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Zusammenfassung: Menschlichkeit allein gentgt nicht - auch wenn nichts geht ohne sie
in der therapeutischen Arbeit. Bemerkungen zu einem neuen Gestalttherapie-Buch und
zu seinem psychoanalytischen Hintergrund

Die Diskussion dieses Buchs von Daniel Rosenblatt, bekannter Gestalttherapeut und Schuler
von Lore Perls und Isador From, ist mehr als eine Rezension. Es ist eine Auseinandersetzung
aus der Perspektive der Integrativen Therapie mit einem verbreiteten Stil gestaltthera-
peutischer Arbeit, der meint, ohne klinische Theorie und Diagnostik auskommen zu kénnen
und dem es gendigt, mit den spontan entstehenden Prozessen im Hier-und-Jetzt weitgehend
ohne Deutungen zu arbeiten. Es kann gezeigt werden, wie entgegen dieser behaupteten
Programmatik, der Autor voller impliziter, meist psychoanalytischer Konzepte und
Handlungsschablonen vorgeht. Dabei wird leider durchaus auch riskante, ja geféhrliche
Therapie betrieben, wie an berichteten Fehlschldgen und unglicklichen Therapieverldufen
sichtbar wird. Rosenblatt ist so offen und integer solche schlechten Outcomes aufzuzeigen —
und wer macht keine Fehler? Seine zutiefst, wohlwollende, menschliche Grundhaltung in der
Therapie und seine ,,Gestaltideologien* kommen immer wieder in Querlage zu
psychologiewissenschaftlichen Erkenntnissen und zu Behandlungsstrategien, die an
wissenschaftlicher klinischer Erfahrung und klinischer Forschung ausgerichtet sind. Es wird
von den Rezensenten versucht, das in fairer Weise und im Sinne nicht entwertender,
Lweiterfuhrender Kritik* aufzuzeigen. Sie wollen damit aber auch deutlich machen, warum
sie in der Entscheidung bestéarkt wurden, ihre Integrative Therapie zu entwickeln — durchaus
in Abgrenzung zu diesen Formen der Gestalttherapie, deren nitzliche Aspekte durchaus
bewahrenswert sind, deren klinische Defizienzen und Therapieideologien aber im Interesse
des Schutzes von wirklichen Patientinnen nicht hingenommen werden kénnen und deren
verdeckte Freud-Implikationen offengelegt werden missen.

Schlusselworter: Gestalttherapie, Theoriedefizite, Psychoanalyseorientierung,
Therapieideologie, Integrative Therapie

Summary: Humanness alone is not enough - even if nothing works without it in the
therapeutic work. Comments on a new Gestalt therapy book and on his psychoanalytic
background

The discussion of this book by Daniel Rosenblatt, well-known Gestalt therapist and student of
Lore Perls and Isadore From is more than a review. It is an examination from the perspective
of Integrative Therapy on a widespread style of Gestalt therapy work, which means that it can
do without clinical theory and diagnostics and which believes it is sufficient to work with the
spontaneously arising processes in the here and now - largely without interpretations. It can
be shown how, contrary to this alleged program, the author is full of implicit, mostly
psychoanalytic, concepts and templates. Unfortunately, risky, indeed dangerous therapy is
carried out, as can be seen from reported failures and unfortunate therapy courses. Rosenblatt
IS so open and honest in showing such bad outcomes - and who doesn't make mistakes? His
profound, benevolent, basic human attitude in therapy and his "Gestalt ideologies™ always
come at a disadvantage to psychological science findings and treatment strategies that are
based on scientific clinical experience and clinical research. The reviewers try to show this in
a fair manner and in the sense of non-devaluing, "furthering criticism". But they also want to
make it clear why they were encouraged in their decision to develop their integrative therapy -
quite in contrast to these forms of gestalt therapy, the useful aspects of which are worth
preserving, but whose clinical deficits and therapy ideologies, that are not in the interest of
protecting real patients, cannot be accepted. Their hidden Freudian implications must be
disclosed.

Keywords: Gestalt therapy, theoretical deficits, psychoanalysis orientation, therapy ideology,
integrative therapy



Menschlichkeit allein gentigt nicht —
auch wenin nichts geht ohne sie in
der therapeutischen Arbeit

Bemerkungen zu einem neuen Gestalttherapie-Buch und zu
seinem psychoanalytischen Hintergrund

Johanna Sieper, Hilarion Petzold

Daniel Rosenblatt, "Tliren O6ffnen" - was geschieht in der
Gestalttherapie", )
Edition Humanistische Psychologie, Kd&éln 1986

Die Literatur zur Gestalttherapie amerikanischer Proveni-
enz im deutschsprachigen Bereich mehrt sich, besonders
seit Verleger es unternehmen, Schriftum lUbersetzen zu las-
sen und zu publizieren, das in den Augen ernsthafter kli-
nischer Therapeuten eher schwer akzeptabel sein dilrfte.
Claudio Naranjos "Primer", der gestalttherapeutisches Ar-
beiten auf ein Gerilist simpler Regeln reduziert (Techniken
der Gestalttherapie, ISKO-Press, Hamburg 1978, vgl. Be-
sprechung U. Mathias, Integrative Therapie 1979, 263),
muB hier genauso genannt werden wie J. Simkins Kollektion
von "Minilectures" (J. S. Simkin, Gestalttherapie, Lek-
tionen flir einzelne und Gruppen, Jugenddienstverlag, Wup-
pertal 1978, vgl. die Besprechung von H.G. Petzold, Inte-
grative Therapie 1/2 1979, 157 - 158).Diese "Lektionen"
sind eine Sammlung von Sprilichen, die zwischen Lebens-
weisheiten, Moralvorschriften und Plattitiiden rangieren.
Insbesondere lassen sie den mit den "Minilectures" des
spaten Perls vertrauten Leser staunend vor dem Faktum ste-
hen, was da so alles von Perls als Simkin-Lektionen er-
scheint. Natirlich gibt es auch Erfreulicheres, wie 2zum
Beispiel W. Kemplers Buch liber "Gestaltfamilientherapie"
(Klett, Stuttgart 1975) oder J. Zinkers Buch "Gestalt-

therapie als Kkreativer Prozef" (Junfermann, Paderborn
1979) - vielleicht die substanzreichste amerikanische Ar-
heit - oder das Buch iliber "Gestaltgruppen" von R. Ronall

und B. Feder (Klett-Cotta 1983) mit Vorarbeiten zu einer
gestalttherapeutischen Theorie der Gruppe.

Neuerdings nun gibt es ein "Internationales Institut zur
Férderung der humanistischen Psychologie", das offenbar
die wviel miBbrauchte "Humanistische Psychologie" promoten

will. Es ware hilfreich, wenn im Covertext oder anderswo
mehr Uber dieses Institut gesagt wlirde. Es leistet jeden-
falls, das verdient hervorgehoben zu werden, mit seiner

"Edition humanistischer Psychologie" Beitrdge dazu, hu-
manistisch-psychologisches Gedankengut zu verbreiten und
spezifisch gestalttherapeutisches. Auf den Band von E.
Polster, der jedes Menschen Leben eines "Romans" Wert er-
achtet (vgl. die Rezension von Dominick Grundy, New York,
in: Integrative Therapie 4, 1987, 452-452), folgt nun Da-
niel Rosenblatts "Turen 6ffnen - Was geschieht in der Ge-
stalttherapie?". Der Anspruch des Untertitels ist si-
cherlich irrefithrend, denn es gibt inzwischen ver-
schiedene Formen und Auspragungen dieses Verfahrens. Ge-
rade im Sinne des Autors miBfte es heifen "Was geschieht
in der Gestalttherapie bei Daniel Rosenblatt?", wenn-
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gleich der Autor filir eine bestimmte Richtung der Ge-
stalttherapie steht. Wir mdchten nach gemeinsamer Fe-
rienlektiire dieses Buches seine theoretischen und praxe-
ologischen Positionen diskutieren, weil an ihm vieles
deutlich wird, was wir aus der Sicht der "Integrativen
Therapie” an der Gestalttherapie wertschidtzen und auch,
was wir an ihr kritisieren.

Auf 152 Seiten berichtet Rosenblatt - Historiker und kli-
nischer Psychologe - wie er Gestalttherapie macht. Das
Buch hat uns aduferst zwiespaltig beriihrt, wie unsere kon-
troversen Diskussionen bei der Lektiire und die vielen zu-
stimmenden Ausrufezeichen, die vielen Fragezeichen oder
die grofe Zahl opponierender Pfeile am Rand zeigen, die
uns beim nochmaligen Durchblattern fir die Abfassung die-
ses Textes entgegenspringen. Es polarisiert. Wir glau-
ben, es wird von vielen Klinikern mit Ablehnung und von
vielen Gestaltlern mit Begeisterung aufgenommen werden.
Es 1st kein theoretische Buch, solche gibt es bislang in
der Gestalttherapie ohnehin kaum, ({(sieht man von Zinkers
und Latners Ansitzen einmal ab). Es ist auch kein kli-
nisches Buch, obgleich eine Menge von "Fallmaterial" ge-
boten wird - dazu ist es 2u unspezifisch. Es ist ein Do-
kument {ber einen Therapeuten, der in einer sehr
menschlichen und ehrlichen Weise versucht, anderen Men-
schen eine Selbsterfahrung zu vermitteln, durch die sie
mit sich und ihrem Leben weiterkommen. In diesem Sinne
ist es aus dem Zentrum gestalttherapeutischer Haltung ge-
schrieben, wenngleich wir uns schwer tun, von einem Buch
iiber Gestalt-Therapie =zu sprechen. Auch Rosenblatt ist
hier ambivalent. Er meint mit Lore Perls "Es gdbe ebenso
viele Arten von Gestalttherapie wie Gestalttherapeuten"”
{S. 13). Und so gehe es in diesem Buch "also in erster Li-
nie um meinen Stil und meine Art und Weise, Gestalt-
therapie 2zu praktizieren" (S. 15). Grundposition des Bu-
ches 1ist: "Jeder Mensch ist einmalig, jede Situation ist
anders, jede Gestalt hat ihre eigene inhdrente Form. Mei-
ne Aufgabe ist es herauszufinden, was an diesem Menschen,
dieser Situation einzigartig, anders inhdrent ist; zu ex-
plorieren, was an dem jeweiligen Vordergrund besonders
ist und wie das mit diesem Hintergrund zusammenhingt" (S.

15). Und hier geht es los mit einer Folge nicht ab-
reifender "theoretischer" Aussagen oder, besser gesagt,
ideologischer Setzungen, die nie begriindet werden - es

ist ja kein "theoretisches Buch”", denn, so meint der Au-
tor, "es gibt genigend theoretische Bilicher {iber Ge-
stalttherapie, auPferdem mdchte ich etwas anderes machen"
(S. 14). Wir kénnen diese theoretischen Biicher leider
nicht finden, und auf die vorhandenen Texte von Goodman,
Perls, Latner oder Zinker nimmt der Autor keinen n&heren
Bezug (etwa auf das Kontakt-Zyklus-Modell, die creative

adjustment, die Abwehrformen etc.). Theoretisch ist also
nichts weitergegangen. Rosenblatt vertritt - soweit das
ersichtlich wird - keine Positionen "jenseits von Goodman

und Perls" und das macht seinen Text fir eine gewisse
Form der Gestalttherapie exemplarisch.
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Rosenblatt beginnt in lebendiger Weise mit einem inneren
Dialog, mit seiner Patientin, auf die er morgens um 8.05
Uhr wartet. Natiirlich will er ja gar keine Patienten.
"Zwar habe ich promoviert, aber ich bin nicht Doktor der
Medizin und will keine Patientinnen, will nicht Patienten
behandeln. Ich bin ein Gestalttherapeut, und die andere
ist meine Partnerin, meine Helferin, meine Gegnerin,
meine Freundin, meine Feindin - was immer Du bist". Rosen-
blatt will dieser "anderen" helfen, "unerledigte Si-
tuationen aus Deiner Vergangenheit aufzuarbeiten, Lécher
oder Liicken in Deinem Selbstgefithl 2zu schliefen, zu
wachsen, eine zweite Chance zu bekommen, wiedergeboren zu
werden, 2zu leben” (S. 17). Ein anspruchsvolles Programm.
Therapie machen ist da wohl oft etwas bescheidener an-
zusetzen. Aber Therapeuten sind - der Historiker Rosen-
blatt meldet sich - "Helfer der G6tter". Die therapeu-
tische Arbeit besteht darin, dap "wir die Zeit, die wir
zusammen verbringen" mit dem flillen, "was auch immer eben
jetzt an der Oberflache zwischen uns da ist. Es gibt kein
Programm. Wir finden, improvisieren, kreieren unser Dreh-
buch filir heute" (S. 18). Das ist ein Programm, auch wenn
es der Autor nicht so sehen mag. Und ein Satz vorher
steht ein weiteres: "Um zu klAren, was zwischen uns ge-
schieht, kehre ich zu Deinen Gefithlen zuriick und nicht in
erster Linie zum Inhalt Deiner Bemerkungen". Lassen sich
denn Gefithl und Inhalt trennen? Sowohl die motiva-
tionspsychologische wie auch die psycholinguistische For-
schung verneinen das. Und eigentlich nmiiBte auch der
"holistische Anspruch” des Autors eine solche Spaltung
ablehnen. Auf der néchsten Seite wird das auch schon
deutlich: "Mit anderen Worten: wir wandern vor und zuriick
zwischen Jjetzt und friher, zwischen dem, was geschieht
und was nicht geschieht, zwischen unseren Winschen und un-
seren Beflirchtungen, zwischen Fakten und Phantasien, zwi-
schen unseren Gefilhlen (Deinen und meinen) und unseren Ge-
danken" (s. 19). Ja, was denn nun, welche Ideologie
stimmt? Rosenblatt hat hier keine klare Linie. Zum Glick
fiir seine Patienten (er spricht namlich immer wieder von
Patienten - und einige haben tatsdchlich Patientensta-
tus). "Du und niemand sonst bist verantwortlich fiir Dein
Leben. Ich kann nicht die Verantwortung fiir das Leben
eines Erwachsenen {ibernehmen, aufer fir mein eigenes. "
Es spricht filir Rosenblatt, daP er sich von dieser Ideo-—
logie befreit und befreien kann, wenn es seinen Patienten
schlecht geht. Dann geht er ihnen nach und sucht sie vor
Schaden zu bewahren, z.T. recht aktiv (S. 79f). Wir
vertreten eine A&hnliche Praxis. Seine Patienten diirfen
(S. 20): ihn mitten in der Nacht anrufen, wenn sie in
groper Not sind, in Monaten, in denen sie arbeitslos
sind, ihre Rechnungen nicht bezahlen. Sie diirfen zu spit
kommen, Termine vergessen und sich sogar Kkleine Summen
von ihm ausleihen. (Freud hat, zwar seiner verhaltenen
Art entsprechend weniger "aktional", in &hnlicher Weise
gehandelt, was von seinen Nachfolgern oft vergessen wird;
vgl. Cremerius, Psyche 1, 1981). Natlrlich werden all
diese Zuammenhange thematisiert. "Diese Dinge kdnnen
Themen der Erdérterung werden". Rosenblatt erweist sich
hier wie auch sonst in seinem Buch als ein ausgesprochen
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groBherziger Therapeut, der mit gropPem Engagement ver-
sucht, daB Patienten ihm vertrauen kénnen. Er gibt ihnen
Stiitze, wo sie sich selbst nicht halten kénnen (er Uber-
nimmt also Verantwortung, entgegen seiner eigenen
Theorie), und vermeidet zugleich, sie unselbstandig zu ma-
chen (wo selbstdndiges Handeln mdglich ist, verweigert er
die t(bernahme von Verantwortung). Der Patient wird mit
bedingungsloser Wertschétzung akzeptiert. Hier unterschei-
det sich Rosenblatt wohltuend von der 2zuweilen “herr-
gdttlichen Art" von Fritz Perls oder der oft autoritéren
Arroganz von Jim Simkin. Er ist kein Mann, der mit Psy-
chotherapie versucht, das groBe Geld zu machen. Er ist
prasent fiir seine Patienten, Klienten, Partner, bietet
ihnen die Konstanz und Verliaflichkeit einer konti-
nuierlichen Praxis. Er gehdrt sicher nicht zu der Sorte
amerikanische Reisetrainer, die von Workshop zu Workshop
tingeln, und seit Jahr und Tag keinen Patienten mehr kon-
tinuierlich behandelt haben, sofern sie das je taten. Sei-
nen sozialen Einsatz und seine mitmenschliche Haltung mup
man mit Respekt zur Kenntnis nehmen. Sie stehen dem nahe,
was wir im FPI mit den Konzepten der soziotherapeutischen
Arbeit (im Rahmen der Psychotherapie), des sozialen En-
gagements, der engagierten Verantwortung und der Soli-
daritidtserfahrung zu vertreten versuchen. Bei Rosenblatt
diirfen Patienten fast alles, brachiale Gewalt und se-
xuelles Ausagieren einmal ausgeschlossen. "Ich ziehe es
vor, mein Sexualleben von meinem Leben als Therapeut 2zu
trennen" (S. 20). Aber wo sind die Grenzen? Wie werden
sie definiert, welche klinischen und theoretischen Uber-
legungen stehen hinter seinen "Intutionen"? "Wirst Du
mich berithren, streicheln, umarmen Ja, ebenso wie auch
ich dasselbe mit Dir tun werde, solange uns beiden klar
ist, dap dies kein Vorspiel zu einer sexuellen Begegnung
ist, ... darfst Du mit Dir selbst spielen, Deine Ge-
nitalien und Briiste streicheln, Deine Scham in einem Mi-
nirock =zur Schau stellen? Ja, aber ich werde Dich darauf
hinweisen und Dich fragen, was in Dir vorgeht. Ich werde
versuchen, meine Frage nicht vorwurfsvoll klingen zu
lassen, aber ich werde Dich auffordern, zu dem zu stehen,
was Du tust!" (S. 21). Der Patient kann all seine ver-
poénten, tabuierten Gedanken &uPern und in diesem Rahmen
auch zeigen. Es ist nur zu hoffen, dap der Therapeut sei-
ne eigenen Ubertragungsreaktionen wahrnimmt und handhaben
kann, dap er die Gegenlilbertragung zu nutzen versteht.
"Mit anderen Worten, wir kénnen Deine erschreckendsten
Phantasien aus dem Schrank lassen und ihnen Gelegenheit
geben, zu atmen und dann zu sehen, was mit Dir und mit ih-
nen geschieht. Meine Aufgabe ist es, Deine Gedanken und
Gefithle zu akzeptieren, ohne Tadel, Strafe, Schuld und
Ekel zuzuweisen, so daB Du freier werden kannst" (S. 22).

Wiederum fehlen jegliche Ausfihrungen im Hinblick auf die
Art der Erkrankung, auf die Dynamik der therapeutischen
Beziehung, auf die Situation des Klienten. Eine Seite spéa-
ter aber kommen dann die Bewertungen, und zwar Kkniippel-
dick: "Ich mag keine Arschkriecher, ich mag Leute nicht,
die mich beim geringsten Anlaf anrufen, um mich nach mei-
ner Meinung zu fragen. Wenn ich Ferien mache, méchte ich
das gute Gefiihl haben, daf Du imstande sein wirst, selbst
fir Dich zu sorgen” (S. 23). Welcher Therapeut winscht
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sich das letztere nicht?

Rosenblatt hat es nicht leicht. Zwischen Akzeptanz und
Ablehnung wird er oft hin- und hergerissen. Von einem
chronisch "Liigen und Entstellungen" servierenden Pa-
tienten (ich wilirde 1ihn als Borderline-Patienten ein-
stufen) £flihlt er sich "angewidert". - "Und obwohl ich
Brechreiz verspiire, wenn ich die Liigen hére, habe ich et-
was Wichtigeres im Sinn ... Mir geht es um etwas Be-
deutenderes als die Wahrheit, n&nmlich eine Beziehung zu
Gerald aufzubauen, so daB er von sich aus, aus eigenen
freien Stilicken anfingt, die Wahrheit als ein besseres
Mittel des Umgangs mit anderen anzusehen. Von sich aus."”
(S. 46). Wenn sich der Autor immer wieder gegen die “pro-
testantische Ethik" abgrenzt, hier scheint sie doch bei
ihm durchzuschlagen (S. 72). Und so ist das Buch {ber
groPe Strecken im hdéchsten MaBe moralisierend und norma-
tiv. Reihungen von dem, was man sollte und miifte - sowohl
den Patienten wie auch den Therapeuten betreffend ~ (S.
42f), 1dsen sich ab mit Reihungen von grofziigigen Er-
laubnissen. Perls bekdmpfte die "shoulds" und "“oughts™.
Die protestantische Ehtik von Goodman iber Kants Verant-
wortungsbegriff in die Gestalttherapie hereingetragen
(vgl. Petzold ,IT 2, 1984) von Perls zur response-ability
verklirzt, feiert bei Rosenblatt froéhliche Urstdnd, wenn
er wieder und wieder betont, dap "wir in der Gestalt- the-
rapie von den Teilnehmern erwarten, die Verantwortung fiir
sich 2zu lbernehmen." Man ist also wieder einmal versteckt
unter der sakularisierten Maske "organismischer Bediirf-
nisse", einer W e i s h e i t gegeniiber verantwortlich,
die "wisdom of the body", als funktionales Aquivalent zur
"Weisheit des Herrn". Die Verantwortungsideologie 1&pt
sich natirlich nicht durchhalten. Der Autor widerlegt
sich gliicklicherweise selbst in der Schilderung seiner

Praxis der Gruppentherapie und dessen, was zZwischen den
Gruppenmitgliedern geschieht, wenn er immer wieder Bei-
spiele der Sorge und Verantwortung fiir den anderen gibt.
Dieses bestadndige Hin-und-Her macht allerdings verwirrt
und dann allm@hlich &rgerlich. So wird ein ganzes Kapitel
darauf verwandt, Diagnostik zu diskreditieren, und doch
ist das ganze Buch von impliziten diagnostischen Ka-
tegorien durchzogen. Die Argumentationen werden dann zu-
weilen sogar naiv: "Eine Diagnose ist eine beschrénkte Me-
thode, einen Menschen auf einen Begriff zu reduzieren"
(S. 30). Das mag noch angehen. "Einen Menschen als
schizophren, als zwanghaft oder als persénlichkeits-
gestdrt zu bezeichnen, sagt mir kaum mehr, als wenn Du
ihn als Vater, Onkel, Arbeiter oder Freund bezeichnen wir-
dest" (ebenda). Man ist gereizt zu fragen, welcher Art
denn die Verwandten und Freunde von Rosenblatt sind. Der
Autor geht dann her und zeigt anhand von Kurzportraits,
daf er keine Diagnose und keinen Therapieplan brauche (S.

31). So findet er es zum Beispiel nicht niitzlich, eine
Patientin als "eine angsterfiillte, von Phantasien ge-
plagte, narzipftische Charakterstdrung" zZu betrachten
(ebenda), obgleich er zuvor alle Merkmale einer solchen

Stdrung aufzeigt. Rosenblatt geniigt, wie er uns glauben
machen will und vielleicht sogar selbst glaubt, der
mitmenschliche Kontakt. Er will der Patientin "zundchst
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werden alle Handlungen allein durch implizite Ideologien
und versteckte Pléne geleitet. Wenn Rosenblatt sich auch
heftig gegen Therapieplane striubt, so schreibt er noch
auf der gleichen Seite: "Mein Plan ist daher, Beatrice da-
von abzuhalten, ihren HaPp gegen sich selbst zu wenden und
ihr zu helfen, Selbstachtung und eine gewisse Distanz 2zu
ihrem augenblicklichen Schmerz zu gewinnen" (S. 31f, mei-
ne Hervorhebungen). Also doch ein "Plan" und also doch
eine Diagnose. Die implizite Diagnostik bringt erfreu-
licherweise Rosenblatt sogar dazu, sich Gedanken iber die
Handhabung der Ubertragung zu machen. Er unterscheidet
sich damit von vielen anderen Gestalttherapeuten, die
Ubertragungsphinomene als bedeutungslos ansehen (z.B.
Polster, Polster 1974). "Sollte Beatrice anfangen, mich
als eine Autoritat zu behandeln ..., dann wirde ich es
wahrscheinlich flir nlitzlich halten, sie zu fragen, wann
und wo sie in der Vergangenheit das selbe empfunden hat.
Vielleicht gegenilber ihrem abwesenden Partner, vielleicht

gegeniiber ihrem Vater ..." Doch wird er sie nicht dazu
drangen, "eine &dipale Situation mit mir 2zu vrepro-
duzieren” (S. 32). So ist denn das ganze Buch voll im-~

pliziter Diagnosen, meistens psychoanalytischer Prove-
nienz und impliziter und expliziter Therapiepldne. Stéan-
dig &ndert der Autor seine "Taktik". Er "kehrt seine Tak-
tik um"™, (S. 33, 48, 74 usw.). Er spricht von einer "“spe-
ziellen Problematik", die es zu behandeln gilt (S. 45).
Er findet "Aspekte der Persdnlichkeit™ auf (S. 73 usw.).

Der Autor macht, nachdem er erst versucht, diagnostische
persdnlichkeitstheoretische Konzepte ad absurdum zu fih-
ren, dann selbst deutlich:

"Dennoch gestehe ich, als Therapeut ein Doppelleben zu
fiihren. Einerseits gestattet mir meine Ausbildung bei
Laura {(Perls) und Isadore (From) , bei der jeweiligen Per-
son 2zu bleiben und zu achten, was bei uns geschieht. An-
dererseits sind meine akademische Ausbildung und meine
analytischen Erfahrungen nicht ausgeldscht. Ich benutze
die psychoanalytische Theorie und meine akademische Aus-—
bildung als Fundament, auf dem ich aufbaue." (S. 36).
Und hier schlieflich fragt man sich, was das ganze Gerede
vom "Prinzip der Unmittelbarkeit” soll. "Bei meiner Ar-
beit konzentriere ich mich nicht in erster Linie auf die
Vergangenheit oder auf die Notwendigkeit einer Diagnose
oder einer Theorie, sondern ich achte darauf, was hier
und jetzt vor meinen Augen geschieht. Man kann mir also
das Gestédndnis entlocken, dap ich nach dem Prinzip der Un-
mittelbarkeit arbeite ..." (S. 38). Nun, Rosenblatt hat
650 Stunden Analyse durchlaufen, Isadore From und Lore
Perls haben ihre analytische Ausbildung. Und wenn der
Autor auch versichert, "es gibt keine 'richtige' Methode
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der Auswahl dessen, worauf man achtet", so sieht man im-

mer wieder die impliziten analytischen Kategorien, =z.T.
die expliziten. Widerstand und Abwehrmechanismen als
"wertvolle Bestandteile der Persdédnlichkeit"” (s.101, 23
usw.). Ubertragung, Arbeitsblindnis und Deutung, Aufhellen
von unbewuPten Zust&nden (vgl. die Metapher 'Tiiren

6ffnen') bestimmen die therapeutische Strategie des Bu-
ches. Rosenblatt verteidigt sogar die Deutungsarbeit.
"Ich biete Dir die Deutung an..."(S.63). Ja, ein Klient
bei Rosenblatt kann sich "auch auf gelegentliche Deu-
tungen und Klarstellungen ... verlassen. (Ja, ich weiP,
dap Gestalt-therapeuten keine Deutungen anbieten sollen,
aber man mache sich die Mihe, die Blicher von Fritz Perls
sorgfaltig 2zu studieren und urteile selbst.)" (S. 123).
Wenn das Ganze nicht so chaotisch ware, wdre es geradezu
sympathisch. Erfreulich ist sogar das Faktum, daB Ro-
senblatt bei verschiedenen Situation zu einem Kollegen in
Kontrollanalyse geht und an seiner Gegenilbertragung arbei-
tet (auch wenn der Begriff - wie allenthalben in der ge-
stalttherapeutischen Literatur - nicht genannt wird).
"Ich beschlof um meiner selbst Willen einen anderen
Therapeuten zu Rate zu ziehen, um herauszufinden, was mir
an Tom so gegen den Strich ging ... Als ich selbst Tom
spielte, merkte ich, daf an die Stelle von Tom, der mich

so wiitend machte, meine Mutter trat... meine Mutter in ih-
ren schlimmsten Momenten und ich am H&hepunkt meiner Ag-
gressionen” (S. 78). Man fragt sich da, was die bestan-

dige Polemik gegen die Psychoanalyse eigentlich soll. Die
Grundlinien der Konzeptbildungen werden beibehalten.
Allein die Technik wird verandert. Und auch hier sind die
Unterschiede zur "aktiven Psychoanalyse" der ungarischen
Schule Ferenczis so grof nicht. Auch "Vater Ferenczi
herzte und kiifte seine Kinder", wie Freud despektierlich
zu bemerken pflegte - nur der Begriinder der ungarischen
Schule war systematischer in seiner Praxis und theo-
retisch kreativ. Rosenblatt zentriert wie Michael Balint
auf dem "Neuanfang". Und er betont wie Imre Hermann und
Vladimir Iljine die Beelterung und Neubeelterung
{parentage et reparentage) aufgrund der Aufnahme von Per-
é8nlichkeitsanteilen des Therapeuten durch den Patienten.
"Gerald begann, mich in verschiedener Weise zu Kkopieren.
Er nahm Teile, die er als niutzlich empfand, und eignete
sie sich an. Er arbeitete an dem, was er lbernahm, so daB
ihm wvieles davon zu Gesicht steht und sich in seiner ei-
genen Version als wirksam erweist"” (S.48). "Du wirst viel-
leicht im Geist Gesprdche mit mir fithren, Dialoge filhren,
Du hast Dir vielleicht Teile von mir angeeignet, die noch
nicht ganz Bestandteil Deiner selbst geworden sind, und
deshalb kann es sein, daP Du innerlich meine Stimme
sprechen hérst" (S. 150). Leider ist Rosenblatt theo-
riefeindlich und versteckt seine eigenen Prinzipien immer
wieder vor sich oder hinter "Gestaltideologien" ... zum
Nachteil seiner Patienten. In seinen Fallberichten
schildert er iber Jahre dauernde Persdnlichkeitsziige von
Patienten, die in mithsamer Arbeit veradndert werden. An-
dererseits sagt er: "Verstehen Sie, ich muf mich Jjedes
Mal neu orientieren, mit wem ich es zu tun habe. Ich kann
nicht davon ausgehen, daPp der Mensch, den ich letzte Wo-
che gesehen habe, mit der Person identisch ist, die jetzt
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bei mir ist. Ich kann ja nicht wissen, was wdhrend der Wo-
che geschehen ist" (S. 39). Das soll wohl ein Hinweis auf
Goodmans' Persdnlichkeitstheorie sein. Mit einem solchen
Konzept im Hintergrund aber kann man keine Therapie
machen und Rosenblatt macht das in praxi ja auch nicht,
auch wenn er es ideologisch so wvertritt. Natiirlich
verandert sich ein Mensch mit jeder Situation. (Goodman
hat diesen Gedanken von G.H. Mead, und er wird, wie H.
Petzold gezeigt hat, in &hnlicher Weise von Goffman in
der symbolisch-interaktionistischen Tradition vertreten:
Das Selbst ist keine feste GrdBe. Es entsteht im Kontakt
mit der Situation, einer lebendig gespielten Szene 2zwi-
schen den Interaktoren.) Und was ist mit den {berdauern-
den Persdnlichkeitszligen? Um die geht es doch. Auf
Schritt und Tritt prédsentiert uns Rosenblatt die ahi-
storische Hier-und-Jetzt-Ideologie. " Ich versuche, keine
feststehende Figur, keine starre Gestalt desjenigen =zu
haben, mit dem ich zusammen bin, oder davon, was in der
Vergangenheit zwischen uns geschehen ist, so dap ich bei
dem hidngen bleibe, was war, sondern mit dem umgehe, was

jetzt ist" (S. 39). Von seinen Patienten aber erwartet
er, daP sie sich an die Erfahrungen von Sicherheit und
Vertrauen mit ihm erinnern, so dap die Therapie
vorangehen kann. - Inkonsistentien! - Was ist das Jetzt?
Augustinus antwortete darauf: "Schon ausgesprochen, ist
es vergangen." -~ Nichts als ein Konstrukt. Was ist das

Hier? Rosenblatts Praxisrdume, Manhattan, New York, New
York State, USA? Dem Autor geht es zweifelsohne um die
Kontinuitidt alter Situationen, alter Verhaltensmuster,
auf die er immer wieder verweist und mit denen er ar-
beitet, um ihre unbewuBten Seiten in guter psychoana-
lytischer Manier aufzudecken. "Es wird Momente geben, in
denen alte Verhaltensmuster plétzlich klar werden und
dann verschwinden, weil ihre Macht durch ihre Enthiillung
erlischt. Manchmal werden wir uns jedoch damit zufrieden
geben missen, nur fliichtige Blicke auf etwas werfen 2zu
kénnen oder Formen zu splren, die sich noch nicht ver-
festigt haben. Statt nebelhafter Schemen werden wir zumin-
dest vage Umrisse erkennen koénnen, und auch das freut
mich schon." Oft kommt der Eindruck des Aktionismus auf
und eines 'Zwanges zur Novitdt'. "Den grdften Erfolg habe
ich, wenn wir in jeder Sitzung neue Figuren entdecken”
(S.35). "Meine Gestalt-Sitzungen waren immer (ja, in die-
sem Fall kann ich das definitive Wort 'immer' benutzen),
lebendig, voll Spannung und interessant" (S. 24), dies
von seinen Lehrern Lore Perls und Isadore From gesagt,
wird auch flir ihn zur Maxime. "Eines der Ziele der Ge-
stalttherapie 1ist, in jeder Sitzung Mittel und Wege zu
finden, um unsere Erfahrungen lebendiger und erregender
zu machen” (S. 37). "Das Schéne an meiner Arbeit ist, daB
ich frisch bleiben muf , damit ich standig etwas Neues
lernen kann, denn wenn ich wirklich geniigend klar im Kopf
und ehrlich bin, dann kann ich eine neue Art von Therapie
nicht nur fiir Jjede Person sondern fir jede Sitzung

erfinden" (meine Hervorheb. S. 43). "Um frisch zu sein,
muB ich imstande sein zu vergessen, was ich gelernt ha-
be"( S. 43). "Dennoch bin ich nicht so sicher, daPp ich be-

reit bin, die Ausbildung, die ich genossen habe zu ig-
norieren, wenn ich sie auch im Augenblick zur Seite schie-
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be "{( S. 33). Rosenblatt vergift: Bis in die Wahrnehmung
hinein wirkt diese selektive Kraft angeeigneter kog-
nitiver Muster. Weil Rosenblatt so beliebig mit seinen
Kenntnissen umzugehen versucht, "verschlieBt er sich im-
mer wieder Tiliren". So erkennt er nicht, dap Kate (S.79
ff) wohl ausgeldst durch das "kritische Lebensereignis"
einer pldétzlichen Krebserkrankung ihres Freundes, durch
eine psychotische Episode geht.

"Sie meint, es sei ihre Schuld, Gott strafe sie flir ihre
Schlechtigkeit, und sie und ihr Freund miiften deshalb
leiden... Kate begann mit Gott und seinen Engeln zu
sprechen. Manchmal waren es wirkliche M3nner, denen sie
bei ihren Wanderungen durch die Stadt begegnete. Nachdem
sie eine Weile mit ihnen geredet hatte, erkannte sie, dap
sie nur vorgaben, Sterbliche zu sein und dap es sich in
Wirklichkeit um Engel handelte. Bei anderen Gelegenheiten
erschienen sie ihr in einem Lichtkranz, so dap es keinen
Zweifel gab, wer sie waren." - "Kate redete mit mir d(ber
ihre Erfahrungen mit Gott und den Engeln" (S. 80).
Schlieflich verliert Rosenblatt sie: "Kate verlor ich an
Gott" (S. 79). Seine gute Stilitztherapie in Verbindung mit
der richtigen Medikation hé&tte dieser Patientin wahr-
scheinlich weitergeholfen. Bei Clark (S. 75) wird eine
Borderline-Erkrankung (evtl. eine Psychose, die Fall-
beschreibung ist nicht prédzise genug) nicht erkannt. "Un-
sere Sitzungen waren quidlend. Oft redete er nicht, sein
Blick war glasig, sein Gesicht zuckte und seine Héande
zitterten. Wenn ich ihn fragte, was los war, was er
empfinde, sagte er, er habe Tagtrdume, und wenn ich ihn
aufforderte, sie mir zu erzahlen, sagte er, er habe sie
vergessen oder er koénne mir nicht trauen. Ich stellte
Clark Fragen, und er beantwortete sie nicht. Wenn ich
herausfinden wollte, wie er sich fihlte, versuchte er,
sich um eine Antwort herumzudriicken, indem er seinen
Sektenfihrer zitiert" (S. 77). Bei diesem Patienten waren
die emotionalen Explorationen der klassischen Gestalt-

therapie ("Was flhlst Du jetzt") sicher kontraindiziert.
Und so bricht dieser Patient ab."Ich bat ihn, mir zu
schreiben, aber ich hdrte nie mehr von ihm. Bei seiner

letzten Sitzung weinte er fast, aber seine Tr&nen hatten
keine Bedeutung flr ihn" (S. 78). Mit welchem Recht, auf

welcher Grundlage nimmt der Autor die Bedeutungslosigkeit
der Tréanen von Clark an? Nur aufgrund des Unvermdégens des
Patienten, friihe, unbenennbare Gefilhle und ungreifbare At-
mosphédren nicht versprachlichen zu kénnen, wie es fiir die-
se Krankheitsbilder charakteristisch ist? Derartige Pa-
tienten eignen sich offenbar nicht fir die Praxis von Da-
niel Rosenblatt, der meint: "Der beste Grund, um zu einer
Therapeutin zu gehen, ist, weil sich eine Person &ndern

will."” ..."Was ich damit sagen will, ist, daB ich nur
eine ausgewdhlte Gruppe zu sehen bekomme - Menschen, die
bereit sind, einen Therapeuten aufzusuchen und mit mir
einen Lehrgang in Selbsterkenntnis und SelbstbewuPtheit
zu durchlaufen" (S. 65). Fir "wirkliche Patienten" ist

hier in der Tat kein Platz. Wo sie sich in die Praxis
verirren, haben sie keine guten Chancen. Rosenblatts Buch
bestdtigt das Urteil: "Die Gestalttherapie & 1la Perls
eignet sich nur flir selbsterfahrungshungrige Sozialbe-
rufler und Bildungsblirger und nicht fir wirklich kranke
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Menschen. Sie arbeitet mit kiinstlich induzierten hy-
sterioformen Minipsychosen" - so scherzhaft Prof. Dr. Dr.
Ernst Pakesch, weiland, Ordinarius fiir Psychiatrie und
Psychotherapie in Graz, ein Psychoanalytiker, der zur Ver-
breitung der neuen Verfahren der Psychotherapie - Psy-
chodrama, Gestalt und Kérperarbeit - in Osterreich durch
seine offene undogmatische Haltung viel beigetragen hat.
Er forderte die klinische Gestalttherapie, die "Gestalt-
psychotherapie", nicht das "Gestalt-agieren". Die Belie-
bigkeit von Regeln, das Fehlen struktureller Sicherhei-
ten, wie sie Rosenblatts Darstellung seiner Gruppenthe-
rapie kennzeichnet (S.83 ff)ist sicher fir Patienten, die
im frihen Milieu geschidigt sind, schwer auszuhalten. Der
stidndige Verweis auf die "eigene Verantwortung" fordert
- Ich-Kradfte, die nur Menschen mit einem starken Ich auf-
bringen kénnen. Auch die psychoanalytische Grundregel,
die Rosenblatt tUbernimmt, - leicht umformuliert: "in al-
lem, was man fUhlt und denkt, so ehrlich wie mdéglich zu
sein, regelmdfig und rechtzeitig zu kommen. Bereitschaft
zu ‘'arbeiten', Risiken einzugehen, neue Dinge auszupro-
bieren, seine Rechnungen zu bezahlen. Dies sind meines
Wissens die Regeln, und von da an sind wir auf uns selbst
gestellt" (S.87).... das alles ist etwas viel flr "Friih-
gestdrte". Selbst die klassische psychoanalytische Tech-
nik muPte sich &ndern, bevor sie diese Patienten behan-
deln konnte. Rosenblatt hat davon offenbar nichts mitbe-
kommen.

Wir glauben, dap die Widerspriichlichkeit dieses Therapeu-
ten, die uns in seinem Buch auf Schritt und Tritt begeg-
net, auch £fir Patienten schwer aushaltbar werden kann,
denn wie vereinigt sich die Forderung nach Selbstbe-
stimmtheit, die dem Patienten die Fihrung 148Bt, mit den
"Taktiken" des Therapeuten, der die Wirklichkeit struk-
turiert? "Ich achte auf Denkmuster, auf Ideen, die ich
miteinander verbinden kann. Ich achte auf Emotionen, Ge-
fiilhle, versteckt oder zusammenhanglos, unangebracht oder
vergessen scheinend. Ich versuche, diese Gefiihle ans
Licht =zu bringen, sie klar und deutlich zu machen. Ich
versuche, Deine Gedanken zu nehmen und sie so anzuordnen,
daB Du sie in einer neuen Weise sehen kannst" (S. 42).
Ein Analytiker der Wiener Schule Freuds wiirde dies nicht
viel anders formulieren. Rosenblatt geht allerdings noch
weiter: "Ich mupf mit Deinen Dd&monen (sic!) ringen, aber
so, dap Dir am Ende mehr, nicht weniger bleibt, wenn sie
zZur Strecke gebracht sind. Ich mup Dir zeigen, dap ich An-
teil nehme, in manchen F&dllen gréPeren Anteil als Du
selbst. Ich muf Dir bewuPt machen, daf Du gewisse Aspekte
Deines Lebens ernst 2zu nehmen hast. Und dann, wenn Du
Dich sicher fiihlst, daf Du nicht fir Dich selbst zu sor-
gen brauchst, daf ich genligend Anteil nehme, um es fir
Dich 2zu tun, nun, dann muf ich Dir den Teppich unter den
FiiBen wegziehen und Dich daran erinnern, dap dies, so
wichtig es mir auch ist, im Grunde doch Dein eigenes
Leben ist, daP ich zwar daran Anteil nehme, aber dap Du
fiir Dich selbst sorgen muft und daf ich nicht die Absicht
habe, das flr Dich zu tun."
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Mit diesem A&Auferst zwiespAltigen Text, den man auf der
einen. Seite unterschreiben, auf der anderen Seite nur
rigoros ablehnen kann, méchten wir zum Schluf kommen mit
der Diskussion dieses Buches. .

Wir meinen, dap Therapeuten nicht mit "Damonen ringen
missen"” (eine Metapher, die bei Rosenblatt wiederholt vor-
kommt). Man kénnte dem "Kampf gegen die D&monen" allen-
falls als Metapher nehmen, wenn man sie im Sinne des grie-
chischen "daimones" als "Gefiihlsmacht" sieht, von der man
ergriffen wird und im "pathos" mitgerissen wird. Es geht
dann wohl wum die Auseinandersetzung des Therapeuten mit
den bedridngenden Gefilhlen des Patienten. Ob hier die Me-
tapher des "Kampfes" angebracht ist? ... vielleicht zu-
weilen. Wir meinen, ein Therapeut darf einem Patienten
nie "den Teppich unter den FiBen wegziehen". Verselbstén-
digung muf sanfter und besténdiger vor sich gehen. Wir un-
terschreiben vollauf, daf man in der Anteilnahme oft in-
tensiver sein muf, als es der Patient fiir sich in seiner
selbstdestrukktiven Lebensqualitidt sein kann. Das ge-
wonnene Vertrauen muf langsam abgeldst werden, sonst re-
produziert sich das Trauma. Man mufp um die psychische
Struktur seiner Patienten wissen, muf bemiht sein, ein
Bild der klinischen Situation zu gewinnen, alles andere
erscheint uns héchst problematisch. "Ich muf riskieren zu
vergessen, was ich weiPf, und dann nicht imstande 2zu sein,
es mir in Erinnerung zu rufen... Dennoch lohnt es sich,
diese Risiken einzugehen, denn was auf dem Spiel steht,
ist Dein Leben" (S. 43). Bei suizidalen oder psycho-
tischen oder Borderline-Patienten in der Tat! Und dann
ist es u.E. hybride zu sagen: "Ich setze darauf, daf Du
mich ansprechen wirst und daPp zwischen uns etwas gesche-
hen kann." Bei wirklich sehr schwerkranken Patienten ist
dies eine leichtfertige Hoffnung. Und Rosenblatts Patien-
ten Kate, Clark und Henry sind wahrscheinlich an ihr ge-
scheitert; oder auch die Therapie von George, die zer-
stdért wurde, als Rosenblatt parallel zu ihm auch noch sei-
ne Frau in Einzelbehandlung nahm, was dazu filihrte, dap
der Therapeut Schiedsrichter und Waffe im Geschlechter-
kampf wurde. "George war erleichtert, als Alma die Thera-
pie abbrach. Es hatte ihm nie gepaPt, dap ich sie ken-
nenlernte, und er bedauerte, eingewilligt zu haben, dap
auch sie 2zu mir kam." Der Vertrauensmifbrauch hatte na-
tirlich Konsequenzen. Auch George bricht die Therapie ab.
Und Daniel Rosenblatt hatte sich wirklich Miihe gegeben,
mit Alma, mit George, mit dem Paar. "Ich sprach von Kom-
promissen und abwechselndem Entgegenkommen. Sie igno-
rierten mich" ($.74).

Mitmenschlichkeit, Verstindnis wund Ehrlichkeit geniigen
eben nicht, Jja, selbst "Liebe allein geniligt nicht", wie
Bettelheim fiir die Kindertherapie mit guten Griinden formu-
lierte. Es gehdrt auch noch eine gute Portion fachlicher
Kompetenz, klinischen Wissens und handfester Theorie da-
zu, Menschen verantwortungsvoll zu behandeln ... Und bei
wirklichen Behandlungen nmiilssen wir als Therapeuten Ver-
antwortung ubernehmen, das konzidiert - wenn auch mit Am-
bivalenzen - selbst Rosenblatt. Wir mdéchten das vorlie-
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gende -Buch trotz aller Vorbehalte, die wir haben, Psy-
chotherapeuten und Ausbildungskandidaten empfehlen (wobei
wir hoffen, daPp sie seine Position nicht flir "die" der Ge-

stalttherapie nehmen). Rosenblatt hat sich mit der sehr
offenen und ehrlichen Darstellung seines Tuns schutzlos
gemacht - auch fiir unsere Kritik, die Konzepte und Ide-

ologien und nicht den Menschen Daniel Rosenblatt treffen
will. Seine Offenheit ehrt ihn und auch, dap er MiB-
lingen, Fehler und Strittiges darstellt und mitteilt. Man
findet das selten. Davon ist zu lernen. Soweit wuns das
aus dem Text entgegenkommt, ist an der Integritdt des Au-
tors nicht zu zweifeln und ohne diese, ohne die enga-
gierte, 1liebevolle Zugewandheit zum Patienten, nitzt die
beste Theorie, klinische Konzeptualisierung und Behand-
lungstechnik wenig ... aber ohne das alles ...? Eines nuf
eben 1ins andere greifen, das wird an diesem Text Kklar.
Theorie und Praxis sind keineswegs immer deckungsgleich
in der Psychotherapie -~ auch das zeigt- der Text. Die The-
rapieideologien des Autors werden {gliicklicherweise) oft
von seiner Praxis widerlegt. Und noch etwas wurde deut-
lich: Die "B a siskonzept e " dieser Ge-
stalttherapie sind ({verdeckt vom Gestriipp des Aktionis-
mus, der Schlagworte und der fehlenden Systematik) die
Grundannahmen der Psychoanalyse; und so bleibt selbst die-
se Gestalttherapie - trotz aller Abgrenzungsbemihungen
{und Regelverstéfe) - auch ein Zweig am Baume der Psycho-
analyse. Man miiBte ihn wohl von einigen Wassertrieben
oder Rankgewdchsen befreien, ohne ihm damit seine eigen-
stindige Richtung und Form bzw. Gestalt zu nehmen.

Wenn wir dieses Buch "jetzt" aus der Hand legen, haben
wir "hier und jetzt" (und sicher auch noch flir ein gutes
Stiick 2Zukunft) das positive Gefilthl: Es besteht zur Ge-
stalttherapie noch viel an Verbindendem, und es war den-
noch richtig, diese Form der Gestalttherapie nicht aufzu-
nehmen, sondern den Weg zur "Integrativen Therapie" ein-
zuschlagen. Und noch etwas: Es wird Zeit, dap die klas-
sische Gestalttherapie in ihren starken, kradftigen Seiten
sowie in ihrem klinischen Potential - und dieses alles
ist ja durchaus vorhanden und wertvoll - wieder einmal
aufgezeigt wird. Ein solches Buch wire wahrhaft zu begri-
Ben.

108



	petzold-sieper-1988c-menschlickeit-Header.Textar-5.3.20
	petzold-sieper-1988-menschlickeit-rosenberg-Zusf.-4.3.20
	petzold-sieper-1988c-Menschlichkeit allein genügt nicht.25.2.20



