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Gruppentherapie ist schiitzend, stiit-
zend, aufbauend und stirkend. Sie
schafft Riickhalt, Solidaritat, Gebor-
genheit und damit einen der sehr
wirksamen Nahrboden fiir Heilung
und Verdanderung. Und diese Sei-

te des Gruppenerlebens ist fiir viele
Menschen nicht nur neu und heil-
sam; sie ist gleichzeitig sehr ange-
nehm und wohltuend. Gruppenthe-
rapie birgt jedoch auch eine ande-

re Seite von Erfahrungen, die - zu-
ndchst - sehr unangenehm, dennoch
nicht minder heilsam sind. Vielleicht
sind sie sogar der Ausgangspunkt der
nachhaltigsten und weitreichendsten
Veranderungen. (Allerdings wohl nur
auf dem Boden des Erstgenannten.)

Die sanfteste Form solch unbequemer,
verstorender, eben scheinbar eher ,,nega-
tiver Erfahrungen ist das kritische Feed-
back. Die Integration kritischer Riick-
meldungen ist psychische Schwerstarbeit
(Tschuschke 2004, S. 103): Vom Feedback-
Gebenden verlangt es den Mut zu Offen-
heit und Ehrlichkeit, vom Empfinger das
Ringen mit Gefiihlen der Scham, des Ab-
gelehntwerdens, des Ungewolltseins, der
Krinkung und Ahnlichem, um zum re-
alen Kern des Feedback zu gelangen und
es letztlich als Geschenk anzunehmen, das
hilft, den eigenen blinden Fleck zu erken-
nen.

Sackgassen des Verhaltens

Die heftigste Form dieser ,,negativen” Er-
fahrungen als eine Variante kritischer
Riickkoppelung sind personliche Krisen
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und Sackgassen. Sie sind nicht unbedingt
Ergebnis von Riickmeldungen durch ver-
bale Feedbacks. Es sind vielmehr Riick-
meldungen durch Erlebnisse und Erfah-
rungen mit sich selbst in der Gruppe oder
das Resultat unangenehmer Gruppendy-
namiken wie z. B. das Erleben von Ableh-
nung, Isolation und Einsamkeit, von un-
produktiven Streits oder Kdmpfen. Sol-
che Situationen entwickeln sich keines-
wegs zufillig, sondern weil Menschen in
der Gruppe ihre Personlichkeit leben und
somit frither oder spater unvermeidlich
auch ungiinstige Verhaltens- und Bezie-
hungsmuster deutlich werden - und ent-
sprechend auf Kritik und Ablehnung sto-
fen oder in Beziehungs- und Verhaltens-
sackgassen fiihren.

Beispiele

Eine Teilnehmerin schrieb in Verarbeitung
ihrer Therapieerfahrungen riickblickend
zu einer Blockwoche: ,,Ich fand nicht in
die Gruppe, fithlte mich auflen vor, konn-
te mich nicht mitteilen und wollte nur
noch weg. Diese Woche war schrecklich;
anschlieflend habe ich allerdings zwei sehr
wichtige Entscheidungen getroffen: 1) in
der Gruppe zu bleiben und 2) dass mir das
so nie wieder passieren sollte”. Oder ganz
ahnlich die Teilnehmerin einer anderen
Gruppe: ,,Ich habe eine ganze Woche mit
Abwarten verbracht; am Ende war ich
zutiefst unzufrieden und érgerlich, aber
diesmal nicht auf die Anderen, die mich
nicht sehen. Plétzlich wurde mir klar: Es
liegt in meiner Hand. Das Schlimmste wi-
re,am Ende (des Lebens) zu sagen, du hast
es nicht versucht, zu lange gewartet. Ich

iibernehme jetzt selbst die Verantwortung
dafiir, mich sichtbar zu machen®

Was in der Zusammenfassung so lo-
cker klingt, lasst vielleicht iibersehen, was
fiir ein anstrengender, manchmal qué-
lender Prozess einer solchen Erkenntnis
vorausgeht. Und wie sehr darin die Uber-
windung alter Erfahrungen des Nicht-ge-
wollt- oder Nicht-gesehen-Seins steckt,
die zu Zuriickhaltung und Schweigsam-
keit erzog.

Ein anderer Fall: Eine Teilnehmerin
entschied sich ausgerechnet in einer be-
ruflichen und privaten Krise dazu, die
Gruppe zu verlassen. Die Gruppe war ent-
setzt Giber den angekiindigten Riickzug,
erlebte diese Mitteilung als Beziehungsab-
bruch. Die Betroffene konnte das durch-
aus verstehen; es tat ihr sogar leid, die an-
deren so vor den Kopf zu stofien, aber sie
koénne und wolle es nicht anders. Ihre in-
neren Qualen und personliche Not wa-
ren gleichzeitig uniibersehbar. Der Wen-
depunkt wurde erst erreicht, als sie mit
Schrecken erfasste, wie sie hier ein Ver-
halten ihrer Mutter reproduzierte, unter
dem sie selbst sehr gelitten hatte. Auch
die Mutter hatte wichtige Menschen in der
Zeit eigener Krisen zuriickgestofien; dies
war Ausdruck ihrer inneren Unmoglich-
keit, sich einzulassen und sich den eige-
nen Schwichen zu stellen. Sie war in Hérte
und Erstarrung geflohen, um sich nicht in
ihrer Erschopfung und Hilfsbediirftigkeit
zu 6ffnen oder gar eigene Fehler einzu-
rdumen. Der Schock iiber diese Erkennt-
nis ermoglichte es der Patientin umzudre-
hen. Ab diesem Zeitpunkt vertieften sich
ihre Beziehungen in der Gruppe und v. a.
zu den Menschen in ihrem sozialen Netz.



Isolation und Ablehnung

Eine besonders zugespitze Form solcher
Krisen - extrem belastend fiir den Betrof-
fenen, die Gruppe und nicht zuletzt fiir
mich als Therapeuten - ist die voriiber-
gehende Isolation eines Menschen in der
Gruppe: Vera erscheint vom Beginn ihrer
Gruppenteilnahme an als klagend: tiber
mangelnden Raum, den unpassenden Mo-
ment, den falschen Mann oder den unzu-
langlichen Therapeuten. Mal sehr subtil,
mal durchaus offen fordert sie vom Thera-
peuten und von den Anderen Vorleistun-
gen. Sie setzt einen Anspruch in die Welt,
der den Therapeuten und die Gruppen-
teilnehmer dréngt, auf sie zu zukommen,
sie richtig zu behandeln usw., um dann
aus der Beobachterperspektive den Dau-
men hoch oder runter zu strecken. So hielt
sie alle nicht nur auf Abstand, sondern er-
zeugte steigenden Unmut. Indem sie die
anderen Teilnehmer danach sortierte, wie
sehr sie ihr geniigen, isolierte sie sich zu-
nehmend in der Gruppe, die immer wii-
tender und ablehnender auf ihren Druck
reagierte. Gleichzeitig klagte sie dartiber,
dass sie sich nicht zugehérig fithle. All-
mahlich fithrte dieses Verstecken hinter
Forderungen und Bewertungen in eine
vollstandige Isolation, unter der die Kli-
entin einerseits fiirchterlich litt, die sie an-
dererseits ausschlieflich der Gruppe an-
lastete. Diese Gruppe sei ihr nicht wohlge-
sonnen. Erst nach einigen quilenden Mo-
naten, in denen gliicklicherweise das Ver-
trauen zum Therapeuten nicht verloren
ging, erschloss sich ihr eine neue Perspek-
tive: Sie erfasste, dass sie es nicht wagte, auf
Andere zuzugehen, Interesse und Sympa-
thie zu zeigen, sich gar als Hilfsbediirftige
zuzumuten. Thre Angst vor Zuriickwei-
sung oder Abwertung hielt sie hinter den
Forderungen nach Vorleistungen der An-
deren verdeckt und erzeugte so die Dis-
tanz, vor der sie sich fiirchtete. Ausgehend
von dieser Einsicht wurde sie mutiger und
offener, und ihre Verbindung zur Grup-
pe wuchs. Riickblickend formulierte sie
zu dieser Zuspitzung: ,,Ich bin in dieser
Phase weit in eine frithere Lebenssituati-
onen zuriickgegangen, in der ich in eine
ahnliche Isolation geraten war ... und erst
einmal null Chancen erkennen konnte, da
wieder herauszukommen. Da begegneten
sich dann Vergangenheit und Gegenwart

in der Gruppe. In dieser extremen Situa-
tion musste ich mich entscheiden ..., und
es ist erstaunlich, wie viel Energie da ganz
unten im Dunkeln verborgen ist, die man
sich nutzbar machen kann.“

GesetzmaBigkeit von Krisen

Beim Gruppenphanomen ,,negativer* Er-
fahrungen handelt es sich um eine be-
sondere Form personlicher Krisen infol-
ge einengender Lebensmuster und For-
men der Lebensbewiltigung sowie -ge-
staltung. Es mag abschreckend klingen,
aber die Prozesse einer Gruppe miinden
gesetzmiflig immer auch in solche klei-
nen und manchmal groflen personlichen
Krisen - und das ist gut so. Denn es sind
dieselben Prozesse, die uns im Leben (in
Beziehungen, Beruf usw.) scheitern las-
sen, ja krank machen. Als Resultat der ei-
genen Lebensgeschichte aktualisieren sie
sich in der Gruppe. Sie miinden in Krisen,
die das Problem' und die Einseitigkeit der
bisher gefundenen Lsungsstrategien wi-
derspiegeln. Es ist daher kein Zufall, dass
sich der Inhalt solcher Therapiekrisen oft
mit dem Anlass zur Aufnahme der The-
rapie deckt.

Der Wert von Krisen ist bekannt: Sie
zwingen zur Neuorientierung. Alte Be-
wiltigungsmuster versagen offenkun-
dig und uniibersehbar. Es ist jedoch noch
nicht klar, dass der Betroffene nicht Op-
fer, sondern Gestalter dieses Dramas ist.
Von daher ist ihm ebenso wenig deutlich,
dass er neue Losungen finden muss, ge-
schweige denn, dass sie ihm schon ansatz-
weise bekannt sind. Wenn wir im ,,realen
Leben® noch nicht den Weg aus der Kri-
se gefunden haben, ergibt sich unter den
Laborbedingungen der Gruppenthera-
pie eine echte Chance zur Neuentschei-
dung: Verhirtung oder Offnung, Bezie-
hungsabbruch oder Auseinandersetzung,

1, Alle Gruppenmitglieder werden, wenn man
ihnen genug Zeit lasst, anfangen, sie selbst zu
sein. Sie werden mit den anderen Gruppenmit-
gliedern so interagieren, wie sie mit anderen in
ihrer sozialen Umgebung interagieren ... mit
der Zeit beginnen die Patienten unwillkiirlich
und unvermeidbar, in der Therapiegruppe ihr
unangepasstes interpersonales Verhalten zu zei-
gen ... Frither oder spater werden sie die Krank-
heit vor den Augen der Gruppenmitglieder aus-
leben” (Yalom 1996, S. 48).

Selbstverantwortung oder Schuldzuwei-
sung — um nur einige solcher Grundent-
scheidungen zu benennen.

Sie bedeuten eine massive Herausfor-
derung zur Neuausrichtung, die keines-
wegs immer gelingt, oft an den Rand des
Abbruchs fithrt und manchmal auch dar-
iiber hinaus. Wenn jemand in der Gruppe
die Erfahrung macht, dass sich Lebenst-
hemen wiederholen, kann er sich als Op-
fer der Anderen sehen (,,Die mégen mich
nicht, die sind genauso gegen mich wie al-
le anderen, die wollen mich nicht so ak-
zeptieren wie ich bin“) und sich inner-
lich einmauern oder duferlich weggehen.
Oder er kann sich mit seiner Akteurssei-
te befassen, d. h. auf die Suche danach be-
geben, wie er es ungewollt und unbewusst
selbst arrangiert, dass es genauso kommt.
Erst wenn das gelingt, kann dieser Mensch
die Konfrontation mit seinen Wiederho-
lungen als Chance zum Versténdnis sol-
cher Szenen entdecken, um zu neuen L6-
sungen zu finden.

Dieses Phidnomen ist natiirlich keines-
wegs auf die Gruppe begrenzt: Auch in
der therapeutischen Dyade tauchen diese
Themen auf, fithren zu Krisen oder zum
Abbruch. Aber in der Einzeltherapie kann
man sich leichter ausweichen, die Schwie-
rigkeiten dem Therapeuten anlasten. Ein
solches Ausweichen ist in der Gruppe
schwieriger. Der Spiegel der Gruppe ist
fast unausweichlich. Er fordert uns — mit-
unter auf der Basis sehr schmerzhafter Er-
fahrungen - zu grundlegenden Entschei-
dungen heraus.

Abwehrstrategien

Nicht immer gelingt es, das (sofort) pro-
duktiv aufzunehmen. Die Versuche, es ab-
zuwehren und nicht auf sich selbst zu be-
ziehen, sind vielfaltig und z. T. duf8erst
heftig. ,,Das passiert mir im Leben nicht
— die Therapie belastet mich durch The-
men, die mir sonst fremd sind“. ,Woan-
ders habe ich das Problem nicht“ oder
noch schirfer: ,,Das sind doch alles nur
Riickmeldungen traumatisierter Sonder-
linge!“ Nicht selten sind solche Sitze zu
horen. Oft ist es ein Versuch, sich der ei-
genen Beteiligung, dem eigenen Anteil an
einem Thema nicht zu stellen. Manch-
mal ist es einfach Uberraschung und Un-
verstandnis, wie stark tiefe Lebensmus-
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ter mit jhren Grenzen hervortreten und
zwar umso deutlicher, je tiefer der Pati-
ent sich auf den therapeutischen Prozess
einlésst. Das, was in vielen Alltags- oder
beruflichen Beziehungen nicht so deut-
lich wird, ja dort méglicherweise wirk-
lich nicht zwangslaufig auftritt, hat etwas
mit der Tiefe der Begegnung zu tun. Je
tiefer ich mich einlasse, umso mehr wer-
den meine tiefsten Lebensmuster hervor-
gerufen. So werden Partner, Familienan-
gehorige, Kinder und gute Freunde, al-
so Menschen, die mich beriithren, mich
deutlicher erkennen und zugleich naher
an meine ,,Juckepunkte® bringen. Oft tau-
chen diese Probleme tatsichlich erst nach
vielen Jahren in Schwellensituationen
oder Beziehungswechseln auf - sie haben
in diesen Fillen gewissermafien im Ver-
borgenen geschlummert. Sie werden nicht
in der Therapie erzeugt, sondern aus der
Tiefe geholt. Sie sind im tiefsten Sinne ei-
ne Selbsterfahrung im Mikrokosmos der
Gruppe. Die Parallele zu Lebenskrisen
liegt auf der Hand. Man kann nicht um-
hin, sich ihnen zu stellen. Und das ist na-
tiirlich keineswegs nur angenehm.
Schwierig bis unmoglich wird es im-
mer dann, wenn die Bereitschaft abreifit,
sich den Sinn seines Handelns anzuschau-
en, d. h. sich den Wirkungen des eigenen
Tuns auf die Gruppenmitglieder bzw. den
Therapeuten zu stellen und sich selbst zu
erforschen. Die Verweigerung dieses Fun-
daments therapeutischer Arbeit oder das
Unvermdgen, sich dem auszusetzen, fiih-
ren in der Regel zum Kontaktabbruch und
Therapieende. Es ist verstehbar, wenn je-
mand vertraute Verhaltensweisen auslebt,
die ihn in die Isolation fithren (wenn er
schweigt, im Affekt aus dem Gruppen-
raum rennt, die Gruppe beschimpft oder
was auch immer). Problematisch wird es
erst, wenn abgelehnt wird, frither oder
spater wieder in die gemeinsame Erfor-
schung des eigenen Handelns und Verhal-
tens einzusteigen. Wenn dann solche Sit-
ze fallen wie ,,Ich brauche keine Uberprii-
fung meiner Wahrnehmung!“ oder ,,Ich
habe nichts damit zu tun, dass die Grup-
pe mich ablehnt — es ist einfach die falsche
Gruppe® Dann ist das Scheitern auch ei-
ner zuvor produktiven Allianz absehbar.
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Krisen des Therapeuten

Solche Krisen sind fast immer auch Kri-
sen des Therapeuten. Gelingt es ihm, den
Abbruch zu verhindern? Kann er diesen
Menschen noch erreichen, ihm helfen,
sich in seiner schwierigen Situation zu
verstehen? Hat er alles versucht, um Brii-
cken zu bauen? Hilt wenigstens die Bezie-
hung zu ihm als Therapeuten, auch wenn
die Verbindung zur Gruppe schon weitge-
hend abgerissen ist? Es sind Phasen gro-
fer Anstrengung, die Verbindung zu hal-
ten, ohne das Problem zu verharmlosen -
also eine Allianz mit dem Gegeniiber zu
erhalten, ohne eine Allianz mit seiner Ab-
wehr und Verleugnung einzugehen. Es ist
die Sorge vor einem drohenden Scheitern,
das ja auch ein Scheitern der therapeuti-
schen Beziehung wire. Gerade in solchen
Momenten haben sich parallel zur Grup-
pe stattfindende Einzelsitzungen be-
wihrt.2 Sie helfen ein wenig, die Isolation
zu lindern, und in der vertrauteren the-
rapeutischen Beziehung fillt es manch-
mal leichter, sich selbst infrage zu stellen
als im Feuer der Gruppendffentlichkeit -
und umzusteuern. Wenn dies dennoch
nicht gelingt, beginnt oft ein langes Rin-
gen im Autor, bis er es wirklich beim An-
deren lassen und sich ohne Groll auf sein
Gegeniiber sagen kann: ,,Ich habe alles
versucht. Es liegt nicht in meiner Macht,
dich zu erreichen. Ich akzeptiere, dass du
das (jetzt) nicht dndern willst, auch um
den Preis des Scheiterns der Therapie®

Konsensfindung

Manchmal gelingt es immerhin noch, zu
einer gemeinsamen Sicht zu kommen, wo
Gruppe und Teilnehmer herausfinden,
dass eine Neuausrichtung vielleicht an-
steht, doch fiir den Moment eine Uber-
forderung bedeutet. So ist es kein Bruch;
daran kann man gemeinsam ankniipfen.
Thomas will nach einem Jahr wieder
aus der Gruppe aussteigen. Der einhel-
lige Tenor der Riickmeldungen in Grup-
pe lautet: Er habe doch gerade erst an-
gefangen; es sei viel zu frith zum Autho-
ren, seine Angste und Panikattacken seien

2 Der Autor hilt ohnehin die Kombinationsthe-
rapie von Einzel- und Gruppentherapie dhnlich
wie Mattke (2011) fiir den,Goldstandard”.

doch noch nicht iiberwunden. Er begin-
nt, sich zu rechtfertigen, verweist auf die
zeitlichen Belastungen, und er miisse ler-
nen, endlich mal Nein zu sagen und nicht
so viel auszuhalten. Wieso er denn aus-
gerechnet ,Nein“ sagen lernen wolle, wo
es doch um ihn selbst gehe, lauten viele
Riickfragen. Auch der Therapeut fiithlt
eher eine Sorge: Er will ihn auf keinen
Fall zum Fortsetzen iiberreden, befiirch-
tet gleichwohl, dass Thomas hier ungute
Lebensmuster wiederholt. Schliefilich fallt
der Satz: ,,Ich finde in dieser Gruppe nicht
den Halt, den ich brauche® In der Folge
wird immer deutlicher: Sein Bediirfnis
nach Hilfe, Halt und Unterstiitzung blieb
unbefriedigt, weil er sich nicht als Hilfs-
bediirftiger an die Gruppe wenden konn-
te. Seine Angst fithrte ihn vielmehr da-
zu, sich als stiller Beobachter aus vielem
herauszuhalten und sich nicht in seinen
Unterstiitzungsbediirfnissen zu zeigen.
Er versuchte schliefllich, dieses Dilem-
ma durch den Entschluss zum Weiterge-
hen zu l6sen, geradeso wie manche glau-
ben, ein Partnerwechsel wiirde das Gliick
schon bringen, wihrend letztlich nur die
eigene Entwicklung zu etwas wirklich
Neuem fiihrt. Seine Kritik an der Grup-
pe ersparte Thomas in diesem Moment
den eigenen Entwicklungsschritt: Andere
um Hilfe zu bitten. Es gelingt der Gruppe,
all dies gemeinsam herauszuarbeiten. Am
Ende steht eine gemeinsame Sicht auf sei-
nen Prozess, in dem Thomas sagen kann:
»Ich wage es jetzt noch nicht, diese Tiir
jetzt aufzumachen, diesen Schritt zu ge-
hen®. Obwohl er letzten Endes bei seiner
Entscheidung bleibt, ist nun sein Ausstieg
aus der Gruppe in ein neues Verstdndnis
gebettet. Es ist kein ,,blinder®, unbewuss-
ter Akt mehr. Vielmehr entsteht eine Per-
spektive fiir einen nédchsten Schritt, der
jetzt noch nicht moéglich ist.

In der Gruppe kommen person-
liche Themen erst langsam, dann im-
mer schneller auf uns zu. Am Ende ist es
manchmal so, als fithre man mit Vollgas
in eine Sackgasse. Es entstehen belastende
und herausfordernde Situationen. Bleibe
ich auf dem Kurs ungiinstiger Muster oder
gelingt mir die Wende, und ich riskiere et-
was Neues? Solche Krisen enthalten sehr
wohl das Risiko, in alte Losungsversuche
wie Riickzug, Schuldzuweisungen usw.
zuriickzufallen. Sie bieten indessen zu-



gleich die Chance, eigene Krafte zu mobi-
lisieren, um einen neuen Ausweg aus die-
sem Engpass, aus dieser Krise zu finden.
So werden sie zur Geburtsstunde neuer
Losungen und befriedigenderer Lebens-
muster. Meistens gelingt es!

Fazit fiir die Praxis

Therapeuten sollten darauf gefasst sein,
dass es in einer Gruppentherapie ge-
setzmaBig auch zu krisenhaften Zuspit-
zungen fiir einzelne Gruppenmitglie-
der kommt, die fiir alle Beteiligten (Pa-
tient, Gruppe, Therapeut) belastend sind.
Wichtig fiir einen produktiven, heilsa-
men Verlauf ist, dass es gelingt, mit allen
Beteiligten das GesetzmafBige des Ge-
schehens als Entfaltung ungiinstiger in-
dividueller Lebensmuster zu verstehen,
und dieses durchaus unangenehme Pha-
nomen sukzessive nicht als,,Unheil”, son-
dern als Chance zu erfassen, um auf die-
ser Basis unter den, Laborbedingungen”
des Mikrokosmos Gruppe zu neuen L6-
sungen und Bewaltigungsstrategien zu
finden. Die Sicherung der Stabilitdt der
therapeutischen Beziehung ist dafiir ba-
sal und sollte u. U. auch durch parallel
stattfindende einzeltherapeutische Sit-
zungen stabilisiert werden. In diesen Ein-
zelsitzungen fallt es den betroffenen Pa-
tienten zudem oft leichter, Kritik und si-
tuative Zuspitzungen nicht als Bedro-
hung, sondern als Herausforderung an-
zunehmen. Auf diese Weise begleitet
fiihren Krisen zu den nachhaltigsten per-
sonlichen Veranderungen.
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