Wahrneh-
mung und Einschatzung von sozialen Medien zu {iberbriicken und von Jugendlichen als
geeignete Ansprechpartner*innen wahrgenommen zu werden. Als notwendig sind zu-
satzliche Ausbildungs- und WeiterbildungsmaBnahmen von péddagogischen Fachkraf-
ten zu erachten, die Chancen und Risiken von sozialen Medien gleichermaBen thema-
tisieren und dabei idealerweise auch durch spannende Angebote und Projekte an die
Lebenswirklichkeit heutiger Jugendlicher anknipfen. Fiir die medienpddagogische Ar-
beit benodtigen Einrichtungen die entsprechenden Geradteausstattungen sowie den
freien Zugang zu WLAN-Verbindungen. Konzeptuelle Grundlagen fiir die einrichtungs-
bezogene medienpddagogische Arbeit bieten Handlungsorientierung sowie Transpa-
renz und sorgen fiir eine qualitativ hochwertige Auseinandersetzung mit relevanten
medienbezogenen Themen der Zielgruppe. Sicherlich ist dafiir die Bereitstellung not-
wendiger Ressourcen wichtig. Medienpdadagogik ist ein zentrales Element padagogi-
scher Arbeit in der Kinder- und Jugendhilfe und sollte nicht ,nebenher” laufen. Denn
mit ihr ist das Ziel verbunden, Kinder und Jugendliche zu befdhigen, mdglichst eigen-
standig sowie in weitgehend selbstbestimmten Lebenszusammenhdngen ihren Alltag
gelingend zu gestalten und dabei am gesellschaftlichen Leben teilzuhaben wie auch
teilzunehmen (vgl. MEKiS, o.J.). Hilfreiche Materialien fiir die eigene medienpadagogi-
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sche Arbeit werden in der untenstehenden kommentierten Linkliste zur Verfligung
gestellt.

Kommentierte Linkliste zur medienpadagogischen Arbeit

deinedatendeinerechte.def/schauen
Erklarvideos zum Thema Datenschutz

digitale-chancen.de/content/sections/index.cfm/secid.145/secid2.148
Die Stiftung Digitale Chancen bietet weiterfiinrende Informationen zur Digitalisierung, digitalen Chan-
cengleichheit und Medienkompetenz

gmk-net.de/publikationen/broschueren
Handreichungen und Broschiiren der GMK zu medienpadagogischen Themen

handysektor.de/paedagogenecke/startseite.html

Webseite mit aktuellen und niitzlichen Informationen rund um die Handynutzung von Jugendlichen (rich-
tet sich zwar berwiegend an Jugendliche und Lehrkréfte, bietet aber auch Inspiration und Information
auch fiir padagogische Fachkrifte)

jff.defjff
Das JFF-Institut gibt Einblicke in aktuelle Studien und Praxisprojekte zur Digitalisierung jugendlicher
Lebenswelten

jff.deftoolbox
Weitere Inspirationen und Anleitungen flir medienpadagogische Angebote

klicksafe.de/materialien
Die EU-Initiative ,klicksafe" stellt Materialien zu aktuellen Themen (z.B. Datenschutz), Apps und Plattfor-
men zur Verfligung (absolut empfehlenswert)

klicksafe.de/presse/2015/erste-hilfe-app-bei-cyber-mobbing
Sehr gelungene Cybermobbing-App mit Jugendlichen als Zielgruppe

Imz-bw.de/medien-und-bildung/jugendmedienschutz/sexualitaet-und-pornografie/jugendsexualitaet-
und-internetpornografie
Weitere Literatur zum Thema Sexualitdt und Pornografie

medienpaedagogik-praxis.de/2010/08/17/medienpadagogik-und-pornografie
Informiert nicht nur zu Pornografie und Medienpadagogik, sondern bietet auch gute Tipps fiir die medien-
padagogische Praxis und Methodentipps zum kreativen Medienumgang in Form von Projekten

medienpaedagogik-praxis.de
Der Medienpadagogik-Praxis-Blog ist eine sehr gute Inspirationsquelle fiir die eigene medienpddagogische
Praxisarbeit, neuste Trends und wichtige Informationen

medienpaedagogik-praxis.de
Weitere Inspirationen und Anleitungen flir medienpadagogische Angebote

medienpraxis-mit-gefluechteten.de
Medienpraxis zur Arbeit mit Gefliichteten
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mekis.ch
News, Informationen und Hinweise zum Projekt MEKiS und zur Medienkompetenzforderung in der statio-
naren Jugendhilfe (Schritt fiir Schritt zum medienpddagogischen Einrichtungskonzept)

merz-zeitschrift.de
Medienpadagogische Zeitschrift mit aktuellen Themen und Praxisbeispielen zur Bestellung in die Einrich-
tung

mpfs.de/studien
JIM-Studie, Basisstudie zum Medienumgang der 12- bis 19-Jihrigen

seitenstark.de/kinder/internet/charlie-clips/charlie-und-das-geheimnis-der-daten
Erklarvideos zum Thema Datenschutz

spielbar.de/spiele

Spieltests beliebter Games: ,spielbar.de ist die Plattform der Bundeszentrale fiir politische Bildung zum
Thema Computerspiele. spielbar.de informiert liber Computerspiele und erstellt pddagogische Beurteilun-
gen. spielbar.de hilft Eltern und padagogisch Verantwortlichen beim Einstieg in das Thema und stellt Tipps
und Materialien fiir Alltag und padagogische Praxis bereit.”

youtube.com/watch?v=hYrDbGzZVUQ
Film zur inhaltlichen Anndherung an das Thema Cybermobbing
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Wenn der Rahmen stimmt: Was hilft Jugendlichen
mit BPS im Alltag und der Psychotherapie?

Annette Streeck-Fischer, Lydia Kruska

Einleitung

Jugendliche mit Borderline-Personlichkeitsstérungen (BPS) sind eine besondere Her-
ausforderung in der stationaren Jugendhilfe. Sie bestimmen den Alltag mit einem St6-
rungsbild, das von tiefgreifenden Mustern von Instabilitdt in den zwischenmenschli-
chen Beziehungen, im Selbstbild und in den Affekten sowie von deutlicher Impulsivitat
gekennzeichnet ist. Bei der Stérung handelt es sich um eine Entwicklungsstérung. Sie
zeigt sich u.a. in suizidalen oder selbstverletzenden Handlungen, in instabilen und in-
tensiven zwischenmenschlichen Beziehungen, die durch einen Wechsel zwischen den
Extremen der Idealisierung und Entwertung pendeln kdnnen, einer wechselhaften
Wahrnehmung von sich selbst, Impulsivitdt in selbstschadigenden Bereichen, z.B.
durch Geldverschwendung, Promiskuitdt, Substanzmissbrauch, riicksichtloses Fahren
oder Fressanfille. Betreffende Jugendliche neigen zu wechselhaften Stimmungen, z.B.
depressiven Zustanden, Reizbarkeit oder Angst, die gewdhnlich einige Stunden und nur
selten mehr als einige Tage andauern, zu Leeregefiihlen und ggf. unangemessener,
heftiger Wut (ICD-10, S3 Leitlinie Borderline-Personlichkeitsstérung; DGKJP, BAG &t
BKJPP, 2007; vgl. auch Dilling, Mombour & Schmidt, 1999).

Vor allem die Problematik des Agierens, sei es durch ihr selbstverletzendes Verhalten
oder auch durch Reinszenierungen ihrer traumatischen Belastungserfahrungen, be-
herrscht den Alltag und das Zusammenleben mit diesen Jugendlichen. Dabei ist die
Herstellung eines stabilen Rahmens und ertréglicher Beziehungen ebenso wie die Ver-
meidung von Kunst- oder Behandlungsfehlern eine unabdingbare Voraussetzung fiir
eine positive Entwicklung. Dieser Artikel beschaftigt sich mit diesen Faktoren, die be-
treffenden Jugendlichen in ihrem Alltag helfen und psychotherapeutische Arbeit er-
maoglichen. Er bezieht sich auf Erfahrungen aus der stationaren Psychotherapie (Streeck-
Fischer, Cropp, Streeck & Salzer, 2016) und dem ambulanten Borderline-Projekt, das
seit 2017 durchgefiihrt (Streeck-Fischer, 2017).
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Der Lebensalltag mit Borderline-Jugendlichen

Was ist fiir einen gelingenden Alltag im Zusammenleben mit Jugendlichen mit einer
Borderline-Stérung zu beriicksichtigen? Im Folgenden soll auf wesentliche Punkte ein-
gegangen werden, die wir fiir besonders wichtig halten: ausreichend gute Arbeitsbe-
dingungen, Vermeidung und Umgang mit Verstrickungen sowie Erkennen und Verste-
hen der Bedeutung der Traumatisierung fiir betreffende Jugendliche im Entwicklungs-
kontext.

Ausreichend gute Arbeitsbedingungen

Von groBer Bedeutung ist, dass die Arbeitsbedingungen sowohl fiir die Betreuer*innen
als auch fiir den Jugendlichen ertraglich sind. Denn wenn die Bedingungen fiir die
Betreuer*innen annehmbar und vertretbar sind, profitieren auch die Jugendlichen da-
von. Tatsdchlich geraten die Betreuenden oft an die Grenzen ihrer Belastbarkeit, was
zur Folge hat, dass sie - lberwiltigt von schlimmen Erfahrungen - diese mit nach
Hause nehmen, ggf. zu Alkohol oder anderen Substanzen greifen, um sich herunter zu
requlieren und schlieBlich die Tatigkeit zulasten der jeweiligen Jugendlichen beenden
(Streeck-Fischer, 2014).

Grundsatzlich ist es aber wichtig, dass die Betreuer*innen liber eine langjdhrige Erfah-
rung verfiigen und daraus auch Wege finden, wie mit solchen Jugendlichen umzuge-
hen ist. Die Psychohygiene fiir die Betreuer‘innen sollte deshalb eine zentrale Rolle
spielen: u.a. die Supervision, die ihnen gute Vorgaben macht, aber auch eine Freizeit-
gestaltung, die jenseits von traumatischen Belastungen liegt.

Umgang mit Verstrickungen

Mit Jugendlichen mit Borderline-Stérungen gerdt man schnell in Verstrickungen. Wie
konnen diese vermieden bzw. wie kann mit Verstrickungen umgegangen werden?

Dazu soll zunachst auf eine persdnliche Erfahrung eingegangen werden, die deutlich
macht, wie leicht es ist, in traumatische Verstrickungen zu geraten, die letztlich zu
unglinstigen und chronischen Entwicklungen fiihren konnen.

Eine 15-jdhrige Jugendliche, die sich in stationdrer Psychotherapie befand, zeigte
die typischen Zeichen einer Borderline-Stérung, wie z.B. selbstverletzendes und sui-
zidales Verhalten, Trance- und Erregungszustande. Allabendlich geriet sie in schwe-
re selbstdestruktive Zustande. Diese Ausnahmezustande fiihrten dazu, dass die Be-
treuerinnen sie, um sie vor sich selbst zu schiitzen, festhalten mussten, damit sie
nicht Glasscherben zu sich nahm, aus dem Fenster sprang oder andere bedrohliche
Dinge tat. Am Ende musste sie sogar in die geschlossene Station verlegt werden,
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weil alle ergriffenen MaBnahmen zu einer Verschlechterung ihres Zustands fiihrten
(vgl. Streeck-Fischer, 2014).

Was war passiert? Die Jugendliche geriet allabendlich in Zustdnde, die mit ihrer
traumatischen Belastung zusammenhingen, ndmlich dem sexuellem Missbrauch
durch den Stiefvater. Letztlich handelte es sich um eine komplexe Reinszenierung:
Die Mutter verlieB namlich nachmittags das Haus, um putzen zu gehen, und die
Jugendliche blieb alleine mit dem Stiefvater in der Abendzeit, in der sie von ihm se-
xuell missbraucht wurde. Ahnliches passierte auf der Station: Die Therapeut*innen
verlieBen nachmittags das Haus, und die Jugendliche flihlte sich den Betreuenden
ausgeliefert. Alle MaBnahmen, sie vor sich selbst zu schiitzen, wirkten fiir die Ju-
gendliche wie Vergewaltigungen und flihrten zu Verschlechterungen ihres Zu-
stands, sodass sie letztlich aus der Behandlung entlassen werden musste.

Die Herstellung traumatischer Szenarien hatte zur Folge, dass die Arbeitsfahigkeit
sowoh! aufseiten der Jugendlichen als auch der Betreuenden verloren ging. Im
Trauma gelang es nicht mehr, die Situation, die sich hergestellt hatte, zu reflektie-
ren, auch nachtraglich war das nicht mdéglich. Daher erschien es sinnvoll, das Set-
ting bzw. die Situation zu wechseln. Die Jugendliche wurde aus der stationdren Be-
handlung entlassen, da sie in eine Sackgasse geraten war. Dies ist immer grund-
satzlich zu bedenken (vgl. ebd.).

Was bedeutet ein psychisches Trauma, bzw. wieso sprechen wir von Borderline-St6-
rungen und gleichzeitig von Trauma? Es gibt Untersuchungen, wonach 80% der Perso-
nen mit Borderline-Stérungen traumatisiert sind (Herman, Perry & Kolk, 1989). Das
heilt, Jugendliche mit Borderline-Stérungen sind haufig traumatisch belastet. Mitt-
lerweile hat man begonnen, eine neue Diagnose in der ICD-11 fiir sie zu implementie-
ren: die komplexe Posttraumatische Belastungsstérung (komplexe PTBS oder K-PTBS)
(Maercker, 2019). Hier stellt sich die Frage, die letztlich ein Streitthema beinhaltet:
Womit kdnnen wir die Jugendlichen besser diagnostisch erfassen und behandeln? Zu-
kiinftige Forschung wird sich ausfiihrlich damit beschaftigen miissen.

Erkennen und Verstehen der Bedeutung der Traumatisierung fiir die betreffende
Jugendlichen

Was bedeutet es, wenn Jugendliche in ihrer Entwicklung traumatisiert wurden? Ein
psychisches Trauma ist ein Ereignis, das die Fahigkeit der Person, fiir ein minimales
Gefiihl von Sicherheit und integrativer Vollstdndigkeit zu sorgen, auBer Kraft setzt und
sie stattdessen abrupt liberwaltigt und somit zu Geflihlen von liberwaltigender Angst
und Hilflosigkeit fiihrt. Dies wird noch verscharft, wenn in der Entwicklung keine friihe
Pflegeperson vorhanden war, die mithelfen konnte, die traumatischen Belastungen zu
requlieren und das Trauma zu relativieren (Streeck-Fischer & Kolk, 2000). Dariiber hin-
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aus ist die Fahigkeit im Trauma, Erinnerungsspuren in mentalen Vorstellungen festzu-
halten, gestort (z.B. Bohleber, 2011). Traumatische Ereignisse werden durchlebt, aber
nicht als Teil der eigenen Person und des eigenen Erfahrungsschatzes erlebt, sondern
als fremd, mit ernsthaften Folgen fiir die Ausbildung der eigenen Identitat, des Bezugs
zur Realitdt und der Affekt- und Impulsregulation. Im Folgenden soll daher vertieft auf
diese drei Aspekte eingegangen werden.

Identitatsdiffusion. Traumatische Belastungen in der Entwicklung haben verschiedene
Stérungen zur Folge, z.B. die Verwirrung: ,Wer bin ich?" Diese Jugendlichen zeigen
eine Identitdtsdiffusion mit mangelnder Grenzziehung zwischen sich selbst und ande-
ren. Sie stellen sich die Frage: ,Bin ich Zwei? Ich habe etwas Fremdes in mir. Ich bin
mal so, mal so" (vgl. Streeck-Fischer, 2014). Ein Problem in der stationdren Jugendhilfe
besteht darin, dass diese Jugendlichen unterschiedliche Bilder von sich zeigen, sodass
der oder die eine Betreuer®in ein ganz anderes Bild von den Jugendlichen hat, als ein*e
andere*r haben mag. Im Team von Betreuenden wie in TWGs oder im stationdren Um-
feld zeigt sich dieses Phanomen haufig in Diskussionen darum, wer von den Betreuen-
den die ,richtige Wahrnehmung" habe (vgl. Streeck-Fischer et al., 2016). Auch die im
Fallbeispiel erwdhnte Jugendliche konnte einerseits eine ganz brave, liebe, angepasste
Person sein, die sich dann abends in eine hoch gefahrdete, sich selbst zerstérende Per-
son verwandelte.

Diese Problematik wird ,Spaltung” genannt. Sie hat zur Folge, dass es z.B. in einem
Team unterschiedliche Wahrnehmungen der Person gibt und dies zu heftigen Konflik-
ten fuhrt, wie nun mit dem*der Jugendlichen umzugehen sei. Dabei ist wichtig zu ak-
zeptieren, dass beide Seiten recht haben. Man muss sich klarmachen, dass diese Kon-
flikte ein Teil der mangelnden Kohdrenz der Person darstellen, also der zeitlichen und
situativen Kontinuitat und Stabilitat der eigenen Identitat und des Erlebens.

Konfusion: was ist real, was nicht. Weiterhin ergibt sich bei betroffenen Jugendlichen
folgendes Problem: Kann man ihnen glauben? Was ist real, und was ist Fantasie?
Durch dissoziative Prozesse und unscharfe Grenzen zwischen Realitdt und Fantasie
treten Verwirrungen auf, auch Fragen: ,Llgt er*sie? Was ist wirklich?" Es ist weder
sinnvoll, die Fantasie abzuwerten und zu sagen: ,Das ist ja alles gar nicht wahr!", noch
sie in einer Weise ernst zu nehmen, die flir den*die Jugendliche*n unangenehme Fol-
gen hat (Streeck-Fischer, 2014).

Mangelnde Affekt- und Impulsregulation. Die Stérung in der Affekt- und Impulsre-
gulierung fiihrt zu heftigen Ausbriichen in Situationen, die mit Belastungserfahrungen
verbunden sind. Solche Durchbriiche werden vor allem durch Reaktivierung und Re-
inszenierung vergangener Erfahrungen in der Gegenwart ausgeldst.
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Je sicherer der Rahmen in der Alltagssituation in der Wohngemeinschaft unter Beach-
tung der besonderen Schwierigkeiten von Jugendlichen mit BPS, umso besser kann
eine Therapie stattfinden.

Entwicklung eines stabilen Rahmens

Folgende fiinf Punkte erweisen sich in der psychotherapeutischen Behandlung und der
Jugendhilfe als besonders hilfreich, um die Entwicklung eines stabilen Rahmens zu
fordern:

1. Bedrohliche bzw. traumatische Beziehungen, die davon gekennzeichnet sind, dass
sie zu nahe sind oder zu distanziert, miissen vermieden werden: Die Beziehungen
sollten von einer professionellen mittleren Distanz bestimmt sein und nicht etwa in die
Vergangenheit oder auch die traumatischen Szenarien des*der Jugendlichen hineinge-
hen. Es besteht sonst die Gefahr, tatsdchlich auch in die traumatischen Szenen selbst
mit verstrickt zu werden, wie dies oben beschrieben wurde.

2. Die Beziehung sollte von den gemeinsamen Uberlegungen im Alltag bestimmt
sein: Was tut gut? Wie stelle ich Bedingungen her, in denen ich mich als Jugendliche*r
einigermaBen wohlfiihlen kann? Was kann ich schulisch/beruflich machen? Es geht um
die Herstellung von ertraglichen Raumen und einer ertraglichen zeitlichen und rdumli-
chen Gestaltung des Tagesablaufs. Dabei wird zu priifen sein, wie die Zimmer- und die
Gruppensituation ist, wie lange der*die Jugendliche sich in der Gruppe aufhalten kann.
Kann er*sie allein sein, oder braucht er*sie dazu Anleitung? Ressourcen in Bezug auf
kognitive Fahigkeiten, Schulbesuch, Hobbys und Freizeitaktivitdten, die unbelastet
sind, sollten unbedingt geférdert werden. Auch sollte gepriift werden, welche Unter-
nehmungen hilfreich sind und guttun (z.B. Streeck-Fischer, 2002).

3. Es sind Absprachen erforderlich, die sich auf das selbst- und fremddestruktive
Verhalten beziehen: Wie kann ich es verhindern, in selbstverletzende Szenarien hin-
einzugeraten? Absprachen sollten auch dariiber hinaus Themen wie Suizidalitat, Weg-
laufen oder Alkoholgenuss mit einschlieBen. Hier helfen MaBnahmen wie der Notfall-
koffer, der gemeinsam mit dem*der Betreuer*in gepackt werden sollte. Ubertretungen
haben Folgen, die - vor dem Eintreten einer Notfall- oder Krisensituation - ausgehan-
delt werden sollten. Das bedeutet aber nicht, auf StrafmaBnahmen zuriickzugreifen,
ohne dass der*die Jugendliche gefragt wird und erklaren konnte, was zu dem abspra-
chebriichigen Verhalten gefiihrt hat. Wenn es nur Folgen, aber kein Verstdndnis gibt,
wird sich der*die Jugendliche im Stich gelassen flihlen und problematische Notmaf3-
nahmen beibehalten (s.0.)
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4. Es geht darum, eine haltende Beziehung herzustellen: Dabei ist die Arbeit an und
mit den gesunden Ich-Anteilen besonders wichtig. Das bedeutet, dass man Absprachen
trifft — z.B. bei mangelnder Impulssteuerung oder bei selbstdestruktivem Verhalten -
und nach spannungsabfiihrenden Alternativen sucht, die eine Stiitzfunktion liberneh-
men kénnen. Solche Absprachen sind gleich zu Anfang besonders wichtig, da gerade
noch zu Anfang der*die Jugendliche eher bereit ist, sich auf solche Uberlegungen ein-
zustellen, wobei immer wichtig ist, dass er*sie erlebt, dass das Gegeniiber es gut mit
ihm*ihr meint (s.0.).

5. Die Grenzen der Belastbarkeit sind eine gemeinsame Aufgabe: Das bedeutet auch,
dass Betreuerinnen die eigenen Grenzen der Belastbarkeit im Blick haben, dass die
Hausordnung gemeinsam akzeptiert wird und die Bedingungen der Institution beach-
tet werden (s.0.).

Kunstfehler im padagogischen/therapeutischen Umgang mit dem
Jugendlichen

Wissen liber Kunstfehler (vgl. Rohde-Dachser, 1995; Streeck-Fischer et al., 2016) bildet
nicht nur eine wichtige Orientierungshilfe in der Psychotherapie, sondern auch im all-
taglichen Umgang von Betreuenden in der Jugendhilfe. Sie kdnnen sich im Kontakt mit
solchen Jugendlichen einschleichen, sind aber vermeidbar, wenn man einen inneren
Fahrplan zur Vermeidung bzw. zum Umgang damit hat. Dazu gehdrt, die eigenen An-
nahmen liber die Beziehungsarbeit mit diesen Jugendlichen zu reflektieren. Folgende
Fehler sind besonders haufig:

1. Fehler: ,Besonders schwer gestdrte Kinder und Jugendliche brauchen eine be-
sonders intensive Beziehung." Auf diesen Fehler wurde bereits weiter oben hingewie-
sen. Durch diese Annahme wird namlich die bindungstraumatische Erfahrung aktiviert
und kann zu unglnstigen, negativen Verlaufen fiihren.

2. Fehler: ,Gemeinsam schaffen wir es auf alle Fille!" Die Identifikation mit Omni-
potenz oder Rettungsfantasien ist dann gefahrlich, wenn der Blick auf die Realitat
verloren geht. Man kann sich in einem ,Honeymoon" befinden und die realen Proble-
me, die in vorherigen Beziehungen existiert haben und sich wieder herstellen, ausblen-
den. Die traumatischen Beziehungserfahrungen, die der*die Jugendlichen bereits er-
fahren hat, miissen dabei unbedingt im Blick bleiben, da sie sich ansonsten zwangs-
laufig wiederholen.

3. Fehler: ,Absprachen im Vorfeld engen die Jugendlichen ein.” Es darf nicht dazu
kommen, dass sich Gummizdune etablieren, die den Jugendlichen die Erfahrung ver-
mitteln, sie kénnten hier die Situation flir sich gestalten. Das bedeutet nicht, dass ein-
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zelne Jugendliche durchaus auch unterschiedliche Regelungen brauchen. Dass es eine
gewisse individuelle Planung geben muss und sollte, ist selbstverstandlich. Doch ein
klarer Kontrakt zu Beginn der therapeutischen oder padagogischen Arbeit ist wichtig,
also klare Absprachen im Umgang mit den Jugendlichen.

4. Fehler: ,Das Trauma muss unbedingt wiedererlebt werden!" Wichtig ist, dass die
Vergangenheit auch Vergangenheit bleibt. Es ist bedeutsam, sich an den Bedingungen
in der aktuellen Lebenssituation zu orientieren und sich hier gilinstige oder positive
und progressive Bedingungen herzustellen. Geht man mit dem*der Jugendlichen in die
vergangenen Erfahrungen, werden die alten Traumatisierungen reaktiviert. Es besteht
die Gefahr, in einen traumatischen Tanz zu geraten, der zunachst von einem Honey-
moon mit Rettungs- und GroBenfantasien bestimmt ist, dann aber dazu fiihrt, dass es
zu Grenziiberschreitungen kommt - mit eigenen, von dem*der Jugendlichen vorgege-
benen Regeln. So kommt es letztlich zu einer Retraumatisierung. Das selbst- und
fremddestruktive destruktive Agieren nimmt in der Regel zu, und es stellen sich Ta-
ter*in-Opfer-Verstrickungen ein, die wiederholen, was schon immer erfahren wurde,
wie sich auch die Situation im Fallbeispiel der Jugendlichen wieder herstellte. Letztlich
bleibt nur, die traumatische Situation zu beenden, indem man die Zusammenarbeit mit
dem*der Jugendlichen aufkiindigt und der*die Jugendliche die Einrichtung verlasst.

Schluss

Es ist Jugendlichen mit Borderline-Stérungen zumeist anfangs nicht mdoglich, ihre
Problematik sprachlich-reflektierend mitzuteilen (Fonagy, Target, Gergely, Allen &
Bateman, 2004). Zunichst werden sie die Probleme handelnd darstellen, was vor allem
in Krisensituationen offensichtlich wird. In der therapeutischen und padagogischen
Arbeit liegt die Herausforderung darin, vom Krisenmodus in einen Reflexions- und
Arbeitsmodus zu kommen. Diese Handlungen sollten aufgegriffen und verstanden wer-
den. Indem gemeinsam nach neuen Wegen gesucht wird und Absprachen gefunden
werden, gelingt es dem*der Jugendlichen zunehmend, die Probleme zu benennen und
zu reflektieren.

Folgende Schritte erleichtern es, mit Jugendlichen vom Agiermodus (Streeck-Fischer,
2017) in den Arbeitsmodus zu kommen und damit psychische Entwicklung Gberhaupt
mdoglich zu machen: Zunachst ist es wichtig, dass Jugendliche die Erfahrung machen,
.der Rahmen halt mich!" Nicht die Beziehungen halten - insbesondere, wenn gleich
intensive Kontakte hergestellt werden (s.0.) -, sondern der Rahmen selbst, weil die
Beziehungen durch die bisherigen Belastungserfahrungen infiziert sind. Wenn der
Rahmen halt, kann auch eine neue Beziehung mdglich werden. Um Entwicklung zu
ermdglichen, ist es also von Bedeutung, dass zundchst die Bedingungen geschaffen
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werden, in denen Entwicklung realisierbar ist. Und das geht nur, indem man tber Ab-
sprachen neue Wege er6ffnet, die den Jugendlichen in einem sicheren, haltenden
Rahmen erlauben, neue (Beziehungs-)Erfahrungen zu machen. Das ldsst sich auch
neurobiologisch verdeutlichen: Der schnelle Weg im Gehirn, der durch Traumatisierung
gebahnt ist, hat zur Folge, dass auf bisherige traumatische Muster zuriickgegriffen und
immer wieder gleich reagiert wird, ohne aus Erfahrungen lernen zu kénnen. Der lang-
same Weg im Gehirn bedeutet, dass man unter Bedingungen, in denen man sich sicher
fiihlen kann, Situationen, die in traumatische Verstrickungen miinden, zuvor erkennt
und entsprechende Folgerungen und Absprachen trifft, die eine Anderung des Verhal-
tens ermdglichen (Streeck-Fischer, 2014).

Die neue Beziehung bedeutet also, zusammen einen Weg zu gehen, im Hier und Jetzt
und nicht im Rickblick und der Aufarbeitung. Dabei sind die Begleitungen und Unter-
stlitzungen im Alltag von hoher Bedeutung, die mit Halten und Herstellung von er-
traglichen Raumen verbunden sind, mit dem Ziel, die Jugendlichen in die Lage zu brin-
gen, die Anforderungen im Alltag und in der beruflichen Zukunft erfiillen zu kénnen.
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Zu den Paradoxien suizidalen Erlebens und
Handelns: psychoanalytische Perspektiven’

Benigna Gerisch

Praambel

Sich selbst ein Ende zu setzen, ist eine ungeheuerliche Tat. Man spricht nicht gern
uber Selbsttotungen. Sie sind unheimlich und angsteinfl6Bend und verschlagen nicht
selten die Sprache. Und doch ist vielen wenigstens der Gedanke an ein eigenméchtiges
Ende vertraut, wie es bereits Camus (1938/2018) bemerkte — und er geht ihnen nahe.

Uber den Suizid nachzudenken, bedeutet einen Versuch der Anniherung an subjektive
Beweggriinde und gesellschaftliche Voraussetzungen, die eine solche Tat ermdglichen
bzw. nicht verhindern kénnen. Diskurse iiber den Suizid reflektieren nicht nur ex nega-
tivo auf unhintergehbare Voraussetzungen fiir ein lebenswertes Leben, sondern auch
anthropologische Bedingungen der Subjektwerdung, die sich um Anerkennung, Akzep-
tiertsein, Gesehenwerden und Geliebtwerden zentrieren und damit zugleich die Rele-
vanz der individuellen Biografie in den Blick rlicken.

In diesem Sinne sind Diskurse lebenswichtig, und genau dazu haben uns die Kollegln-
nen des Berliner Kinder- und Jugendhilfeverbunds seinerzeit eingeladen, um diesen
Raum zur Reflexion zu 6ffnen.

Einflihrung

Zu Beginn mdchte ich an Freud erinnern, der in uns, Psychoanalytikerlnnen und psy-
chodynamischen Suizidologlnnen, auch aufgrund seines bedeutenden Werks ,Trauer
und Melancholie" (1917/1991) auf sehr lebendige Weise nachwirkt. Wir denken dabei
vielleicht nur selten an seinen Tod, der ein Suizid, genauer ein assistierter Suizid war.
Freud erkrankte 1923 im Alter von 67 Jahren an Gaumen- und Mundhdhlenkrebs. In
den 15 Jahren seiner schweren Erkrankung musste er 350 Mal seinen Chirurgen kon-
sultieren und zahlreiche Operationen dber sich ergehen lassen (vgl. Gerisch, 2010).

1 Beim vorliegenden Beitrag handelt es sich um eine leicht liberarbeitete Version des Artikels gleichen
Titels, der 2020 in den Zeitschriften ,Suizidprophylaxe" (Gerisch, 2020a) und ,Zur Debatte" (Gerisch,
2020b) erschien. Wir danken dem Roderer-Verlag und der Katholischen Akademie in Bayern fiir die
Abdruckgenehmigung.
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Bereits 1924 schrieb Freud zermiirbt: ,Das Richtige ware, Arbeit und Verpflichtungen
aufzugeben und in einem stillen Winkel auf das natiirliche Ende zu warten" (Brief von
Freud an Max Eitingon vom 22.03.1924; Freud &t Eitingon, 1924/2004, S. 344).

Freuds eigener, selbst bestimmter Tod verweist ganz unmittelbar auf zwei zentrale
Aspekte, die den suizidologischen Diskurs von der Antike bis zur Gegenwart durchzie-
hen. Denn die schuleniibergreifenden, philosophischen Kernfragen sind, (1) ob es ver-
niinftig sein kénne, dem eigenen Leben ein Ende zu setzen, und (2) ob die Selbsttétung
moralisch erlaubt sei. Zum anderen schwingt in diesem Argument die den Diskurs
grundierende normative Unterscheidung mit, als gdbe es den hohen, respektablen, gut
begriindeten Suizid, der uns im Falle Freuds sofort liberzeugt, und die niedere, lacherli-
che Selbsttétung, wenn wir, im Sprung zur Gegenwart, zum Beispiel an den Suizidver-
such einer 42-jahrigen Patientin von mir denken, als Reaktion auf die Todesnachricht
von Michael Jackson.

In allen bekannten Kulturen und Epochen, von der Antike bis zur Gegenwart, hat es
Formen des Suizids gegeben, und er zieht sich bis heute durch alle Gesellschaftsfor-
men, und sozialen Schichten, er betrifft beide Geschlechter, gleichwohl mit einer Viel-
zahl divergierender Ursachen und intrapsychischer Konfliktkonstellationen, unter-
schiedlichster Ausfiihrungsmuster, Motive und Tétungsmittel, die vom Idiosynkrati-
schen bis zum Stereotyp reichen. Vor dem Suizid, einer nur dem Menschen eigene
Mdoglichkeit des Handelns, vor suizidalen Fantasien, Gedanken und Erlebensweisen, ist
keiner gefeit. Den meisten, wenn nicht gar allen Menschen, ist der Gedanke an ein
eigenmachtiges Ende, insbesondere aus der verstérenden Phase der Adoleszenz, durch-
aus vertraut. Prominente, die als schdn, reich und gliicklich klischiert werden, kénnen
ebenso betroffen sein wie Arbeitslose, Kranke oder schlicht Ungliickliche. Die relativ
niedrige Suizidrate in Kriegs- und Krisengebieten, im Vergleich zu jener in der westli-
chen Wohlstandswelt, unterlduft die traditionelle Unterscheidung von guten bzw.
.echten’ Griinden einerseits sowie von schlechten bzw. ,hysterischen' andererseits. Die
markante Differenz indes liegt zwischen denen, die ihr eigenmachtiges Ende nur fan-
tasieren, und jenen, die diese Fantasien und Gedanken in Handlungen (Suizid, Suizid-
versuch) umsetzen (vgl. Gerisch, 2011).

Trotz des empirisch belegten enormen AusmaBes von Suizidalitdt und Suiziden auch in
Deutschland begegnet uns kehrseitig eine eklatante Tabuisierung dieser autodestrukti-
ven Praktiken.

Die Tabuisierung des Suizids erschlieBt sich historisch vordergriindig aus seiner religio-
sen und politischen Achtung, gleichsam aus den klassischen Quellen des Tabus. Aber
nicht minder bedeutsam ist die Unheimlichkeit des Suizids, eine Konnotation, die sich
wie unbemerkt in die Diskurse eingeschlichen hat und die sich als wohl wichtigster
Grund fiir seine Achtung und Tabuisierung erweist.
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Denn quer zum Selbstoptimierungs- und Perfektionierungsstreben in der Spatmoderne
ist der Suizid immer assoziiert mit Verzweiflung, Not, Ungliick und anderen Seelenzu-
standen, die in unserer Jagd nach Gliick und Zufriedenheit kontraideal sind. Und der
Suizid ist, aus welcher Seelenverfassung heraus auch immer geschehen, - wie kein
anderer Tod - stets eine Anklage, nicht nur an die Welt, sondern an die Angehdrigen
(vor allem an die Eltern, die ja ldngst ,innere Objekte” geworden sind), die Hinterblie-
benen, die mit den Suizidantlnnen irgendwie Verbundenen (vgl. Kettner & Gerisch,
2004).

Der Suizid induziert im Anderen stets einen Schock und hinterldsst eine kaum zu til-
gende Spur von Schuld, Scham, Wut, Ohnmacht und Verzweiflung.

Ahnliches gilt fiir die professionellen Kontexte: Denn auch wenn der Suizid der Tod in
der Psychiatrie ist, wird er aus Angst vor Strafverfolgung durch die Staatsanwaltschaft,
die einen Kunstfehler nachweisen kdnnte, und aus Angst vor Reputationsverlust inner-
halb der Fachcommunity eher verhiillt als eingestanden. Dies hat zur Folge, dass suizi-
dale Patientlnnen, insbesondere wenn sie ihre Fantasien und Erlebensweisen offen
kommunizieren, es ungleich schwerer haben, einen ambulanten Therapieplatz zu fin-
den. Es ist die Angst vor dem Suizid als einer omnipotenten Geste, die gerade dem mit
Suizidalen arbeitenden Therapeutinnen schonungslos vergegenwartigt, dass all seine
Anstrengungen den Tod durch Suizid nicht verhindern kénnen. Gerade deshalb sind
Einrichtungen wie z.B. die Arche (www.die-arche.de) von unschatzbarem Wert in der
so diinn besiedelten Versorgungslandschaft von Suizidalen.

Die psychotherapeutische Arbeit mit Suizidalen stellt alle professionellen BehandlerIn-
nen vor groBe Herausforderungen und ist stets mit vielschichtigen Angsten und Skep-
sis bis hin zu radikaler Abwehr behaftet. Die Angst, eine/n PatientIn durch Suizid zu
verlieren, ist eklatant, und auch im Wissen um die eigene Professionalitdat kaum zu
beschwichtigen. Antizipierte Schuld und Scham, korrespondierende Affekte des Suizi-
dalen wirken auch in professionellen Psychotherapeutinnen und beférdern den zuwei-
len unhintergehbaren Vorbehalt, sich auf die Behandlung mit Suizidalen einzulassen.
SchlieBlich darf nicht unerwadhnt bleiben, dass es - bei aller klinischen Erfahrung und
Sorgfalt in der Diagnostik, Indikation und Behandlung - nicht immer verhindert wer-
den kann, dass sich ein/e Patientln am Ende doch suizidiert. Die schweren Schuldge-
fiihle und Versagensangste, die sich einstellen, kdnnen so quédlend sein, dass sie
schlieBlich abgespalten und verleugnet werden. Die Verleugnungen des Suizids ei-
nesfeiner eigenen Patientln gehen sogar so weit, dass sich Klinikdrzte immer dann
nicht mehr an den Namen eines/einer Patientin erinnern konnten, wenn sich diese/r
stationér oder kurz nach Entlassung suizidiert hatte (vgl. Schneider, 1992).
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Suizidalitat aus psychoanalytischer Perspektive

Mit Sigmund Freuds Konzeptualisierungen eines dynamischen Unbewussten und der
Implementierung einer psychoanalytischen Krankheitslehre, die auch den Suizid mit
einschloss, wurde ein Paradigmenwechsel eingeldutet, der den Verstehens- und Erkla-
rungszugang zu suizidalen Phanomenen radikal verdnderte. Denn Freud postulierte
bereits 1896 im Rahmen der entlang der Hysterie entwickelten Verdrdngungslehre,
dass ein aktueller Anlass nur dann traumatisch wirke, wenn dieser eine verdrangte,
unbewusste Konfliktthematik aktualisiere (Freud, 1896/1991a). Damit fiihrte er eine
zentrale Unterscheidung zwischen duBBerem Anlass und der unbewussten Konfliktthe-
matik ein. Der duBere Anlass, und mag dieser auch noch so geringfiigig erscheinen,
erhalt also erst durch diese unbewusste Vernetzung seine ungeheure Wirkkraft. Mit
diesem Theorem unterlief Freud die bis dahin philosophisch grundierte, normativ-
konventionelle Argumentation von guten und ,schlechten’ Griinden sowie die Uberbe-
tonung des Intentionalen und der Marginalisierung unbewusster Motive fiir den Suizid.
Kurz: Von nun an sprechen wir nicht mehr von objektivierbar guten oder ,schlechten’
Griinden, sondern diese sind immer schon individuell biografisch kontextualisiert und
multideterminiert und reinszenieren sich oftmals mit aller Heftigkeit und Wucht, oder
sie sind chronifiziert, stumm und diffus im therapeutischen Geschehen.

In der zeitgendssischen Psychoanalyse gilt somit als essenzielle Erkenntnis, dass die
Dimension des Unbewussten sowie individuelle psychische Dispositionen und das Kon-
zept der Ubertragung und Gegeniibertragung mit seinen vielschichtigen technischen
und therapeutischen Implikationen unverzichtbar fiir das Verstdndnis suizidaler Dyna-
miken und die psychotherapeutische Behandlung suizidaler Patientinnen ist. Die psy-
chodynamischen Konzeptionen halten inzwischen ein ausgefeiltes Interpretations- und
Technikreservoir des suizidalen Erlebens und Handelns bereit, das einerseits ermdg-
licht, das AusmalB des Destruktiven zu dechriffieren und in der PatientIn-Therapeutin-
Beziehung konstruktiv nutzbar wie aushaltbar zu machen, und das andererseits und
gerade auf diese Weise seine praventive Wirkung entfaltet.

Zugespitzt lieBe sich vorerst folgern, dass sich in der Suizidalitit ein zentraler Kern-
konflikt der Subjektwerdung i.S. einer anthropologischen Konstante potenziert und
verdichtet, der ein Leben lang um existentielle Abhangigkeit vom Anderen, um Fusi-
ons- und Abgrenzungswiinsche, Anerkennung und deren Versagung, Separation und
Autonomie, Trennung und Getrenntheit, um das Oszillieren zwischen der paranoid-
schizoiden und depressiven Position, um Integration und Desintegration, letztlich um
die so schwer auszubalancierende Nihe-Distanz-Regulation kreist (vgl. Gerisch, 2006,
2012).
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Suizidalitat und das Beziehungsparadigma

Kurz zusammengefasst: (1) Im psychotherapeutischen Kontext erlebten wir uns nicht
bzw. selten eingezwidngt in das Dilemma zwischen ,AnmaBung und Verpflichtung',
abgesehen vom klinischen Kontext seinerzeit im Therapie-Zentrum fiir Suizidgefahrde-
te am Universitatsklinikum in Hamburg, in dem wir eine Behandlungsverpflichtung
bzw. eine Verpflichtung zur diagnostischen Abklarung hatten. Viel maBgeblicher indes
sind unsere Erfahrungen, dass PatientInnen, die um Hilfe nachsuchen, zutiefst ambiva-
lent sind und gerade deshalb noch etwas wollen. Das hei3t, haufig geht es gar nicht
darum zu sterben, sondern nicht zu wissen, wie man weiterleben kann.

(2) Darin also liegt unsere Chance, namlich eine Beziehung, ein Arbeitsbiindnis herzu-
stellen, das zuallererst darauf abzielt, etwas von der suizidalen Krise zu verstehen,
nicht aber die Suizidalitdt wie einen Virus z.B. medikamentds ,wegzumachen' oder gar
qua Vertrag zu unterbinden. Wir haben zwanzig Jahre lang ambulant mit Suizidalen
ohne Suizidvertrag oder Suizidpakt gearbeitet, und dies sehr erfolgreich, in dem Sinne,
dass sich nicht liberdurchschnittlich viele Patientinnen wahrend der Behandlung suizi-
diert haben, wie so manch einfe Supervisorln es prognostiziert hatte. Diese Haltung
war insbesondere wichtig und notwendig in der Behandlung mit adoleszenten Patien-
tinnen, die ihre Suizidalitit als potenziellen Akt der Autonomierettung so hoch beset-
zen wie ihr Smartphone.

(3) Und wir haben Patientlnnen nie zu iberreden versucht, sich nicht zu suizidieren,
sondern ein Beziehungs- und Verstehensangebot offeriert, was etwas ganz anderes ist
als der vielfach psychiatrisch orientierte Handlungspragmatismus.

Im Folgenden mochte ich entlang unseres Behandlungskonzepts veranschaulichen,
dass das Dilemma also nicht so sehr aufgespannt ist zwischen AnmaBung und Ver-
pflichtung, sondern in der Frage nach der potenziellen Beziehungsfahigkeit liegt (vgl.
ausfiihrlich Gerisch, 2012).

Im Kontext der Behandlung einer suizidalen Klientel gehen wir von Anbeginn der Frage
nach, in welchem Verhaltnis der duBere Ausldser, das Motiv einer suizidalen Krise, zu
einer unbewussten Konfliktthematik steht. Und damit eng verknipft ist die zentrale
Frage, warum einfe Patientln gerade jetzt, hier und heute kommt. Auch dies kann
wichtige diagnostische Hinweise implizieren, weil davon auszugehen ist, dass aktuell
etwas passiert sein muss, was moglicherweise zu einer weiteren Zuspitzung geflhrt
hat. Wenn es uns gelingt, solche Zusammenhinge zu erkennen und dem/der Patientin
auf verdaubare und dosierte Weise nahezubringen, entsteht hdufig eine deutliche
Spontanentlastung, die aus der unmittelbaren Erfahrung resultiert, sich selbst besser
verstehen zu kdnnen und das liberwaltigende Erleben mit Sinnhaftigkeit aufzufiillen.
In solchen Situationen ist die akute Suizidgefahr haufig deutlich gemildert, insbeson-
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dere dann, wenn zu erkennen ist, dass der/die Patientln sich einlassen und fortgesetzt
Gesprache wahrnehmen mochte sowie in der Lage ist, eine Wartezeit bis zum Folgege-
sprach von ein paar Tagen bis zu einer Woche zu tolerieren und auszuhalten.

Die langfristige Isolation und schizoide Zuriickgezogenheit hingegen kann, insbesonde-
re bei Madnnern, ein prognostisch ungiinstiges Zeichen sein, aber von hoher Relevanz
ist zugleich die intrapsychische Flexibilitdt der verinnerlichten Objektbeziehungen, die
es gleichermaBen zu priifen gilt. Nicht selten konnten wir beobachten, dass sich Pati-
entlnnen in einem Zeitraum von vier bis fiinf Wochen, was in etwa flinf Gesprachen
entsprach, lberraschenderweise so weit regenerierten, dass sie die Behandlung (vor-
zeitig) beendeten, vielleicht auch, weil sie Angst hatten, sich weiter auf die Reise in ihr
Jinneres Ausland' (Freud, 1933/1996, S. 62) einzulassen. Fiir andere Patientlnnen wirkt
diese Erfahrung des Verstandenwerdens in angemessenem Setting, mit Zeit und Raum,
wie eine Offenbarung, die den Wunsch erzeugte zu bleiben, um mehr von sich zu ver-
stehen. Wenn Patientinnen es also aushalten kénnen, Patientinnen zu sein bzw. zu wer-
den, wie es unser Supervisor Kliiwer (1994) aus Frankfurt pointiert formulierte.

In manchen Erstgesprdchen wiederum sind wir zundchst mit einer agierenden, massi-
ven Abwehr konfrontiert, wie das folgende Beispiel aus der Praxis zeigt.

Herr B., 17-jahrig, wurde von seiner hoch beunruhigten Mutter ins Hamburger The-
rapie-Zentrum fiir Suizidgefahrdete (TZS) geschickt: Ihr Sohn ziehe sich total zu-
riick, gehe nicht mehr zur Schule und reagiere auf Nachfragen entweder aggressiv
oder mit Riickzug. Zwar hatte der Sohn den Termin telefonisch selbst vereinbart,
aber schon hier zum Ausdruck gebracht, dass er ,auf diesen Psychokram null Bock"
habe. Zum Erstgesprach kam er 20 Minuten verspatet. Er latschte verlangsamt in
die Einrichtung, Baseballkappe tief ins Gesicht gezogen, die rutschende Jeans gab
den Blick auf seine Unterhose frei, die Spuren auf seinem Sweatshirt zeigten, dass
es schon lange nicht mehr gewaschen worden war. Als ich ihn aus dem Wartezim-
mer abholte, brauchte es eine Weile, bis er sich aus dem Sessel herausgeschilt hat-
te, betont gelangweilt und entnervt hielt er mir die Hand zur BegriiBung hin, ohne
mich anzuschauen. Im Gesprachszimmer nahm er wieder eine ,Liimmelhaltung’ an,
kaute gerdauschvoll Kaugummi, wandte sich dann an mich und sagte: ,Und nu?" Ich
sagte: ,Das frage ich Sie. Wenn ich es recht verstehe, dann haben Sie keine groBe
Lust, hier zu sein, aber Sie sind dennoch gekommen, und mich wiirde interessieren,
warum sie gekommen sind, mal unabhadngig davon, dass ihre Mutter dies wollte."
.Keine Ahnung", sagte er, und schwieg. Ich sagte ihm, es sei gut, dass er hier sei,
und ich sei mir sicher, dass er sehr wohl Ahnung von sich habe, mich wiirde inte-
ressieren, was los sei. Allmahlich taute er auf, sagte aber als Erstes drohend: ,Mei-
ne Selbstmordgedanken lasse ich mir von lhnen nicht wegmachen®. ,Das hatte ich
auch nicht vor", entgegnete ich ganz ruhig, ,ich will lediglich verstehen, was Sie
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dazu bringt, nicht mehr leben zu wollen". Er musste schmunzeln, diese Antwort er-
staunte ihn und lieB ein zogerliches Vertrauen entstehen. Stockend berichtete er
mir, dass er sich total scheiBe finde, weil er ein Mddchen, das ihm monatelang
nachgelaufen sei, sehr schlecht behandelt habe. Nun hatte sie pl6tzlich einen an-
deren, und erst jetzt wisse er, dass er sie eigentlich liebe, das sei doch ,megapein-
lich', und das wolle er auch keinem sagen, schon gar nicht den Kumpels.

Die zentrale Wende im Gesprach war der Moment, als ich dem Patienten, gewis-
sermafBen seine Abwehr unterlaufend, versicherte, dass ich ihm seine Suizidalitét
i.S. einer Autonomierettungsfantasie durchaus lassen kdnnte, wahrend er bis dahin
unter dem Eindruck stand, dass alle sie ihm wegnehmen wollten. Nach zwei weite-
ren Gesprachen konnte sich der Patient auf eine Behandlung von einem knappen
Jahr einlassen.

Die weit brisanteren Situationen sind die, wenn es uns im Erstgesprach nicht gelingt,
auch nur anndhernd eine tragfihige Beziehung zu installieren, etwa, wenn der/die
Patientln psychosenah, entriickt-dissoziiert, paranoid-schizoid anmutet oder so de-
pressiv herab gestimmt ist, dass eine Kontaktgestaltung immer wieder kollabiert, stag-
niert und ins Leere 1auft. Wenn Patientinnen nach ein, zwei diffusen Satzen, die darum
kreisen, wie schlecht es ihnen gehe, verstummen, in sich zusammensacken, unruhig
oder starr werden. Wenn also alle Versuche, einen verstehenden Kontakt zu gestalten,
scheitern. Prekar ist diese Situation insbesondere dann, wenn wir kehrseitig ein enor-
mes Gefdahrdungspotenzial wahrnehmen, das manifest nicht einmal artikuliert worden
sein muss. In solchen Situationen ist es angemessen, liber eine stationdre Aufnahme
mit dem/der Patientln zu sprechen. Wenn er/sie dies ablehnt, miissen wir uns fragen,
fir wie akut gefihrdet wir ihn/sie einschatzen. Besteht die Gefahr, dass er sich gleich
im Anschluss an das Gesprach suizidieren wird? Gegebenenfalls miissen wir dann eine
ZwangsmaBnahme ventilieren, mit der wir im Zweifelsfalle zwar ethisch und juristisch,
aber dariiber hinaus keineswegs auf der sicheren Seite sind. Denn sich bedroht und
verfolgt flihlende Menschen konnen sich auch im stationdren Setting suizidieren - und
sie tun dies auch nicht selten (vgl. Gabbard, 1990/2010). Oft gelingt es durchaus, auch
die ,unerreichbaren' Patientlnnen zu einer stationdren Aufnahme zu bewegen, indem
man z.B. eben dieses Dilemma beschreibt: die Wahrnehmung einer groBen Not und
Gefdhrdung einerseits und der situativen Unfdhigkeit, von der gebotenen Hilfe Ge-
brauch zu machen andererseits. Auch durch das explizite Angebot einer poststationa-
ren ambulanten Behandlung und/oder einer addquaten Medikation kann eine voriiber-
gehende Entlastung und Entaktualisierung erreicht werden. In so schwierigen und di-
lemmatdsen Situationen kann es {iberdies angezeigt und liberaus hilfreich sein, kurz-
fristig eine Supervision oder ein kollegiales Fachgesprdch in Anspruch zu nehmen.
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In ganz und gar unauflgslichen und verstrickten Situationen kann es indes unumgang-
lich sein, die Behandlungsbeziehung zu beenden, wenn die akute Gefahr fiir den/die
Patientln (unkontrollierbare Suizidimpulse) und den/die Therapeutin (gravierende juris-
tische Konsequenzen) zu groB wird und sich durch die genuine therapeutische Technik
des (Ubertragungs-)Deutens nicht mildern und kldren l4sst. In einem solchen Fall, dem
induzierten Behandlungsabbruch, muss aber zunédchst die Einschdtzung der Suizidali-
tat stehen. GleichermaBen gilt aber auch, dass eine therapeutische Beziehung unter
massivem ,Beschuss’ und persistierenden Bedrohungen nicht fortgefiihrt werden kann
und nicht fortgesetzt werden muss, unabhangig davon, wie hoch das Suizidrisiko ein-
zuschatzen ist.

.Der Grad, zwischen altruistischen Wiinschen, unseren Patienten zu helfen, und All-
machtsphantasien, sie zu heilen, ist schmal. Wir missen uns vor der illusorischen
Uberzeugung hiiten, nur wir allein kdnnten einem Patienten helfen und nur unsere
einzigartige Personlichkeit kdnnte ihm niitzen, anstatt unser Wissen und unsere Tech-
nik. Wir miissen in unseren Grenzen als Analytiker sogar zulassen, einige Patienten zu
verlieren. Diese Einsicht kann uns dabei helfen, masochistische Unterwerfungsszenari-
en zu vermeiden, bei denen wir uns in einer blinden und groBenwahnsinnigen An-
strengung selbst opfern” (Gabbard, 2007, S. 140).

Die zentralen Fragen in der Eingangsphase sind also die nach der Akuitdt der Suizidali-
tdt, der Basis- und Differentialdiagnostik einschlieBlich der Abschédtzung des Regressi-
ons- und Strukturniveaus, der Verkniipfung von aktuellem Ausléser und unbewusster
Konfliktthematik sowie nach der potenziellen Qualitat des Arbeitsbiindnisses.

Die Behandlungsphase

Auch wahrend einer hinreichend guten Behandlungsbeziehung kann es erneut zu ei-
nem unterschiedlich ausgepragten suizidalen Erleben kommen, das aber hdufig eine
andere Qualitdt besitzt als die der agierenden und stlirmischen Suizidalitat des Auf-
takts. Patientlnnen kdnnen in Kontakt mit abgespaltenen, schweren traumatischen
Erfahrungen kommen, die (voriibergehend) als unaushaltbar empfunden werden und
eine Zeit der tiefgreifenden Sinnlosigkeit, Ausweglosigkeit und Agonie nach sich zie-
hen. Das suizidale Erleben ist dann nicht mehr ausldserorientiert, es wirkt diffus, nebu-
I6s, kryptisch, sprachlos, gleichsam tief eingelassen in die Struktur und innere Welt
des/der Patientln und in der Gegeniibertragung nur als ,Stimmung' wahrnehmbar. Die
Fahigkeit des/der Therapeutln, ein angemessenes Containment wihrend dieser suizida-
len Aufwallungen zu gewahrleisten, ist unverzichtbar und die origindre Deutungsarbeit
auf das Minimalste zu beschranken.

Frau K. beispielsweise musste mir liber viele Stunden immer wieder die Auffindesi-
tuation ihrer in der Wohnung ermordeten Mutter erzahlen. Das 5-jahrige Madchen
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hatte etliche Stunden vor der abgeschlossenen Schlafzimmertiir verharrt, weil die
Mutter ihr ein Geschenk versprochen hatte, wenn die Tochter sie langer als bis
neun Uhr schlafen lieBe. SchlieBlich wandte sie sich voller Verzweiflung an einen
Nachbarn, der die Tir aufbrach. Frau K. hatte diese Szene ,vergessen' und erst wie-
der .erinnert’, als sie an ihrem Geburtstag eine gefiihlte Ewigkeit auf ihren Freund
gewartet hatte, der am Ende nicht kam, weil er nach einem Nachtdienst ,verpennt’
hatte. In suizidaler Absicht habe sie sich daraufhin ein Messer in den Hals ge-
rammt. Ich selbst erlebte mich in diesen ,Erinnerungsstunden’, via projektiver Iden-
tifizierung, wie eben dieses Madchen: starr, angewurzelt auf dem Stuhl, ohnméach-
tig, unfahig, etwas zu tun oder zu sagen aulBer auszuhalten.

Sehr narzisstisch strukturierte Patienten wiederum konnen mit dem Erreichen der de-
pressiven Position - oder ihren Vorhdfen - in Entsetzen Uber die eigene Destruktivitat
geraten. Durch den sich vergroBernden Realititsbezug — ,nicht der/die andere, sondere
ich bin bdse' — kann sich das suizidale Erleben deshalb erneut zuspitzen, weil der Pro-
zess der realistischeren Selbstreflexion zur Uberpriifung der eigenen Liebes- und Be-
ziehungsfahigkeit zwingt.

Die Abschlussphase

Vor dem Hintergrund des klinischen Wissens, dass Suizidale haufig traumatische Tren-
nungserfahrungen gemacht haben und eine unaushaltbare Trennung oft genug der
aktuelle Ausldser der suizidalen Krise ist, kommt der Einleitung des Endes der Behand-
lung eine eminente Bedeutung zu. In der Regel kommt es in der Endphase nicht nur zu
einer Reaktualisierung schmerzhafter Affekte, qudlender Trauer oder depressiver Zu-
stande, sondern auch zu einem mehr oder weniger ausgepragtem Acting-in oder Ac-
ting-out. Durch eine rasante Befindlichkeitsverschlechterung kann der/die Patientln
den/die Therapeutln zu zwingen versuchen, das Ende hinauszuzdégern oder gar génzlich
davon abzusehen. Nicht selten werden manifeste Suizidankiindigungen formuliert, die
Terminierungen fallen mit dem Tag des Behandlungsendes zusammen oder werden
kurz danach festgesetzt. Der/die Patientln kann aber auch selbst, aus Rache, Wut und
Groll i.S. einer Wendung vom Passiven ins Aktive, das vorzeitige Ende bestimmen, in-
dem er/sie den letzten Stunden fernbleibt und damit Besorgnis, Angst und Unruhe in
dem/der nun ebenfalls ,verlassenen’ Therapeutin erzeugt, um sich zumindest in absen-
tia in dem/der Anderen zu verankern. Gelegentlich versuchen Patientlnnen, das dro-
hende Ende aber auch durch eine Schwangerschaft, das Eingehen neuer Liebesbezie-
hungen oder die Uberstlrzte Aufnahme einer weiteren Therapie zu bewaltigen.

Grundsatzlich ist es fatal, wenn Therapeutinnen mit der Rolle der omnipotenten Retter
identifiziert sind, denn ,sie handeln hdufig im Sinne der bewussten oder unbewussten
Annahme, sie konnten ihm [dem Patienten] die Liebe und Fiirsorge geben, die andere
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ihm nicht geben konnten, und seinen Wunsch, zu sterben, dadurch auf magische Wei-
se in den Wunsch, zu leben verwandeln" (Gabbard, 1990/2010, S. 267; Erg. v. Verf.).
Was auf diese Weise aus dem Blick gerat ist, dass Patientlnnen hierbei den Therapeu-
tinnen projektiv die Rolle der Scharfrichterlnnen zuweisen, denen sie beweisen wollen,
dass nichts, was sie tun, je ausreichen und gut sein wird. ,Somit ist es paradoxerweise
der Arzt, der sich so sehr anstrengt, den Patienten am Leben zu halten, der ihn, unbe-
wusst, am ehesten zu dem treibt, was ihm mittlerweile als einzige noch mdgliche au-
tonome Handlung bleibt - ndmlich Selbstmord” (ebd.).

Das heiBt, libersetzt fiir die Abschlussphase, dass die Lockerung des Rahmens oder die
manipulativ erzwungene Riicknahme der Beendigung keineswegs eine suizidprophy-
laktische Wirkung entfaltet, sondern kontraproduktiv die Verfestigung einer sadoma-
sochistischen Verclinchung sowie ein suizidales Agieren induzieren kann.

Zusammengefasst besteht das Kernziel der Behandlung Suizidaler nicht darin, suizida-
les Erleben und suizidale Fantasien wie einen malignen Virus ein fiir alle Mal ,auszu-
treiben’, sondern einen inneren Raum zu schaffen, der es dem/der Patientln ermdg-
licht, mittels der gewonnenen selbstanalytischen Fahigkeiten liber das eigene Empfin-
den nachzudenken, es auszuhalten und sinnhaft zu kontextualisieren. Allein dadurch
kann der affektiv aufgeladene Handlungsdruck langfristig bezéhmt und in Reprasenta-
tions- und Symbolbildungen transformiert werden.

Schlussbemerkung

Suizidalitat ruft reflexhaft die Frage nach dem Warum auf und konfrontiert auch die
Fernstehenden mit der Ahnung, es kdnne um diese Gesellschaft nicht zum Besten be-
stellt sein, wenn so viele Menschen bereit sind, total mit ihr zu brechen - um den Preis
ihres Lebens. Die traditionell medizinisch-psychiatrische Krisenintervention war stets
eher handlungsorientiert und managend am duBeren Ausldser orientiert, geleitet von
der Vorstellung, durch die Verdnderung duBerer Rahmen- und Lebensbedingungen
suizidprohylaktisch wirksam sein zu kdnnen.

Suizidalitat kann hingegen in ihren komplexen Bedeutungsfacetten psychodynamisch
verstanden und behandelt werden, sofern dafiir ein addquates Behandlungskonzept
und ein angemessener Zeitrahmen zur Verfiigung stehen.

Denn die Behandlung suizidgefahrdeter Menschen braucht vor allem Zeit und einen
stabilen Rahmen, wie liberhaupt psychische Verdnderungsprozesse nicht beliebig ver-
dichtet oder beschleunigt werden kdnnen. Hier ist zudem die hohe Rezidivquote von
signifikanter Relevanz: Jede/r Dritte wiederholt einen Suizidversuch, und jede/r Zehnte,
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der/die schon einmal einen Suizidversuch unternommen hat, stirbt durch einen Suizid
(vgl. Gotze, 1992).

In ethischen und philosophischen Diskursen wird gern mit der Sentenz von Améry
(1976/1983), der vom Suizid als einem Privileg des Humanen sprach, die Selbsttotung
als freie Willensentscheidung und Selbstbestimmungsrecht legitimiert. Dabei wird
stets die von Améry nachgesetzte Forderung auBer Acht gelassen, dass eine Gesell-
schaft dafiir sorgen solle, dass von diesem Privileg kein Gebrauch gemacht werden
muss.

Das Problem stellt sich also anders dar und weist weit (iber die Frage der Selbstbe-
stimmung hinaus: Wie sich gezeigt hat, verfiigt die zeitgendssische Psychoanalyse
uber komplexe dtiopathogenetische Erklarungsmodelle und klinisch profunde Behand-
lungstechniken, die aber noch ldngst keine angemessene Implementierung in die psy-
chiatrisch-psychotherapeutische stationdre wie ambulante Versorgungslandschaft
gefunden haben. Wahrend insbesondere infolge der Suizide von Prominenten der Ruf
nach wirksamer Suizidprohylaxe laut wird, verebbt er rasch im Zuge der Diskussion um
adaquate Behandlungsmdglichkeiten, die ndmlich, wenn sie einen angemessenen und
unverzichtbaren Zeitrahmen veranschlagen, im Gegensatz zur favorisierten medika-
mentds und krisenorientierten Intervention, als zu aufwendig und zu kostenintensiv
diskreditiert werden.

Wenn wir aber die Erschiitterungen, die von einem ,6ffentlichen’ Suizid, dem Suizid
eines/einer Patientln oder suizidalen Angehdrigen ausgehen, konsequent ernst nehmen
und konstruktiv nutzen wollen, dann wird es unerldsslich sein, liber dieses auch ge-
sundheitspolitisch relevante Phdanomen auf der Basis der elaborierten psychoanalyti-
schen Verstehens-, Erkldrungs- und Behandlungsmodelle neu nachzudenken, um mit-
tel- und langfristig eine wirklich nachhaltige Suizidprophylaxe zu gewahrleisten, mit
all ihren 6konomischen, gesellschaftlichen und soziokulturellen Folgen.

Literatur

Améry, Jean (1983). Hand an sich legen. Diskurs iiber den Freitod (8., unverand. Aufl.). Stuttgart: Klett-
Cotta (Erstaufl. erschienen 1976).

Camus, Albert (2018). Der gliickliche Tod (24., unverdnd. Aufl.). Reinbek: Rowohlt (geschrieben 1938, fran-
z6sisches Original erschienen 1971).

Freud, Sigmund (1991a). Zur Atiologie der Hysterie. In Sigmund Freud, Gesammelte Werke. Bd. 1: Werke
aus den Jahren 1892-1899 (6., unverind. Aufl.; S. 425-462). Frankfurt: Fischer (Original erschienen 1896).

Freud, Sigmund (1991b). Trauer und Melancholie. In Sigmund Freud, Gesammelte Werke. Bd. 10: Werke
aus den Jahren 1913-1917 (8., unverdnd. Aufl.; S. 428-446). Frankfurt: Fischer (Original erschienen 1917).



Gerisch: Zu den Paradoxien suizidalen Erlebens und Handelns: psychoanalytische Perspektiven

Freud, Sigmund (1996). Gesammelte Werke. Bd. 15: Neue Folgen der Vorlesungen zur Einfiihrung in die
Psychoanalyse (9., unverdnd. Aufl.). Frankfurt: Fischer (Original erschienen 1933).

Freud, Sigmund & Eitingon, Max (2004). Briefwechsel 1906-1939. Bd. 1. Tiibingen: Discord (Briefe ge-
schrieben 1906-1939).

Gabbard, Glen 0. (2007). Fehlschldge psychoanalytischer Behandlung von suizidalen Patienten. In Sylvia
Zwettler-Otte (Hrsg.), Entgleisungen in der Psychoanalyse. Berufsethische Probleme (S. 120-142). Gottin-
gen: Vandenhoeck & Ruprecht.

Gabbard, Glen 0. (2010). Psychodynamische Psychiatrie. Ein Lehrbuch (Reihe: Bibliothek der Psychoanaly-
se). GieBen: Psychosozial (englisches Original erschienen 1990).

Gerisch, Benigna (2006). ,Keramos Anthropos": Psychoanalytische Betrachtungen zur Genese des Kérper-
selbstbildes und dessen Stérungen. In Johann S. Ach & Arnd Pollmann (Hrsg.), No body is perfect. Bau-
maBnahmen am menschlichen Kérper. Bioethische und dsthetische Aufrisse (Reihe: Edition Moderne Post-
moderne; S. 131-161). Bielefeld: Transcript.

Gerisch, Benigna (2010). ,Leaving this world with decency”: Psychoanalytical considerations on suicide in
the life and work of Sigmund Freud. In Arnold D. Richards (Hrsg.), The Jewish world of Sigmund Freud.
Essays on cultural roots and the problem of religious identity (S. 165-174). Jefferson, NC: McFarland.

Gerisch, Benigna (2011). ,Unbeweint, ungeliebt, unvermahlt": Transformationen antiker Suizid-Szenarien
in psychoanalytischen Konzeptualisierungen. In Claudia Benthien, Hartmut Béhme & Inge Stephan (Hrsg.),
Freud und die Antike (S. 159-183). Géttingen: Wallstein.

Gerisch, Benigna (2012). Suizidalitit (Reihe: Analyse der Psyche und Psychotherapie, Bd. 6). Gottingen:
Psychosozial.

Gerisch, Benigna (2020a). Zu den Paradoxien suizidalen Erlebens und Handelns: psychoanalytische Per-
spektiven. Suizidprophylaxe, 47(3 [Nr. 182]), 90-97. Verfligbar unter: http://www.suizidprophylaxe-online.
de/pdff05_heft182_2020.pdf [01.03.2021].

Gerisch, Benigna (2020b). Zu den Paradoxien suizidalen Erlebens und Handelns: psychoanalytische Per-
spektiven. Zur Debatte, 51(2), 20-22. Verfligbar unter: https://www.kath-akademie-bayern.de/fileadmin/
user_upload/debatte_2020-2.pdf [01.03.2021].

Gotze, Paul (1992). Psychodynamik und Psychotherapie der Suizidalitat. In Paul Gotze & Michael Mohr
(Hrsg.), Psychiatrie im Wandel (S. 165-194). Regensburg: Roderer.

Kettner, Matthias & Gerisch, Benigna (2004). Zwischen Tabu und Verstehen: Psycho-philosophische Be-
merkungen zum Suizid. In Ines Kappert, Benigna Gerisch & Georg Fiedler (Hrsg.), ,Ein Denken, das zum
Sterben fiihrt". Selbsttétung: Das Tabu und seine Briiche (Reihe: Hamburger Beitrige zur Psychotherapie
der Suizidalitét, Bd. 5; S. 38-66). Gottingen: Vandenhoeck & Ruprecht.

Kltiwer, Rolf (1994). Kritische Anmerkungen zur Indikation analytischer Kurztherapie bei Suizidgefthrde-
ten. Unveroffentlichtes Vortragsmanuskript.

Schneider, Angela (1992). Suizid stationdrer und poststationdrer Patienten unter besonderer Beriicksichti-
gung der Arzt-Patient-Beziehung. Dissertation. Hamburg: Universitatsklinik.

71




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice




