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Zusammenfassung: Einige Uberlegungen zur einem differentiellen und integrativen
Bewegungskonzept

Der Autor vermittelt hier ein Bewegungskonzept das die Dichotomie von Kérper und Seele
uberwindet und eine Grundlage der Arbeit in der Integrativen Bewegungstherapie bildet. Er
erlautert die Begriffe der autoplastischen, alloplastischen und ideoplastischen Bewegung in
der Bedeutung fuir menschliches Erleben, Handeln und Sein.

Schlusselworte: Bewegungskonzept, Integrative Bewegungstherapie, Autoplastik,
Alloplastik, Ideoplastik.

Summary: Some thoughts on a differential and integrative movement concept

Here, the author conveys a movement concept that overcomes the dichotomy of body and
soul and forms the basis of work in Integrative Movement Therapy. He explains the concepts
of the autoplastic, alloplastic and ideoplastic movement in the meaning of human
experience, action and being.

Keywords: movement concept, integrative movement therapy, autoplasty, alloplasty,
ideoplastics.
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Durch die grundsétzliche Intentionalitit des Leibes, der mit seiner sensorischen und
motorischen Ausstattung auf die Welt gerichtet ist, von dem Faktum her, da3 der Leib
als lebendiger auch stets bewegter, emotiver, sich bewegender ist - das Atmungsge-
schehen macht dies deutlich - von der stindigen Mitbewegung mit den Geschehnissen
des Feldes her, wird es notwendig, einen ,,relationalen Bewegungsbegriff zu konzipie-
ren, der nicht nur den Organismus als Initiator von Bewegung sieht, sondern diese aus
der Konvergenz vielféltiger Krifte im Feld entstehen 146t. Der Organismus ist Teil des
Feldes, der Leib ist Teil der Szene, und da dieser Kontext nie statisch ist, vielmehr in
staindiger Bewegung, sind die Bewegungen des Leibes und seine Emotionen stets
kommotibel.

Die Leibtheorie der Integrativen Therapie ist damit in ein komplexes Geflecht sich
wechselseitig bedingender Beziige gestellt: einerseits iiber das ontologische Koexistenz-
axiom von Gabriel Marcel, andererseits iiber die phinomenologische Wahrnehmungs-
theorie Merleau-Pontys, der auf die Verschrinkung von leiblicher Wahrnehmung und
wahrnehmbarer Lebenswelt mit dem Konzept des ,,etre-au-monde* abstellt, und schliel3-
lich iiber die okologische Theorie der Wahrnehmung von Gibson, in der durch die
Beiziehung der Ansédtze von Bernstein und ihre Ausarbeitung durch Turvey, Kugler,
Kelso, Schmidt o. a. Sensorik, Motorik, Emotion/Motivation und Okologie verschriinkt
sind.

Der Bewegungsbegriff der Integrativen Therapie ist daher nicht nur ein motorischer, er
ist ein e-motionaler und ein auf kognitive ,,fluency* gerichteter. Er ist deshalb nicht ein-
dimensional auslegbar, sondern komplex und vielschichtig wie das Phdnomen der Be-
wegung im 6kologischen und sozialen Rahmen selbst. Er ermdglicht Differenzierungen
und verlangt nach Integration, ja er lebt aus der Dialektik dieser beiden Gréfen (Petzold
1991 ??7). Der Leib als lebendiger, als bewegter, bewegender, sich bewegender, als
wahrnehmender, fiihlender und handelnder verlangt zwingend die Uberschreitung sta-
tischer Deskriptionsmerkmale. Als ,,Leib in der Zeit”, der wichst, reift, aber auch ab-
nimmt und vergeht, ist er Ausdruck der generellen Lebensbewegung, an der er partizi-
piert, und zwar auf unterschiedlichen Niveaus und in unterschiedlichen Qualitéten.
Bewegung als Lokomotion, als Fortbewegung einer physikalischen Masse im Raum,
Bewegung als inneres Bewegtsein, wie es im Wort ,,e-motio* deutlich wird, Bewegung
als ,,geistige Beweglichkeit™ oder ,,social movement®, das sich in konkreten leiblichen
Hinwendungen und Abwendungen zeigt, bietet einen Verstdndnishintergrund fiir die
Explikation therapeutischen und pédagogischen Handelns ,,vom Leibe her*. Leibthe-
rapie kommt ohne Verstindnis von Bewegung nicht aus, Bewegungstherapie nicht ohne
Verstindnis von Leiblichkeit. Es handelt sich um zwei Wirklichkeiten, die sich wechsel-
seitig auslegen und in threm Zusammenwirken die Moglichkeiten bieten, den Menschen
als ganzen in seiner sozialen und Okologischen Realitdt zu verstehen. So wird auch



neben dem ,integrativen und differentiellen Leibbegriff, wie er in der Integrativen
Therapie entfaltet wurde (Petzold 1985a), auch ein ,,integratives und differentielles
Bewegungskonzept® zur Grundlage leib- und bewegungstherapeutischen Handelns
gemacht werden miissen (idem 1989h). In einem solchen Ansatz wird die Bewegungs-
lehre nicht von der Bewegung als abstraktem Handlungsablauf her entwickelt, sondern
von der Bewegung als subjektivem Handlungsvollzug in einer gegebenen lebenswelt-
lichen Realitdt. Diese Perspektive unterscheidet die Bewegungslehre der Integrativen
Therapie von der Bewegungslehre bestimmter tanztherapeutischer (z. B. Laban), gym-
nastischer (z. B. Bode), sportpidagogischer (z. B. Rieder) Orientierungen, die die
»Bewegung als solche* betrachten und sie - zum Teil im Bezug auf die funktionale
Anatomie und Biomechanik - zur idealtypischen Form stilisieren, zu ,,gesunden, natiir-
lichen, richtigen Bewegungsablaufen®, die sich das kranke, unnatiirliche, fehlbewegende
Subjekt anzueignen habe. Mit einem solchen Hintergrundskonzept werden dann manche
Verfahren geradezu zum Prokrustesbett fiir die Patienten und Klienten, die sich in eine
solche Bewegungsnorm, eine solche normierte Vorstellung von Bewegung einpassen
miissen. Diese Perspektive der Thymopraktik, der Integrativen Leib- und Bewe-
gungstherapie steht auch Orientierungen zuriickhaltend gegeniiber, die von der Vorstel-
lung einer ,,authentischen Geste oder wahrhaftigen Bewegung* ausgehen, erfiillt von
,wahren Gefiihlen®, und dabei in der Gefahr stehen, ,,normierte Authentizitit“ oder
»Kalibrierte Wahrhaftigkeit“ zu produzieren, weil das Moment der kulturellen und
sozialen Vielfalt von Bewegungsqualitidten nicht ausreichend berticksichtigt wird. Der
okologische, soziale, kulturelle Raum gestaltet durch seine Charakteristik, seinen
,Aufforderungscharakter (Lewin) seine ,demand quality* (Koffka) oder sein
»dtrukturgeriist™ (Arnheim) Bewegung, ja die Charakteristik der Leiblichkeit mit.

Die Morphogenese ist unlosbar mit dem morphogenetischen Feld verbunden (Sheldrake,
Weiss), die Gestalt wird von ihrer Bezogenheit auf den Hintergrund mitbestimmt (vgl.
Petzold 1990b). Gibsons Konzept der ,affordances”, die bestimmende Qualitit des
Umfeldes fiir Bewegungsgestalt und personale, leibliche Gestalt und Lebensform, hat
fiir die Integrative Therapie und ihre leib- und bewegungstherapeutische Praxis eine
groBe Bedeutung. Vor diesem Hintergrund soll versucht werden, sich durch drei, be-
stimmte Aspekte betonende und sich ergéinzende, teilweise iiberschneidende Definitio-
nen dem Phidnomen Bewegung anzundhern:

* Menschliche Bewegung ist die aufgrund der genetisch vorgegebenen, sensumotori-
schen Organisation des Korpers und seinen dkologischen, sozialen und kulturellen
Pragungen ausgebildete Lebens- und Ausdrucksform eines konkreten Subjekts, die
es durch den Aufforderungscharakter (affordance) eines gegebenen Kontextes/Kon-
tinuums in jeweils einzigartiger Weise aktualisiert.

* In der Bewegung zeigt sich die Befindlichkeit der biographisch gewordenen Person-
lichkeit eines Menschen im Zusammenspiel (commotilitit) mit den Gegebenheiten
seiner Situation und seiner Geschichte, an die er sich autoplastisch anpal3t, in die er
sich ideoplastisch einpal3t oder die er kooperativ in alloplastischer Weise verdndert.

Autoplastische Bewegungen sind nicht unbedingt als destruktiv oder negativ zu sehen,
weil Leiblichkeit und Bewegungspotential {iber eine Plastizitdt verfiigen, liber eine ge-
wisse Formbarkeit, die allerdings zur Deformation degenerieren kann (Petzold 1990b),
indem das Leib-Selbst fremdbestimmte Gestaltungsimpulse in einem Malle absorbieren
muB, die seine Identitdt disfigurieren und seine Potentiale verkriippeln.

Ideoplastische Bewegungen geben den Aktivitdten des ,,Ich® Spielraum. Sie stellen die



selbstbestimmten Formungsprozesse in das Zentrum, Impulse, die nicht nur als Wider-
fahrnis erlitten werden, sondern eine aktive Eigengestaltung des Selbst und des Kontex-
tes erkennen lassen.

Alloplastische Bewegungen wirken gestaltend in die Welt als die Situationen und
Gegenstdnde formende Aktivitdten des Selbst und des Ichs in kooperativen Unterneh-
mungen mit anderen Subjekten. Natiirlich ist auch hier eine Gefdhrdung gegeben, wenn
die Gestaltung der Welt eine deformierende Qualitdt gewinnt. Das geschieht meist,
wenn nicht mehr wahrgenommen wird, daf3 Leib und Welt koexistieren, daf sie in einer
Textur verwoben sind, und eine kolonisierende Alloplasie auch immer in destruktiver
Weise auf den Leib des Gestalters zuriickschlagen wird, weil sie Verdinglichung, Ent-
fremdung, Devolution produziert (Petzold 1986h).

Vor dem Hintergrund dieser Uberlegungen kann noch eine weitere Bestimmung von
Bewegung versucht werden:

* In der Bewegung liegen die Mdglichkeiten des Leibsubjektes, sich unter Aus-
schopfung der Potentiale seiner Wahrnehmung, Mobilitdt, Expressivitét, seiner Ein-
bildungskraft, Gefiihle, Stimmungen, Bediirfnisse im sozialen Kontext zu artikulie-
ren und die Welt in funktionaler, kommunikativer und &sthetischer Hinsicht zu ge-
stalten.

In funktionaler Hinsicht erledigt Bewegung zu leistende Arbeit, in kommunikativer Hin-
sicht vermittelt sie Informationen, in &sthetischer Hinsicht ermdglicht sie die Gestaltung
vorfindlicher Materialien in einer Weise, daf} sie eine kiinstlerische Ausdrucksqualitét
gewinnen. In diesen drei genannten Situationen verbindet Bewegung vorgegebene
Realitdt in einer ,kokreativen Art und Weise (Petzold 1990b; Iljine 1990), die
strukturierte Zusammenhénge erkennbar werden 146t und den ihnen innewohnenden
Sinn sichtbar macht; denn Sinn scheint nur in Zusammenhingen auf (Luhmann 1968),
und unter der Perspektive der Bewegung sind solche Zusammenhénge nichts Statisches,
sondern in lebendiger Bewegtheit, ,,im FluB3, ,,im ProzeB3*.

Wo immer Leib- und Bewegungsarbeit sich dieser prozeBhaften Qualitit von Bewegung
in ihren verschiedenen Dimensionen entzieht, kommt es auf Dauer zu Stauung, zum
Verlust von Lebendigkeit und letztlich zum Tod.

Die zuletzt aufgefiihrte Charakterisierung von Bewegung eroffnet iiber die Dimensionen
,funktional, kommunikativ, dsthetisch® einen Zugang zu den vielféltigen Ansitzen der
Bewegungslehre, die wir aus dem Bereich der Biomechanik kennen, welche zumeist die
funktionalen Dimensionen von Bewegung untersucht, oder den Tanz, die Sport- und
Tanzpadagogik, welche sich mit den kommunikativen und dsthetischen Aspekte von
Bewegung befassen. Die Mehrzahl der Bewegungslehren gehen von idealtypischen
funktionalen und/oder dsthetischen Vorstellungen von Bewegungsabldufen oder Bewe-
gungsqualititen aus. Es werden damit diagnostische und piddagogische bzw. therapeu-
tische Parameter vorgegeben.

Im Hinblick auf dsthetische Vorstellung ist evident, da3 bei ihnen zeit- und kulturgebun-
dene Einfliisse in einem Maf3e zum Tragen kommen, daf eine iibergreifende allgemeine
Bewegungslehre auf diesem Hintergrund nicht zu erarbeiten ist.

Asthetiktheoretische Konzepte fiihren zu ,,idealtypischen” Bewegungsmustern, die in
diagnostischer Hinsicht als Konsequenz haben, daB man ,,vom Subjekt abstrahierte



Bewegungen diagnostiziert, also feststellt, ob die beobachtete Bewegung der Ideal-
vorstellung entspricht oder nicht (etwa im System Labans), was in interventiver Hinsicht
padagogische Mallnahmen erfordert, durch die sich der Bewegende dem Idealtypus
anndhert. Bei funktionalanatomisch bzw. biomechanisch fundierten Bewegungslehren
ist es durchaus moglich, eine ,,allgemeine Theorie* zu gewinnen, die einen allgemeinen
Giltigkeitsanspruch ~ verlangen kann. Fiir eine Bewegungslehre im Rahmen
psychotherapeutischer Bewegungsarbeit, klinische Bewegungstherapie bzw. Psycho-
motorik kann eine solche Theorie allenfalls fiir den ,,libungszentriert-funktionalen*
Bereich einigen Ertrag bringen, denn es kann wiederum nicht darum gehen, Bewegung
»als solche®, losgelost vom konkreten Subjekt, seiner Biographie und seiner soziokul-
turellen Situation zu bestimmen, zumal die subjektive Ausgestaltung eines Bewegungs-
vollzuges, selbst wenn er unter funktionsanatomischer Perspektive ,,optimal® verlduft,
eine groBle Varianz aufweist. Fiir Bewegungen, die vom Ideal abweichen oder gar in
mehr oder weniger grolem Mafe dysfunktional sind, wird im therapeutischen Kontext
sehr bald einsichtig, da} die Bewertung solcher ,,Abweichungen® von der ,,idealen
Form* ohne eingehende Wertung der lebensgeschichtlichen Dimensionen und des Le-
benszusammenhanges fiir therapeutische Aufgabenstellungen nicht ausreichend ist.

Psychodiagnostische, d. h. entwicklungs- und personlichkeitsdiagnostische Perspektiven
einbeziehende Maflnahmen werden unverzichtbar. Bei vielen Systemen, die funktionale
und &sthetische Momente verbinden, kommt es letztendlich zu der Situation, dal} es in
der Bewegungsdiagnostik bzw. Bewegungsanalyse um die Feststellung geht, ob eine
Bewegung gemif der Idealvorstellung von Laban, Alexander, Feldenkrais usw. durch-
geflihrt wird - nicht mehr und nicht weniger -, ob sich also ein Individuum geméall dem
Konzept des jeweiligen Ansatzes bewegen kann. Wenn dabei die funktionalanatomi-
schen und biomechanischen Grundlagen noch schwach ausgeprigt sind (z. B. bei
Laban), so kann eine solche Bewegungslehre nur einen eingeschrankten klinischen Wert
haben. Eine ,,allgemeine Theorie der menschlichen Haltung und Bewegung®, wie sie
Buytendijk (1956) aufgrund funktionsanatomischer Uberlegungen und phinomenologi-
scher Analysen vorgelegt, bietet einen Zugang zum ,,Phdnomen Bewegung* und in
besonderer Weise die Moglichkeit, dafl subjektive Momente und soziokulturelle Fakto-
ren durch die Phdnomenenbetrachtung mit Bezug auf einen konkreten Menschen und
eine je spezifische Situation angemessen interpretiert und gewertet werden. Die im phé-
nomenologischen Zugriff unter Bezug auf spezifische Beobachtungsparameter gewon-
nenen Daten konnen dann im Prozef einer intersubjektiven Hermeneutik, d. h. einem
Zusammenarbeiten zwischen Therapeut und Patient, auf ihren Sinn und ihre Bedeutung
hin ausgewertet werden. Nur dann kdnnen iibungszentriert-funktionale Interventionen,
die mehr als vom Klienten unverstandene Bewegungs- und Haltungskorrekturen sind,
greifen. Die Patienten konnen das ,,Lebensphinomen Bewegung® begreifen. Sie sehen,
daB3 ihre Bewegungsform und ihr Bewegungsstil Ausdruck ihrer Lebensform und ihres
Lebensstils sind. Ein solches Verstdndnis von Bewegung macht deutlich, dal rein phy-
siologische, biomechanische, funktionale Sichtweisen grundsétzlich iiberschritten wer-
den miissen. Die Sinnstruktur von Bewegung, ihre Bedeutungsdimension - und dies ist
nicht nur fiir die ,,nonverbale Kommunikation* auszusagen, da der Sinncharakter der
Bewegung durch seine Einlassung in Kontexte immer auch Bedeutungen freisetzt —
kennzeichnet die kognitive, emotionale und soziale Qualitdt von Bewegung. Die sensu-
motorische Verschrinkung gibt der sinnenhaften Wahrnehmung immer eine Bewe-
gungsqualitdt mit. Der Begriff ,,Sinn* trégt in sich stets eine Bewegungskomponente
(vgl. Uhrzeigersinn, Drehsinn, sens unique), das Moment einer Orientierung in Kon-
text/Kontinuum, in Raum und Zeit. Bewegung ist Verlaufsgestalt innerhalb des spatio-
temporalen Rahmens, ist also iiber ihre sinnenhafte Orientierung hinaus sinnhaft.



Wie stark dabei auch affektive Dimensionen miteinbezogen werden miissen, macht die
unlosbare Verflechtung von Gefiihl, Bewegung und Ausdruck, Emotion, Motion und
Expression klar, und auch die Verflechtung mit dem Bereich des Kognitiven wird au-
genfillig, wenn man den Ursprungskontext in den Blick nimmt, der fiir viele kognitive
Begriftlichkeiten eine motorische Dimension aufweist: be-greifen, er-fahren, er-fassen,
ver-stehen, be-deuten (mit dem d-t, dem Zeigefinger, hinweisen). Es kommt damit
wieder das grundsédtzlich relationale Moment von Bewegung in den Blick: ,,Leib in
Bewegung®, der sich orientiert, den Raum durchmif3t mit allem, was dieser enthélt, den
Raum, der keineswegs als statischer, ruhender Rahmen gesehen werden darf, sondern
der selbst bewegt ist, in Bewegung ist, wodurch eine Kommotibilitdt zwischen Leib und
Raum, Raum und Raumen entsteht. Diese Bewegung ist synchron und dissipativ, rhyth-
misch und arrhythmisch, kontinuierlich und diskontinuierlich. Das macht ihre Lebendig-
keit aus, weil sie an den Bewegungen des Lebens partizipiert, denen die thymoi, die
Geflhlsregungen unmittelbar entflielen
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