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»Spare an der Zeit, so hast du sicher Not.«
Einfiihrung in Entgleisungen der Zeiterfahrung im Burnout

Andrea Paletta

1. Problemstellung

Sowohl im 6ffentlichen Diskurs als auch in der medizinischen und
psychologischen Forschung erlebt das Phinomen Burnout eine Kon-
junktur, deren Zenit noch lange nicht iiberschritten ist. Nach Mei-
nung der Experten sind ca. 22 % Angehorige verschiedenster Berufs-
gruppen in Osterreich betroffen (Blasche 2012; Dreer 2014), sodass
bereits von epidemischen AusmafSen, verbunden mit einer erhebli-
chen Kostenexplosion, die Rede ist.

Zwar wird Burnout nicht als eigenstindige Erkrankung definiert
(vielmehr unter »Probleme und Schwierigkeiten der Lebensbewilti-
gung« in ICD 10 Z73.0 als Gesundheitsstorung angefiihrt), dennoch
wird mit dem Phinomen Burnout ein charakteristischer, in Phasen
verlaufender und in ein typisches Cluster miindender Prozess be-
schrieben, der symptomatisch mit reduzierter Leistungsfihigkeit so-
wie emotionaler Erschopfung einhergeht. Das klassische Bild zeigt
einen Abbau kognitiver Produktivitit, eine zunehmende Unfihigkeit
zur Entscheidungsfindung, Desorganisation von Alltagsaktivititen,
eine verringerte Flexibilitdt und Initiative bei neuen Herausforderun-
gen, eine Uberforderung der Anpassungskapazititen, eine Deper-
sonalisation im Sinne einer Verflachung der emotionalen und sozia-
len Anteilnahme bis hin zu weitgehendem Desinteresse an sich und
der Umwelt. Korperlich kommt es schliefSlich zu einer Schwichung
der Immunreaktion, zur Dysregulation des Verdauungssystems, zu
Schlafstorungen, Muskelverspannungen, zu Herz-Kreislaufstorun-
gen oder Atembeschwerden. Am Ende dieser Entwicklung stehen die
Erfahrung innerer Leere sowie ein eklatanter Mangel an Lebenssinn,
der bis hin zur existentiellen Verzweiflung fiihrt. (Burisch 2010;
Freudenberger/North 2011)

Als Ursachen der Krankheitsentwicklung werden einerseits Pro-
bleme sozial-, arbeits- und organisationsspezifischer Art wie Arbeits-
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druck, Routine, Mobbing, mangelnder Gestaltungsfreiraum (Mas-
lach/Leiter 2001), andererseits personlichkeitsspezifische Faktoren
wie mangelndes Selbstvertrauen (zu brav sein), zu hohes Kontroll-
bediirfnis (alles im Griff haben wollen), Drang nach Anerkennung
(etwas Besonderes sein miissen), Konfliktunfahigkeit u.a. (Pines u.a.
2007; Freudenberger/North 2011; Burisch 2010; Fuchs 2013), oder
aber Probleme in der Interaktion, d. h. der Abstimmung individueller
Ressourcen mit Umgebungsbedingungen, verantwortlich gemacht.
(Lazarus/Launier 1981)

Wenig Beachtung dagegen findet eine augenfillige Konstellation
des Krankheitsbildes in Zusammenhang mit der Regulation von Zeit:
Zwar wird die gesellschaftliche Handhabung von Zeit — das gesteiger-
te Arbeitstempo, die Anreicherung von Zeit mit Aktivititen, der Ver-
lust an Erholungspausen — analysiert und Techniken bewussten Zeit-
managements in Interventionsprogramme inkludiert (Burisch 2010;
Blasche 2012), der Stellenwert der individuellen, v.a. auch der vor-
bewussten Zeiterfahrung und -organisation wird dagegen weniger
thematisiert.

Die Erfahrung von Zeit, d. h. der prozessualen Dynamiken, stellt
jedoch (gemeinsam mit der Erfahrung von Raum) basale Parameter
zur Organisation und Orientierung des Selbst zur Verfiigung. Vor
allem bei der Pragung von Rhythmen kann von einem hohen Stellen-
wert der Zeiterfahrung nicht nur im biologischen Sinn (Herzschlag,
Verdauung etc.), sondern auch bei Organisationsprozessen des sozia-
len Miteinanders, speziell auch in der Arbeitswelt, ausgegangen
werden.

Folgt man Pauleikhoffs (1979) und Klages (1967) phinomenolo-
gischen Ausfithrungen iiber Zeitdysregulationen psychisch Erkrank-
ter im Allgemeinen sowie auch Wélks (2009) und Fuchs’ Befunden
iiber Zeit und Depression (2009), konnte bei Burnout eine analoge,
jedoch zugleich auch spezifische Dynamik vorliegen. Folgend sollen
daher jene Indizien' erldutert werden, die diese Auffassung stiitzen.

! Entnommen wurden die in den nichsten Kapiteln folgenden Selbstzeugnisse Bur-
nout-Erkrankter den relevantesten Burnout-Foren: »BOF — das Burnout Forume, Fo-
rum »Burnout-Syndrom/NetDoktor« und »Burnout Forum Diinengras« im Zeit-
raum von 2013-2014 sowie Verdffentlichungen der Burnout-Betroffenen Meckel
und Onken iiber ihren Krankheitsverlauf.

214

https://doi.c


https://doi.org/10.5771/9783495818114-211
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

»Spare an der Zeit, so hast du sicher Not.«
2. Dimensionen subjektiver Zeiterfahrung

Fuchs (2009) differenziert als Moglichkeiten der Zeiterfahrung die
Dimensionen Eigenzeit, intersubjektive Zeit und Antrieb, die bei Ge-
sunden ausgewogen integriert, bei Burnout-Erkrankten jedoch, wie
zu erldutern sein wird, entgleist sind. Folgend soll aus jedem dieser
Blickwinkel die spezielle Zeit-Symptomatik erldutert werden.

Eigenzeit
Individuelle Intersubjektive
Zeiterfahrung Zeit
Antrieb

Abb. 1: Individuelle Zeiterfahrung (Fuchs 2009)

2.1 Eigenzeit

Eine Dimension der Eigenzeit ist die gelebte Zeit, d.h. die vor- oder
unbewusst ablaufende Erfahrung von Zeit, wie etwa in der organis-
mischen Lebensbewegung verwirklicht (s.a. Atemrhythmus, Herz-
rhythmus, Verdauung, Rhythmen - wie Wachen/Schlafen etc.).
Wihrend das Leben Gesunder durch einen ausgewogenen Rhythmus
von Aktivitit und Ruhe, von Anstrengung und Erholung gekenn-
zeichnet ist, verschiebt sich im Burnout die Symmetrie organis-
mischer Aktivititen in Richtung Rastlosigkeit.
Schlafgewohnheiten:

»[...] 2 Wochen am Stiick nachts nicht geschlafen [es] sah so aus, dass ich
abends miide und kaputt ins Bett gegangen bin und dann [...] ich plotzlich
wieder hellwach, mit Herzrasen und total erschopft im Bett gelegen habe
[...] Es ist so, als legt mein Korper den Schalter nicht mehr um [...].2

2 FaMe78, in: http://www.symptome.ch/vbboard/burn-out-syndrom/76084-hilfe-
verzweifelt-ausgebrannt-wochen-ohne-schlaf.html [gepostet am 23.08.2010].
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»[...] wache aber meist so gegen 3 oder 4 Uhr mit einem regelrechten
Schreck auf, verspiire dann ein innerliches Zittern, ein Beben, als ob ein
Feuer in mir brennt [...] und kann dann natiirlich nicht mehr schla-
fen [...].<3

Vegetativum, Atmung, Herz, Muskulatur:

»Alles dreht sich [...]. Der Kopf rattert. Mein Atem geht flach. Ich spiire
[...] ein Driicken im Bauch, ein Stechen im Riicken [...]. Mein Herz don-
nert in der Brust [...]. (Onken 2013, S. 11)

Eine weitere Variante, Eigenzeit zu erleben, verwirklicht sich in der
Hingabe an den Augenblick, im Sich-Verlieren, im Vergessen von
Zeit, was laut Csikszentmihalyi (2008) mit einem Flow gepaart ist.
Diese Erfahrung ist atemporal im Sinn einer nicht bewussten Wahr-
nehmung von Zeit, wird allgemein als positiv konnotiert und kann
z.B. beim Spielen, freiem Tanzen oder in Risikosituationen besonders
intensiv erlebt werden. Verbunden ist diese Erfahrung mit Prozessen
subjektiven Selbstausdrucks, mit der Verwirklichung eigener (Be-
wegungs-)Rhythmen, mit anregenden Empfindungen, oft sogar ge-
koppelt mit Ressourcenregeneration in korperlicher wie emotionaler
Hinsicht.

Im Burnout dagegen ist nicht das Vergessen charakteristisch,
sondern eine bewusste Bezugnahme auf Zeit, auf vorgegebene Ter-
mine hin — meist von auflen gesetzt (Vorgesetzte, KlientInnen, Ma-
schinen) — oder auf zeitlich vergangene Erfahrungen, die in der
Gegenwart immer wieder reproduziert, oder auf Standards, die als
Richtgréfen in die Zukunft projiziert werden. Burnout-Betroffenen
scheint es schwer zu fallen, sich im Augenblick zu verorten. Vor-
dringlich wird der Bezugspunkt in die Vergangenheit oder die Zu-
kunft verlegt.

»Aber wenn ich [...] erzihle, jammer ich scheinbar immer und falle in die
Vergangenheit zuriick [...].«*

»Sie [...] beginnt regelmafig iiber die nachste Mahlzeit nachzudenken, be-
vor die aktuell anstehende tiberhaupt begonnen hat.« (Meckel iiber eine
Mitpatientin 2010, S. 81)

3 Kieksmibi, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/66/13663 [gepostet am
05.06.2014].
¢ Selberschuld, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/191/14033 [gepostet am
18.09.2014].
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»Ich merke immer erst, dass mir etwas nicht gut tut, wenn es zu spit ist.«®

Sogar noch in Krisen oder bei Krankheit fehlt es an Gegenwartspri-
senz, wird die Aufmerksamkeit umgelenkt, werden aktuelle Bediirf-
nisse zugunsten von Vorhaben oder Pflichterfiillung zuriickgesetzt
und sogar existentiell bedeutsame Anliegen des Organismus auf die
Zukunft verschoben.

»Infarktangst [...] bleibt nur einen ehrlichen Augenblick lang. Denn jetzt
muss ich funktionieren. Sorgen kann ich mich spiter noch [...].« (Onken
2013, S. 11)

Wihrend eines Geschiftsessens:

»[...] und dann begannen plotzlich schreckliche Bauchschmerzen. Ich konn-
te mich kaum auf den Beinen halten, nichts essen, war geschwitzt und zitt-
rig. Aber irgendwie kam ich noch durch den Abend.« (Meckel 2011, S. 36)

»[...] rief sie mich an, ob ich wenigstens einige Stunden kommen kénne
trotz Krankmeldung, da sie einen wichtigen Termin habe. [...] obwohl ich
wirklich Schmerzen hatte schleppte ich mich ins Hotel — der wichtige Ter-
min war ein Friseurtermin [...].«°

Termindruck, Angst vor Zeitverlust, zeitverdichtetes und beschleu-
nigtes Handeln sind der Orientierungspunkt und verdringen den
eigentlichen, den emotionalen Bezug zu dem, womit man sich gerade
befasst.

»Es prasselte alles nur auf uns ein und wir wussten nicht[,] was wir zuerst
machen sollten.«”

»Ich mochte nicht immer alles bis aufs Letzte in die Zeit [...] hineindriicken
miissen, bis alles so zusammengepresst ist, dass keine Textur mehr erkenn-
bar ist.« (Meckel 2011, S. 44)

Im Gegenpol zu Zeitdruck — in der Warteschleife — erscheint Zeit
wiederum verloren, unerfiillt und leer, voll nichtssagender Ereignisse,
verbracht im Bewusstsein der Sinnlosigkeit, wobei man sich weder
angesprochen noch beriihrt, noch als Person involviert fiihlt.

> La Canina, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/13965 [gepostet am
18.09.2012].

¢ Kenzie, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/138787p=382234&hilit=
Termin %20Druck#p382234 [gepostet am 05.08.2014].

7 Susuli, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/66/13829 [gepostet am
19.07.2014].

217

https://doi.c


https://doi.org/10.5771/9783495818114-211
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

Andrea Paletta

»Es ist seltsam, wie bedeutungslos die Welt auflen werden kann. Wie ich
den Bezug zu den Dingen verloren habe [...] es kommt mir so weit weg
vor.« (Meckel 2011, S. 66)

»Langeweile ist [...] wenn die Zeit [...] sich dehnt und dehnt, ohne dass
etwas fiir mich darin ldge [...] wenn ich nichts mit mir anzufangen weif3,
keine Idee habe, wie ich die Zeit fiillen kénnte.« (Meckel 2011, S. 14)

Gemeinsam ist dem Handeln unter Termindruck und in der Wart-
eposition, dass der Bezug zu den eigenen Lebensprozessen verloren
und daher im Handeln kein Sinn mehr generiert wird.

Als dritte Dimension der Erfahrung von Eigenzeit beschreibt
Fuchs (2009) die Fahigkeit des Menschen, Zeitpermanenz zu konstru-
ieren, d.h. einen fortlaufenden Bogen von der Gegenwart in die Ver-
gangenheit oder die Zukunft zu spannen. Zu dieser Fihigkeit zihlt
Morgenroth (2008, S. 42) sowohl die Einschitzung von Ereignisdauer
(dies betrifft die erlebte, wie auch die erwartete Dauer), als auch die
realistische Einschdtzung von Zeitstrukturen und -intervallen (s.a.
wann beginnt die Berufszeit, wann die Freizeit, wann ist Morgen,
Mittag, Abend etc.) sowie des Weiteren das Aufspannen eines Le-
bensbogens, der biographische Ereignisse zeitlich strukturiert und in-
tegriert (s.a. Erfahrung meiner selbst als Kind, als Jugendlicher, als
Erwachsener).

Wird ein Blick auf die Burnout-Symptomatik geworfen, wird
ersichtlich, dass auch diese Kompetenzen nur rudimentir entfaltet
sind. Darunter fillt sowohl die

*  FEinschitzung der Dauer von Zeit im Sinn einer Uber- oder Un-
terschitzung von Zeitintervallen

»Meine Gedanken kreisen, die Zeit geht verloren [...]. Eine halbe
Stunde? Eine Stunde? Eine Ewigkeit?« (Onken 2013, S. 156)

»Ich muss schon in drei Tagen in die Klinik — die Zeit ist zu kurz fiirs
Kofferpacken.« (Hauptschullehrerin in: Duncan/Paletta 2012, 0.S.)

e wie die realititsnahe Beurteilung von Zeitperioden und die
Strukturierung von Zeit

»[...] es ist normal, dass die Arbeitszeit schon um 4 Uhr beginnt [...].«
(Verwaltungsangestellter in: Duncan/Paletta 2012, 0.S.)
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»[...] 2-3 Stunden Schlaf pro Nacht, stindig unterwegs und Arbeit bis
tief in die Nacht [...].«®

¢ als auch die Konstruktion eigener Zeitpermanenz in Form eines
Lebensbogens.

»Der Blick auf den Lebensbogen ist uns héufig verstellt [...] und so
wundern wir uns eines Tages, dass Zeit und Raum nicht endlos dehn-
bar sind.« (Meckel 2011, S. 45)

Den Verlust der Einschitzung der Dauer, der Struktur und der Span-
ne von Zeit deuten Fraisse (1985, S. 187) bzw. Rauber (2005, S. 144)
als Verlust korperlich-seelischer Integration, bzw. als Dissoziation,
mit der das Selbst beunruhigende Bewusstseinsinhalte zu verdrangen
sucht. Zugleich jedoch geht mit dem Verlust eigener Zeitpermanenz
auch der Bezug zur eigenen Lebensspanne — zum individuellen Le-
bensbogen — und damit zu einem wesentlichen Faktor individueller
Kontinuitdt und somit von Lebensstabilitit verloren.

Restimierend kann daher festgehalten werden, dass bei Burnout-
Betroffenen zahlreiche Aspekte der Erfahrung von Eigenzeit, d.h. die
Aufrechterhaltung von Eigenrhythmen, das Sich-Verlieren an eigene
Zeitprozesse, sowie die Konstruktion eigener Zeitstrukturen bzw. von
Zeitpermanenz dereguliert sind.

2.2 Intersubjektive Zeit

Als zweite prinzipielle Dimension fiihrt Fuchs (2009) die intersubjek-
tive Zeiterfahrung an — hierunter wird die Abstimmung von Zeitpro-
zessen zwischen Mensch und Umgebungsphdnomenen verstanden,
wobei im Verlauf dieses Prozesses zwei Erfahrungen mdglich sind:
einerseits die der Synchronisation von Zeit, bei welcher der Mensch
in Resonanz mit der sozialen (z.B. KommunikationspartnerIn) oder
faktischen Umwelt (z.B. Tag/Nacht) tritt, sich zeitlich an die Umge-
bung adaptiert, mit ihr mitoszilliert, andererseits die der Desynchro-
nisation von Zeit, in der sich ein Bruch zwischen eigener Zeit und
jener der Umgebung vollzieht, wobei keine Resonanz auftritt, da sich
Rhythmen und Zeitprozesse als inkompatibel erweisen. In dieser
zeitlichen Abkoppelung von der Welt wird entweder das Gefiihl des

8 donkeydog90, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/13592 [gepostet am
18.06.2014].
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Zu-spit- oder Zu-langsam-Seins erlebt, der Zeit also hinterherzu-
hinken bzw. umgekehrt die Erfahrung des Zu-schnell-unterwegs-
Seins, der Ungeduld und des Gelangweilt-Seins (»trodeliger Trott
der anderen«), wobei eine wachsende Anspannung, ein inneres Ge-
trieben-Sein bzw. ein Gefiihl starker Unruhe auftritt.

Fiir Burnout-Betroffene charakteristisch scheint ein tiberdurch-
schnittliches Bemiithen um Synchronisation, um Resonanz mit ihrer
Umgebung (prompte Bewiltigung vorgegebener Arbeitspensen, stete
Verfiigbarkeit, Eingehen auf Fremdbediirfnisse, Engagement bis zur
personlichen Entsagung), wobei selbstgesteuerte Prozesse (z.B. eige-
ner Arbeitsthythmus, eigene Zeitstrukturen wie Pausen, Arbeits-
schluss) zugunsten fremdgesteuerter (unerledigte Arbeit, Termine,
Bediirftigkeit von Klientlnnen, Anspriiche des Chefs etc.) zuriick-
gestellt werden.

»[...] ich verfalle sehr schnell in diesen fremdgesteuerten Mitmachmo-
dus [...].« (Meckel 2011, S. 49)

»Ich war stichtig nach Anerkennung von auflen, ich war pedantisch, habe
meine Arbeit mit nach Hause genommen, habe mich sozial zuriickgezogen,
mich nur noch iiber die Arbeit definiert. Ich habe mich véllig verloren.«®

»[...] ich bin von klein auf irgendwie auf Funktion gedrillt, darauf, zu tun,
was andere wollen und brauchen [...] ich gebe immer alles [...].«°

Der daraus resultierende Findruck, im Handeln nicht man selbst zu
sein, nicht ganz da zu sein, wird in den folgenden Aussagen trans-
parent. Es scheint sich hierbei mit Heisterkamp (1990; zit. nach
Reinert 2005, S.51) um eine Blockierung origindrer Lebens- und
Selbstbewegungen, d.h. um eine Blockierung von Eigenimpulsen, zu
handeln, welche allgemein mit psychischen Stérungen und speziell
mit Burnout verbunden wird.

»Das ich ganz tief in mir drinnen etwas anderes mache, als ich EIGENT-
LICH will - das ist mir schon lange klar, seit Jahren [...]. Doch ich bemerke,
dass es genau DARUM geht. Ich tue NICHT, was MIR entspricht — obwohl
ich es so gern hitte.«!

9 Scorpiol3, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/109/13628 [gepostet am
28.05.2014].
10 Stormchecker, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/66/13764 [gepostet am
01.07.2014].
" Tanne, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/109/12622 [gepostet am
04.11.2013].
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»Bei mir waren es mein allzu offenes Ohr fiir andere Menschen und mein
Butlersyndrom, welches dafiir gesorgt hat, das [!] ich immer mehr das
Gliick der anderen im Sinn hatte, meines aber hinten angestellt habe. Das
[!] am Ende des Tages keine Zeit mehr fiir meine Bediirfnisse da war.«

Erkldrlich wird dieser Drang nach Einklang mit abweichender Zeit
evtl. mit einem Drang nach zusammen verbrachter, vereinigter Zeit,
nach gemeinsam verbrachten Rhythmen, einer Gemeinsambkeit, die
freilich illusionir bleibt (Riedhammer 2005, S. 156), da sie auf Kosten
des eigenen Rhythmus geht. Positive Erfahrungen gemeinsam geleb-
ter Rhythmen reichen bis ins vorgeburtliche Werden zuriick — zu den
ersten Empfindungen - tief im Korpergedichtnis verankert (Fuchs
2011) — zahlt die geteilte Rhythmik von Mutter und Kind (im Zuge
von Gang- und Schaukelrhythmen, Tag- und Nachtrhythmen, beim
Erfahren miitterlichen Herzschlags, der Darmperistaltik, u.a. im
Mutterleib). Auch in friihester Kindheit werden Mutter und Kind
zusammengeschweifit, indem Kinder getragen, gewiegt oder in be-
stimmten Rhythmen an die Brust gelegt werden. Schon in den ersten
Lebensmonaten vermogen Sauglinge auf Zeitstrukturen zu reagieren
bzw. erkennen aufeinanderfolgende Sequenzen von Zeit. (Resch
2005, S. 36) Fritheste Bindungserfahrungen sind daher aufs engste
an gemeinsame Zeitverlaufe (an Rhythmen) gebunden und vermit-
teln Geborgenheit und Sicherheit. Auch in archaischen Gesellschaf-
ten wird der Zusammenhalt durch gemeinsame Arbeitsrhythmen,
gemeinsame Tanzrhythmen, oder gemeinsames Singen gefestigt, so-
gar das Bundesheer niitzt beim Marschieren das Bindungspotenzial
gemeinsam erlebter rhythmischer Zeit.

Eine mangelhafte Verankerung im eigenen Korper bzw. im eige-
nen Rhythmus fiihrt dagegen zu Verunsicherung und Angst. (Rei-
nert 2005, S. 50) Eventuell resultiert das Bediirfnis von Burnout-Be-
troffenen nach Passung und Synchronisation aus einem Bedarf nach
Kompensation — statt der defizitiren Eigenverankerung mittels
Rhythmusresonanz ein Beziehungsgefiige und somit ein Plus an Sta-
bilitdt und Sicherheit aufzubauen — wenn dies auch, wie oben bereits
ausgefiihrt, nur als Illusion existiert.

Des Weiteren wohnt der Synchronisation mit der Umgebung ein
Moment der Selbstvergessenheit, der Hingabe an den Augenblick,
inne. Damit geht — wie bei jedem Flow — ein Hochgefiihl, eine Eupho-

12 Frontczek, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/66/13764 [gepostet am
02.07.2013].
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rie einher, gesteigert bis zum (Arbeits-)Rausch. »Habe so das Gefiihl,
dass ich [...] in einer Art Zustand des Superflows war [...].«"

Zwar ist mit dieser Hingabe an den Moment eine Aufgabe des
Eigenrhythmus verbunden — werden doch externe Reize und Vor-
gaben zum Motor der Aktivitit —dennoch wird zeitvergessenes Han-
deln erméglicht (im Sinne eines impulshaften, nicht rational motivier-
ten Engagements), das, mit einem positiven Lebensgefiihl verkniipft,
eine Weile den fehlenden (wegen Unsicherheit und Angsten nicht
gewagten), selbst initiierten Gegenwartsbezug kompensiert. Auch
hierdurch wiirde begreiflich, warum langfristig kein Veto gegen per-
manente Anspriiche gesetzt, die eigenen Zeitrhythmen nicht respek-
tiert und mahnende Zurufe wohlmeinender Verwandter ignoriert
werden.

Ubersehen wird freilich, dass die Zeitstruktur von auflen tiber-
nommen, eigene Grenzen iiberschritten und langfristig die eigene
Selbstorganisation iiberfordert wird. »Doch der Lebensentgrenzte er-
kennt nicht mehr die Lebensendgrenze [...].« (Meckel 2011, S. 45)

Aubert wiederum fithrt mit dem Phinomen der Dringlichkeit
(I'urgence) eine weitere Facette moderner Zeiterfahrung an, die fiir
Burnout-Betroffene von Relevanz ist. War friiher dieses Phinomen
fiir medizinische Notfille reserviert, erobert es nunmehr auch den
okonomischen Bereich. Kennzeichnend fiir Dringlichkeit sei eine
Verpflichtung zur sofortigen Reaktion, zur Hyperreaktivitit, die
dem Einzelnen keinen Spielraum zum personlichen Rhythmus, zur
eigenen Tempoerfahrung oder gar zu Pausen beldsst. (Aubert 2009,
S. 89) »[...] mein Chef fragt mich etwas, ich muss die Antwort au-
genblicklich liefern.« (Mitarbeiter in Aubert 2003; zit. nach Aubert
2009, S. 89)

Die Aufeinanderfolge von Dringlichkeiten zieht einen betiuben-
den Rausch, einen Strudel an Aktivitit nach sich, einen Kick, in dem
es sich standig am Anschlag, allerdings nicht im eigenen Rhythmus
lebt. Dennoch wird dieses Lebensgefiihl als Faszinosum, als unver-
zichtbar befunden, da es das ewige Einerlei durchbricht, oder auch
hilft, bohrenden Fragen nach dem Lebenssinn, der Endlichkeit von
Zeit bzw. nach dem Tod zu entkommen. (Aubert 2009, S. 90)

»Ich kénnte nie in einer Gruppe arbeiten, wo ich nicht stindig am Anschlag
leben wiirde [...] weil man den Tod nicht kommen sieht [...] man sich nie

3 Nachdenker, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/13154 [gepostet am
03.02.2014].
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Fragen stellen muss [...] ich sterbe, wenn ich mich langweile [...].« (Unter-
nehmensberaterin in Aubert 2003; zit. nach Aubert 2009, S. 90)

Wachsen die Anforderungen noch weiter an, kommen zunichst typi-
sche Strategien zum Einsatz: Die Bewiltigung von Herausforderun-
gen erfordert zunehmend mehr Zeit (Strategie der Zeitmaximie-
rung), die Arbeit wird immer schneller absolviert (Strategie der
Zeitminimierung) und mehrere Tatigkeiten werden zugleich aus-
gefiihrt (Strategie der Zeitverdichtung), sodass sukzessive die Zeit-
dynamik immer rasanter wird.

»[...] es ist immer zu wenig Zeit fiir die vielen Dinge [...]. Also habe ich
angefangen, alles gleichzeitig zu tun. Das nennt man dann Multitasking.«
(Meckel 2011, S. 15)

»Indem ich versucht habe, die negativen Folgen von quantitativer Uberlas-
tung durch quantitative Leistungssteigerung zu bewiltigen, war ich von
vornherein auf Misserfolg programmiert.« (Meckel 2011, S. 93)

Reichen auch diese Strategien nicht mehr aus, gewinnt Unerledigtes
vermehrt die Uberhand und Betroffene kippen von der Synchronisa-
tion in eine Desynchronisation.

Die Zeiterfahrung in der Desynchronisation ist charakterisiert
durch eine Dissonanz zwischen innerer Zeit mit jener der dufleren
Umgebung. Trotz minutidser Zeitplanung und -organisation, ist das
Timing nicht mehr stimmig; die Coping-Strategien greifen nicht, wo-
durch das Gefiihl eines Bruchs zwischen sich und der Umwelt ent-
steht.

Nicht an die Qualitit situativer Wahrnehmung bzw. den Selbst-
ausdruck gebunden, erhilt die Zeit eine neue Dimension: Zeit als ob-
jektives Pflicht- bzw. Planungsmoment, als Taktgeber, wird dem per-
sonlichen Rhythmus tibergestiilpt. Die Vorgaben kénnen in Form
von Termindruck erfolgen, oder in Form von KlientInnenbediirftig-
keit (Zeitkontrolle), oder in Form externer Entscheidung, was zuerst
und was danach geschieht (Zeitallokation), sie kénnen Anzahl und
Dauer von Pausen bestimmen (Zeitstrukturen) oder aber das Hand-
lungstempo, mit dem die Arbeit zu erledigen sei. (Morgenroth 2008,
S. 42) Nicht langer mehr wird im Fluss der Zeit, d. h. in der Eigenzeit,
gelebt, Zeit wird nunmehr als Raum empfunden, als Behilter, der
mehr oder weniger Inhalt zur Verfiigung stellt: zu wenig Zeit, ver-
gangene Zeit, eine verlorene, zu knappe, zu enge, eine entleerte, eine
langweilige oder unerfiillte Zeit — Zeit wird ihres Prozesscharakters
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enthoben und zur Struktur pervertiert — zu einer externen Grofle,
nach der die personlichen Lebensprozesse anzuordnen sind.

»Dann war auch noch mal Chef da vor ein paar Wochen und hat mir 3 Stun-
den vorgehalten[,] was ich alles muss: >Du musst das, das und das auch
noch. Das da must [!] du auch noch beachten usw.[...] 2 Aufgaben gleich-
zeitig und schon drohe ich durchzudrehen [...]. Das Telefonklingeln macht
mir schon Angst >Oh, nein was ist denn jetzt schon wieder!«™*

»5 Minuten: email versucht zu bearbeiten, gleichzeitig kommt Mitarbeiter
ins Biiro und braucht Hilfe, parallel dazu ruft Kollege an und fragt wann ich
endlich zum Meeting komme. Auf dem Weg zum Meeting dann noch ein
Anruf und zwei weitere Mitarbeiter[,] die eine Frage haben. Und meistens
keine Kleinigkeiten. Teilweise bin ich dann total leer.«'?

Der Permanentanspruch von aufSen zerstiickelt und zerreifdt jene
Zeit, welcher der personliche Lebensprozess zu folgen sucht, zerhackt
und vervielfacht sie, bis kein erkennbarer Prozess, sondern nur mehr
Intervalle, ja Bruchstiicke verbleiben, d.h. Handlungen, die sich be-
liebig — ohne Impuls und Zielvorgabe — in alle Himmelsrichtungen
zerstreuen. Kein Zeitprozess passt mehr zum anderen, keine Kon-
tinuitdt vermag sich mehr aufzubauen, wobei in diesem Hin und
Her das Zentrum der Initiative verlustig geht. In diesem Bruch der
Zeitstruktur insgesamt wird die urspriingliche Triebfeder des Han-
delns, die Schaffung von Beziehung, Verbundenheit und Sinn zer-
stort und die Handlung subjektiv jeden Sinns entleert.

»Die Arbeit, die mir bis dahin das Wichtigste im Leben war, war mir plotz-
lich verhafit. Jede Minute, die ich damit verbringen mufite, war zu viel.«'¢

»In dieser Verengung des Blicks kann ich andere Menschen nicht erreichen
[...] es gelingt nicht[,] ihnen Bedeutung zuzuweisen, nicht kognitiv und
erst recht nicht emotional [...].« (Meckel 2011, S. 73)

»Was mir allerdings wirklich zu denken gibt[,] ist wie gefiihlskalt ich ge-
worden bin.«"

4 Susuli, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/66/13829 [gepostet am 19.07.
2014].

15 Tretmiihle, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/70/13860?p=381507&
hilit=Termin %20Druck#p381507 [gepostet am 29.07.2014].

16 anxiety, in: http://www.psychotherapiepraxis.at/pt-frum/viewtopic.php ?f=13&t=
1269&sid=c8ac568{f4b8070ee5bcca8234115c5c&start=15 [gepostet am 14.01. 2010].
7 Kenzie 83, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/138782p=382234¢&hilit
=Termin %20Druck#p382234 [gepostet am 05.08.2014].
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Auch bewirkt die progrediente Beschleunigung bzw. die dadurch her-
vorgerufene Not an Zeit, dass gewissenhafte Prozesse der Entschei-
dungsfindung als ineffektiv ad acta gelegt werden. Gefragt ist nicht
das sorgfiltige Abwigen und Uberdenken, was fiir KlientInnen adi-
quat bzw. der Thematik der Arbeit angemessen sei, sondern Vorrang
gewinnt nun die rasche Entscheidung, d.h. die eilige Erledigung im
Dienst der Funktionalitdt und Produktivitit. Wegen des Drucks zur
schnellen Entscheidung greift man auf Bewihrtes zuriick — auf
Routinen, Schemata, und Normiertes. Neue, individuelle Bezugnah-
men, kreative Losungen, aus dem Moment geboren, sind zu riskant
(konnten evtl. in Sackgassen und somit in Zeitverlust enden), bereits
Erprobtes nimmt daher Uberhand. Die sichere Losung, das Alt-
bewihrte, wird in Endlosschleifen immer fort perpetuiert — d.h. in
Vergangenheit, Gegenwart und Zukunft immer wieder realisiert.
Der individuelle Sinn und Bezug zum Moment geht verloren, indivi-
duelle Lebensprozesse erstarren und machen aus dem Menschen
einen Erfillungsgehilfen einer auflerhalb seiner selbst ablaufenden
Maschinerie. (Theunissen 1993, S. 340)

»Ich durchlaufe Termine. Ich hake ab, ohne mich intensiver oder nachhaltig
mit einem Thema oder einer Aufgabe zu beschiftigen. Ich funktionie-
re [...].« (Meckel 2011, S. 49)

Nicht nur in Einzelfillen wird Zeitknappheit virulent — zahlreiche
Autoren wie z.B. Rosa (2005) oder Geifsler (2011) verweisen darauf,
wie in der Moderne Zeit zum wertvollen Gut gerinnt, zum neuen
kategorischen Imperativ, was Lebens- und Verinderungsprozesse zu-
nehmend akzeleriert. Das Schlagwort lautet Flexibilisierung, worun-
ter eine verstirkte Kompetenz zu immer rascher vorzunehmenden
Anpassungsprozessen zu verstehen ist. Auch so manchem Burnout-
Betroffenen ist das Uberschreiten eigener Grenzen im Zuge zuneh-
mend dichter erfolgender Coping-Prozesse durchaus bewusst: »Wir
versuchen dabei auch uns selbst zu entgrenzen, um flexibler reagie-
ren zu konnen [...].« (Meckel 2011, S. 45)

Eine flexible Anpassung fordern nicht nur die sich mit expo-
nentieller Geschwindigkeit verindernden Inhalte der Arbeitswelt,
sondern auch die sich rasant entwickelnden Methoden (z.B. Compu-
tertechnologie, Computerprogramme); dazu verlangt die Flexibilisie-
rung der Arbeitszeit eine erhohte Elastizitit biologischer Rhythmen
(z.B. Schichtarbeit); parallel hierzu wird die Arbeitsdauer ausgedehnt
(zwolf Arbeitsstunden pro Tag bei Bedarf) und das Arbeitstempo we-
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gen Personalmangels multipliziert; dagegen werden vormals lebens-
lang stabilisierende Zeitstrukturen (lebenslange Arbeitsvertrige) zu-
gunsten kurzfristiger Vereinbarungen oder Leihvertrige exekutiert.
Wird Zeiterfahrung als Verinderungsprozess gedeutet und Set-
zen von Verdnderungen bei Burnout-Betroffenen fokussiert, wird er-
sichtlich, dass dieses zwar iiberproportional reprisentiert (viele Bur-
nout-Erkrankte iibernehmen neue Aufgabenbereiche, arbeiten sich
ein, stellen sich schnell auf verschiedene Klientlnnen ein), jedoch
kaum von den Betroffenen selbst veranlasst ist. Verinderungsprozes-
se werden vielmehr fortgesetzt von der Umgebung initiiert, ohne
Riicksicht auf den von den Betroffenen selbst ausgehenden Impuls.
Einer immer starkeren Beschleunigung unterliegen nicht nur die
Arbeitsabliufe jeder einzelnen Person, sondern auch technische Ent-
wicklungen (Computer, Handy) bzw. jene der sozialen Lebenswelt.
Soziale Zeitminimierung wird sichtbar etwa bei der Bevorzugung
von Fast Food gegeniiber Mahlzeiten, von Twitter anstelle von Brie-
fen, der Reduktion von Face-to-Face-Kontakten zugunsten virtueller.
Im Zuge der Beschleunigung nimmt auch der Verianderungsdruck zu:
Uberdauerten Entwicklungen z.B. zuvor noch mehrere Leben (z.B.
Telefon), wandeln sich die Lebensbedingungen nun schon innerhalb
einer Generation (z.B. Handy, Computerprogramme) — eine stabile
Gegenwart ist kaum mehr existent, was Rosa (2005, S.176 u.d.)
zum Ausdruck Gegenwartsschrumpfung der Moderne veranlasst.
Im dem Maf3, in dem sich das Leben beschleunigt, steigt die Anzahl
notwendiger Entscheidungen, die in immer kiirzeren Zeiteinheiten
zu fillen sind. (Rosa 2005, S.408) Die Lebensbeschleunigung, die
eine Flut stindiger Neuerungen nach sich zieht, geht allerdings nicht
mehr vom Bediirfnis der Individuen aus, sondern vielmehr tut sich
ein kulturell diktierter Veranderungsdruck auf. Der Eigenimpuls des
Einzelnen, sein Eigenrhythmus wird zuriickgedringt, die Energie soll
in Zeiteffektivitdt und Synchronisation mit dem Fortschritt investiert
werden. »Wer in diesen Tagen Karriere machen will, muss [...] jeder-
zeit und iiberall fihig und bereit sein, am Bedarf orientiert, kurzfris-
tig zu reagieren.« (Geisler 2011, S.178) Hilfsmittel (wie z.B. der
Wecker, der Kalender oder der day planner als Selbstzwangstechnolo-
gie) unterstiitzen das Sparen und verhindern die Verschwendung
bzw. den Genuss von Zeit, der Lebensrhythmus wird in Zeit-Ab-
schnitte zerteilt, wihrend der unmittelbare psychophysische Antrieb,
der im Moment sich duflernde Drang, auf einen passenden Termin
zuriickgedriangt und vertrostet wird. (Paletta 2013, S. 210f.)
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Zusammenfassend ist festzuhalten, dass in verschiedensten Le-
bensbereichen der Druck steigt, in immer kiirzeren Zeitintervallen
immer rasanter gesetzten Verinderungsprozessen zu entsprechen,
wobei nur vereinzelt der Mensch mit seinen Bediirfnissen und Ver-
dnderungswiinschen, sondern vielmehr seine Funktion als Arbeits-
kraft, als Freizeit-Konsument u.a. im Mittelpunkt steht. Weder der
Impuls zu Verdnderungsprozessen noch deren Taktung geht hierbei
vom Einzelnen aus, was nicht nur zu einer Uberforderung der indivi-
duellen Ressourcen des Einzelnen fithrt, sondern auch eine Lebens-
welt konstituiert, in welcher der Mensch auf der einen Seite mit
Destabilitit, ohne verlassliche Strukturen, ohne Dauer, ohne Zeitper-
manenz auszukommen und andererseits jedoch — parallel dazu — eine
eigene innere Zeitstruktur und -permanenz (Identitdt) aufrechtzuer-
halten hat. Die drohende Korrosion eigener Zeitstrukturen und -per-
manenzen betrifft eine wachsende Anzahl an Menschen, besonders
jedoch die Burnout-Betroffenen, deren Kompetenz zur Wahrneh-
mung eigener Rhythmen und Zeitstrukturen in hohem Maf§ redu-
ziert und deren Bestreben nach Synchronisation, d.h. nach Reso-
nanzerlebnissen, mit der Auflenwelt zugleich verstirkt ausgebildet
ist.

2.3 Antriebs

Eine weitere Voraussetzung fiir das Erfahren von Eigenzeit und
-rhythmus, stellt — wie bereits erwdhnt — der vitale Antrieb dar, der
energetisch in Ausmaf3, Intensitit, und Qualitét je Person spezifisch
variiert. (Fuchs 2009, S.1ff) Die Antriebs-Dynamik meint die
»Spontaneitit, die affektive Gerichtetheit, die Spannkraft« (Fuchs
2009, S.1ff) als basalen Motor prozessorientierter Aktivitdt. Mit
Antrieb wird ein Moment erfasst, »das in alle motorischen, sensori-
schen und assoziativen Leitungen einfliefSt, diese erst ermdglichtc,
und »etwas ganz Elementares« beschreibt, »eine psychische Grund-

8 Die Begriffe Antrieb, Trieb und Impuls werden teilweise als Synonyma (Wyss
1976; Fuchs 2000), teilweise als unterschiedliche Begriffe verwendet (Tanztherapie) —
in dem Sinn, dass Impuls die instinktive/intuitive Komponente des Antriebs bezeich-
net, wihrend mit Antrieb die bewusst motivierte Komponente gemeint wird. Folgend
wird jedoch nach Wyss bzw. Fuchs vorgegangen, Antrieb, Trieb und Impuls demnach
als Synonyma behandelt; wenn die bewusste Komponente thematisiert wird, wird
dies gesondert als rationaler Antrieb vermerkt.
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funktion, die alle Bereiche des menschlichen Lebens und Erlebens
durchzieht« (Klages 1967, S.10f.). Als entscheidend fiir Intensitit
und Ausmafl des Antriebs gilt nicht nur ein individuelles Antriebs-
reservoir, sondern vor allem dessen Transformation »in Bewegung, in
Handeln, in Denken und Fiihlen« (Klages 1967, S. 12). Diese Uber-
setzungsleistung erfolgt bei gesunden Personen nicht linear, sondern
zeigt im Tages- oder Lebenslauf eine je individuelle rhythmische Pe-
riodizitit. (Klages 1967, S. 21)

Im Burnout dagegen wird kein regelmifliger Rhythmus, son-
dern vielmehr eine Polarisation transparent — der anfangs der Erkran-
kung noch hochst intensive Antrieb, verbunden mit Euphorie und
rastlosem Rausch, kippt langsam in eine stockende Dynamik bis hin
zum vélligen Stillstand.

Das Unvermdgen, energetisch auszubalancieren, die Neigung,
sich exzessiv zu verausgaben, das Gefiihl, getrieben zu sein, die man-
gelnde Variabilitit und Spontaneitit und schlieSlich der energetische
Absturz sind typisch fiir die Dynamik von Burnout. Zuletzt ist mit
dem Verlust energetischer Spannkraft auch ein Verlust der Selbst-
organisation verbunden, der nicht nur die psychosoziale, sondern
auch die somatische Ebene betrifft, wobei als Folge circadiane Rhyth-
men entgleisen.

»Schwiche, Miidigkeit, innere Unruhe, Angste, Selbstzweifel, sowie das
Gefiihl, die Batterie meines Lebens sei am Ende [...].«"

»Da bekam ich die ersten >Schwicheanfille< so nenne ich es mal, mir wurde
schwindelig auf der Arbeit, vor allem in der Friihschicht, die Beine zitterten
und ich fithlte mich schwach, dazu Schmerzen in den Handen und Unter-
armen. Vor vier Wochen bin ich dann beinahe umgekippt.«*

»[...] wochenlange Schlafstorungen, nicht abschalten kénnen, nicht runter-
fahren konnen, hiufiges Weinen (auch bei der Arbeit versteckt), Verzweif-
lungsgefiihle, dann iiber Tage extremer Druck aufm Brustbein, [...] eine
Reizblase[,] die schlimmer nicht mehr sein konnte [...].«?!

Das Ausmafd des vitalen Antriebs wird — vereinfacht betrachtet —
durch drei Dimensionen konstituiert — durch die innere Verfassung,

19 Faberge, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/109/12495 [gepostet am
13.10.2013].

2 Animagus, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/13984 7p=385133&hilit
=Schichtbeginn#pf3385133 [gepostet am 04.09.2014].

2 Lind, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/13868 [gepostet am 31.07.
2014].
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die personlichen Priferenzen sowie durch den dufleren Kontext-—,
welche wechselseitig aufeinander bezogen und miteinander vernetzt
sind. Im Rahmen dieser Dimensionen wiederum sind je verschiedene
Faktoren am Zustandekommen des Antriebs beteiligt:

Befind- Instinkte,

lichkeit/ Sinn,
Stimmung Orientierung,
korperliche Motiv,
Parameter Vorerfahrung

Umwelteinfluss-
Fremdvorgaben,
Atmosphire

Abb. 2: Antriebsfaktoren

Die Qualitit der inneren Verfassung wird sowohl von psychischen als
auch von korperlichen Faktoren beeinflusst: So ist z.B. bei korper-
licher Miidigkeit der Antrieb vermindert, oder beim Frisch-verliebt-
Sein erhoht, Trainierte vermogen Stress linger Stand zu halten, Ge-
langweilte werden schneller kapitulieren.

Im Burnout bekannt sind Berichte iiber eine urspriinglich vitali-
tatsstrotzende Verfassung — die plétzlich, quasi unvorhersehbar, ver-
fallt oder mit der Zeit zusehends verfliegt, wobei sowohl emotionale
(innere Leere, Schuldgefithle, Angst, Mangel an Lebenssinn, Ver-
zweiflung) als auch somatische Faktoren beteiligt sind (Schlafstérun-
gen, Dysregulationen des Verdauungstraktes, Muskelverspannun-
gen, Herz-Kreislaufstorungen, Atembeschwerden, typisch fiir
Burnout-Erkrankte ist z.B. ein flaches Atemmuster). Fiir Burnout
signifikant ist kein situationselastischer Einsatz des Antriebs, sondern
eine anfangs verstirkte Intensitit, die dann zusehends (oft auch
plotzlich) implodiert.

»Mein Leben bis zum besagten Tag verlief erhobenen Hauptes. Funktionie-

rend. Gut im Timing. Fiir alle und jeden. Ich schwamm ganz oben. Ich war
angesagt, war allgemeinwissend fiir alle und jeden. Ich bot eine breite
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Schulter, konnte gute Tipps fiirs Leben geben, fiir alle und jeden [...]. Dann
kam der Tag X. Ich brach zusammen. Mit mir meine alte Welt, wie ein
Kartenhaus. Alles in Scherben. Mit Pauken und Trompeten.«??

»Ich war in fast allen Dingen, die ich tat, immer vorne mit dabei. Immer
einer der Besten, Engagiertesten. War immer extrem motiviert [...]. Aber
dieses [!] Eigenschaften verfliegen immer mehr in einer lustlosen, depres-
siven, teilweise sehr aggressiven, zuriickgezogenen Art. Ich verspiire nur
noch den Wunsch[,] Schluss zu machen.«*

»[...] ich bin Zuverlassig [!], gewissenhaft und fleifSig, ich gebe immer alles
[,] was ich hab, damit der Laden lduft. Ich renne von der ersten bis zur
letzten Minute [...]. Seit einigen Monaten féllt es mir immer schwerer[,]
das Pensum zu schaffen [...] es fillt mir schwer zu antworten oder zu li-
cheln. Ich kann das nicht mehr [...]«.?*

Solange die Bedingungen giinstig sind, imponiert die Antriebsdyna-
mik als spontan und intensiv, Burnout-Betroffene brennen fiir etwas
mit Haut und Haar, sind wie berauscht, gehen in Resonanz mit der
Umgebung. Da der Antrieb sich jedoch nicht an eigenen Bediirfnis-
sen, sondern an externen Bedingungen orientiert, wird die eigene
Zeit dereguliert, was langfristig zum Verschleifl von Ressourcen

fiihrt.

»Ich méchte nur noch weg, ausruhen, schlafen. Ich bin hundemiide, mir tut
alles weh [...] ich fiihle mich so ausgelutscht, dass ich das Gefiihl habe[,] gar
nichts mehr verindern zu kénnen [...].«%

»Ich sah die Welt plstzlich von unten. Zitternd, weinend, erschopft. Was
geschah mit mir??

»Komplette Lustlosigkeit und Leere sind Symptome. Jede kleinste Tatigkeit
wird schwierig. Nach dem Kochen bist du komplett erschopft [...].«?

2 Trinchen, in: https://www.burn-out-forum.de/bof-blog?start=5 [gepostet am
19.03.2014].
» Schmitz, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/241/12753 [gepostet am
25.11.2013].
2 Animagus, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/13984 [gepostet am

04.09.2014].
% Giinter, in: http://www.burn-out-forum.de/forum/66/3027  [gepostet am
24.06.2010].
% Trinchen, in: https://www.burn-out-forum.de/bof-blog?start= [gepostet am
05.03.2014].

7 AntistressJosi, in: http://www.stressforum.net/wie-erkenne-ich-burnout-t1298.
html [gepostet am 01.09.2013].
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Einen weiteren Einflussfaktor des Antriebs stellt die personliche Pri-
ferenz eines Menschen dar, die sich durch verschiedene Faktoren kon-
stituiert. So ergeben erst Art und Intensitit von Instinkten (z.B.
Sexualitit, Aggression), von Sinngebungen, Orientierungen und
Werten, sowie von biographischen Einflussfaktoren und Motiven,
bzw. von positiven oder negativen Vorerfahrungen eine spezifische,
ganz personliche Antriebsqualitit. Erst in der Verzahnung genannter
Faktoren entsteht personlicher Sinn, wird Bezug aufgenommen und
werden jene Valenzen freigesetzt, die Motor intrinsisch gesteuerter
Handlungen sind.

Fiir Burnout-Erkrankte typisch ist ein fortschreitender Zusam-
menbruch von Sinn und Motivation, bekannt unter dem Begriff De-
personalisation, was den zunehmenden Riickzug von der Welt, quasi
den Abbruch jedweder Anteilnahme bezeichnet, der zunichst nur
Hobbies und Familie, dann auch den KollegInnenkreis, schliefSlich
die Arbeit und zuletzt gar die Beziehung zu sich selber betrifft. (Freu-
denberger/North 2011)

»Nein, ich wollte nicht mehr arbeiten. Ich wollte mich diesem Stress nicht
mehr aussetzen.«?

»Ich bin [...] eine herzlose, seelenlose Schauspielerin und ein Gnom des
inneren Riickzugs [...].« (Meckel 2011, S. 73)

»Es ist totenstill. Die Luft scheint heute anders zu sein. Sie ist kalt, klamm
und fremd. Sie zu atmen fillt schwer, erzeugt Widerstand [...].«%

Kérperliche und psychische Faktoren der Verfassung sind hierbei auf
das Engste miteinander verzahnt: Je miider bzw. kraftloser die Be-
troffenen, desto weniger wird in eine Beziehung investiert, desto stir-
ker das Bediirfnis zum Riickzug und desto weniger Sinn wird konsti-
tuiert.

Auch vice versa trifft dieser Zusammenhang zu: Je sinnloser z. B.
eine Arbeit, je weniger Bezug dazu existiert, desto miider erleben sich
die Betroffenen und desto stirker wird der Antrieb reduziert. Der
»Verlust des Angesprochen-Seins durch die Umgebung« bewirkt,
dass auch »die leibliche Gerichtetheit versiegt« (Fuchs 2000, S. 216),

% Doris, in: http://burnout-forum-duenengras.phpbb8.de/umfragen-zur-burn-out-
thematik-f101/arbeiten-nach-moglich-unmoglich-wollen-durfen-t1042.html [gepos-
tet am 12.09.2012].

2 Samson, in: https://www.burn-out-forum.de/bof-blog?start="[gepostet am
05.05.2015].
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womit ein Mangel an Spontaneitit, an Initiative und Energie sowie
eine verminderte spontane Motorik verbunden ist. Der Kérper ver-
langt nach Ruhe — ein Kiirzertreten wire angebracht — unter Aufbie-
tung von Wille und Disziplin jedoch wird zum Durchhalten an-
gespornt bzw. die Aktivitit immer wieder in Gang gesetzt, wobei
wechselweise rationale Argumentation und Aufputschmittel zu se-
kundieren haben. Hierbei handelt es sich um einen bewusst gesetzten
Akt, der nicht aus spontanen, korperlich-seelischen Impulsen her-
riihrt und die Handlung daher nicht in eine leib-seelische Ganzheit
integriert. Den durch die Peitsche rationalen Antriebs getriebenen
Lebensprozess begleitet »ein mechanischer Ablauf von einzelnen
Zeitmomenten, die sich zu keiner erfiillten Gegenwart mehr gestal-
ten, eine Zeit leerer, monotoner Repetition« (Bollnow 1941; zit. nach
Fuchs 2000, S. 216). Langfristig gesehen fiihrt ein rational motivier-
ter Antrieb daher zum Ressourcen-Raubbau, da er gegen den leiblich-
seelischen Beschluss agiert.

»Du [gemeint ist der Korper] hast in mir ohne Unterlass geblinkt und ge-
brummt und geklingelt. Du wolltest Aufmerksambkeit [...]. Ich habe immer
[...] versucht[,] die richtigen Tasten zu driicken, dabei auf die Zeit geachtet
und darauf, dass ich niemanden enttdusche [...]. Ich habe deine Benutz-
eroberfliche verstanden, aber nicht dein Betriebssystem. Ich habe nie ge-
fragt, was dich wirklich im Innersten antreibt.« (Meckel 2011, S. 217; Ein-
fiigung: A. P

In dieser Ressourcenschlacht wird auch Lebenszeit in Geiselhaft ge-
nommen, z. B. Freizeit, Pausen und Familienzeit zur Erholung fiir die
Arbeit missbraucht, wobei arbeitsfremde Wiinsche aus dem Gesichts-
feld geraten.

»Du benutzt die Freizeit ja nur mehr dazu, dich irgendwie so ein bisschen zu
erholen, damit du den néchsten Tag, die nachste Woche durchdriickst. Du
hast vielleicht gar nicht die Energie],] einen Flug zu buchen, eine Reise zu
planen, hast keinen Nerv Freunde zu treffen. Lieber zu Hause einmotten
und wieder Krifte sammeln fiir den nichsten Tag.«*

Uninspiriert und unbeseelt erschopfen sich die letzten Kraftreserven
und damit die Aktivitat.

»[...] bei Schichtbeginn denke ich nur noch, lass es vorbei gehen. Ich arbeite
nur noch mechanisch, machs halt, wo ich frither mit Energie und Eifer dabei

% Sofa Held, in: http://www.psychotherapiepraxis.at/pt-forum/viewtopic.php?t=
21958 [gepostet am 27.10.2011].
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war, kann ich mich nicht mehr motivieren, ich habe ein Gefiihl als wiirde
mich der Laden ersticken [...] ich kann so nicht weiter machen [...] es frisst
mich auf [...].«!

»[...] jeder gang [!] zur Arbeit wird zur qual [!]. seit langem mach ich nur
noch dienst [!] nach Vorschrift [...] schon lange habe ich mich aus vielen
Arbeitsbereichen zuriickgezogen [...] manchmal fiihle ich mich, als ob ich
an meinem Arbeitsplatz resigniert habe. ja [!] sogar jetzt als Verlie-
rer [...].«*

Eine dritte Dimension stellt, neben Verfassung und Priferenzen, das
Umfeld dar, die Atmosphire, in welcher der Mensch agiert. Arbeit
oder Beziehungsgestaltung finden nicht in einer neutralen Umwelt
statt, sondern unterliegen den besonderen Bedingungen eines Mi-
lieus: Je mehr Anerkennung und Verstirkung, je mehr Resonanz die-
ses gewihrt, desto vitaler entfaltet sich der Antrieb, je bedriickender
oder fremder die Umwelt, desto mehr wird er reduziert.

Charakteristisch fiir Burnout-Betroffene sind Klagen tiber dufle-
ren Druck, iiber eine nicht resonanzfihige oder feindliche Umwelt,
iiber Spielarten der Missachtung oder Instrumentalisierung, oder
iiber eine unverhiillte Animositit:

»In der Arbeit fiihle ich mich [als] [...] ein Mittel zum Zweck — ein Instru-
ment[,] um die Marge stets weiter zu halten, der Mitarbeiter zihlt
nicht [...].«®

»[...] seit Jahren bin ich mit meiner beruflichen situation [!] mehr als un-
zufrieden],] das stindige mobbing, der immense Leistungsdruck und keine
Anerkennung[,] immer wieder muss man einstecken [...].«%

»Der Druck von allen Seiten, die stindig wechselnden Schichten, arbeiten
an Wochenenden und Feiertagen, das Leben auf Abruf, die Schicksale, die
Todesfille, die stindigen Kampfe mit Kollegen, Vorgesetzten, Kassen, Arz-
ten, Angehdrigen und Patienten selbst, dem ausufernden Organisieren und
Improvisieren. Ich kann das Alles nicht mehr [...].«*

' Animagus, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/139847p=385133 [ge-
postet am 04.09.2014].

2 gerri, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/139467p=384139&hilit=
Mobbing#p384139 [gepostet am 25.08.2014].

% Phx, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/13804 [gepostet am 11.07.
2014].

3 gerri, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/49/13946 ?p=384139¢&hilit=Mob
bing#p384139 [gepostet am 25.08.2014].

3% RKMTK, in: https://www.burn-out-forum.de/forum/48/13959 [gepostet am
27.08.2014].
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»Es gibt nicht mehr genug Platz fiir all die fremdbeschriebenen Festplatten
in mir, sie nehmen [...] mir innerlich die Luft zum Atmen.« (Meckel 2011,
S.162)

Je weniger von personlicher Anteilnahme getragen, je belangloser das
Handeln fiir das eigene Sein, desto mehr Energie ist vonnéten, um
mit der Aktivitit fortzufahren. Aufgrund der wachsenden Anstren-
gung vermeinen Betroffene, weiterhin grofse Arbeitspensen zu schaf-
fen, ihr Tempo jedoch verringert sich in Realitit immer mehr (die
Fahigkeit zur Differenzierung zwischen Arbeitsintensitit und -tempo
geht verloren), was noch groflere Anstrengungen, d.h. Antriebs-
intensititen, nach sich zieht. Je héher die Antriebsintensitit, desto
reduzierter die Rhythmusfihigkeit, da Antriebsintensitit und An-
triebselastizitit proportional entgegengesetzt sind. Als Folge chro-
nischer Anstrengung geht nicht nur die Fihigkeit zum flexiblen Han-
deln, sondern zugleich auch die Fahigkeit zum Erhalt rhythmischer
Prozesse, d. h. zum Wechsel von Anstrengung und Regeneration, ver-
loren. (Schmitz 1993, S. 54)

Erst wenn in dieser Abwirtsspirale die Ressourcen versiegen,
realisiert der/die Betroffene den Leistungsverfall, ein urspriinglich
erfahrener Stolz auf sich verwandelt sich jetzt in Schuld, den Anfor-
derungen nicht zu geniigen und miindet zuletzt in Selbstverurteilung
und Scham tiber die eigene Person. Mit der Erkenntnis, nicht gut
genug zu sein, wird die letzte Stufe der Distanzierung eingeleitet —
der Riickzug nicht nur von der Umgebung (Freunde, Familie, Kolle-
glnnen, KlientInnen), sondern auch von sich selbst.

Die Verurteilung seiner selbst, die Scham {iiber eigene Mingel
sowie der Druck, sein Unvermdgen vor der Umwelt zu verbergen,
stellt einen kriftezehrenden Cocktail dar, der schlussendlich zum Kol-
laps des Organismus fiihrt. Essentielle Korpersignale werden iiber-
gangen oder von vornherein nicht registriert, der eigene Widerhall,
der innere Nachklang, geht verloren, die noch vorhandene Antriebs-
energie wird in Scheingefechte investiert (z.B. so tun, als ob man
noch der/die Alte wiire), was langfristig zum Zusammenbruch basa-
ler Funktionssysteme, erkennbar an Organversagen, Bewusstseins-
verlust oder Gefiihlen vélliger Leere und Apathie, fiihrt.

»Ich bin weit weg von dem, was mir heute bevorsteht. Mein Korper fiihlt
sich wie taub an. Ich komme mir vor, als hitte ich keinen Kontakt mehr zu
dem, was wirklich ist. Als schwebe ich im luftleeren Raum. Als kriege ich
die Welt und die Welt mich nicht mehr zu fassen.« (Onken 2013, S. 101)
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»Und dann kam der Punkt, an dem ich nicht mehr wusste, was du [der
Korper] mir bedeutest und ob ich dir etwas bedeute. [...] Dann bin ich zu-
sammengebrochen. [...] Nieren, Leber und Milz funktionierten nicht mehr
so, wie sie sollten. [...] du [der Korper] bist mein Leben. Ich war bei Dir. [...]
Aber ich war nicht in Dir.« (Meckel 2011, S. 36, S. 217; Einfiigung: A. P.)

»Klassisch ist Selbstmord, nach einer langwierigen Depression. [...] Zuerst
ist der Kampfgeist da, dann passiert ein Einbruch, z.B. Kiindigung, und
dann fiihrt die Ausweglosigkeit schnell zu Selbstmord. [I|ch hatte starke
suizidale Tendenzen, passive Suizidalitit.«*

In dieser letzten Station, nachdem Korpersignale ignoriert und der
Korper manipuliert wurden, in der psychosoziale sowie organis-
mische Rhythmen, d.h. die lebendigen Zeitstrukturen, untergehen,
findet ein existentieller Zusammenbruch des Lebensantriebs insge-
samt statt.

3. Fazit

Aus der Sicht der Eigenzeit, der intersubjektiven Zeit und des An-
triebs wurde versucht darzulegen, dass Burnout-Betroffene in we-
sentlichen Dimensionen der subjektiven Zeiterfahrung desorgani-
siert sind. So spricht vieles fiir eine Neigung, den Eigenrhythmus
langfristig zu ignorieren, sich nicht an Gegenwartserfahrungen, son-
dern vielmehr an der Vergangenheit bzw. Zukunft zu orientieren,
sich verstirkt an zeitliche Umgebungsfaktoren anzupassen, spontane
innere Antriebe zugunsten rational motivierter zurtick zu stellen, so-
wie zwischenzeitlich zwar intensivierte, jedoch bereits charakteris-
tisch deregulierte Antriebspattern zu entwickeln, die langfristig gese-
hen zu einer volligen Erschépfung nahezu aller Impulse fiihren.
Weiters wird das Setzen von Verdnderungsimpulsen der Initiative
der Umgebung tiberlassen und in Folge der eigene Lebensprozess
mehr reaktiv denn aktiv gestaltet. Auf diesen Uberlegungen aufbau-
end konnte es lohnend sein, systematische empirische Untersuchun-
gen durchzufiihren (siehe den folgenden Artikel von Duncan und
Pfeffer in diesem Band), sowie davon abgeleitete, neue Modelle des
Umgangs mit Eigenzeit, mit Verinderungsprozessen, mit Antrieb
und Rhythmus zu entwerfen, die nicht nur Modelle des Umgangs

% Sofaheld, in: http://www.psychotherapiepraxis.at/pt-forum/viewtopic.php?t=219
58 [gepostet am 27.10.2011].
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mit eigenen Lebensprozessen, sondern auch Modelle gelingender Be-
ziehungsgestaltung sind. So gesehen kann die Erkrankung einen An-
stof$ zur Suche nach ureigenen Zeitstrukturen bzw. selbstinitiierten
Veridnderungsprozessen bedeuten, wie es die Aussage einer ehe-
maligen Patientin klar formuliert.

»Ein Mensch braucht solche Erfahrungen, um zu verstehen, dass er die
Welt selbst erfinden darf und nicht allein die Welt ihn erfindet. Dass er
etwas wagen darf, [...] um [...] Verinderung hervorzurufen [...].« (Meckel
2011, S. 165)
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Zeiterfahrung von Burnout-Patientlnnen.
Eine qualitative Erhebung zum subjektiven Zeiterleben

David Duncan

Das Ziel dieses Artikels ist es, einen Beitrag zum Thema »Zeiterfah-
rung bei Burnout-PatientInnen« beizusteuern. Neben einer kurzen
Einfithrung in die Burnout-Thematik und -Problematik wird diese
Arbeit die Bedeutung von subjektivem Zeiterleben, speziell bei Burn-
out-Betroffenen, beschreiben und einen Einblick in eine empirische
Erhebung liefern, die sich mit diesem Problem auseinandersetzt.
Hierzu wird der verwendete Interviewleitfaden vorgestellt. Den Ab-
schluss bildet eine Zusammenfassung erster Ergebnisse anhand aus-
gewihlter Fragestellungen und eine Verdeutlichung des klassischen
Zeiterlebens eines/einer Burnout-PatientIn.

Definition von Burnout

Der Begriff Burnout kommt aus dem Englischen und bedeutet so viel
wie zu erschopft zu sein, um irgendwas zu tun. Im Jahre 1974 fiihrte
der amerikanische Psychoanalytiker Freudenberger den Begriff des
Burnouts in die Psychologie ein. (Litzke/Schuh 2005, S. 157)

Seit dem ersten Auftauchen des Begriffs hat sich einiges getan.
Burnout gilt als eine der am weitesten verbreiteten Volkskrankheiten,
denn es gibt kaum einen Erwachsenen, der sich nicht hin und wieder
ausgebrannt fiihlt, geschweige denn jemanden, der nicht schon von
Burnout gehort hat.

Burnout im ICD-10

Burnout wird in der »Internationalen Klassifikation der Erkrankun-
gen« (ICD-10) als Ausgebranntsein und Zustand der totalen Er-
schépfung mit dem Diagnoseschliissel Z73.0 erfasst. Der Begriff ge-
hort zum (iibergeordneten) Abschnitt Z73 und beschreibt Probleme
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mit Bezug auf Schwierigkeiten bei der Lebensbewdltigung. Nach die-
ser Einstufung ist das Burnout eine Rahmen- oder Zusatzdiagnose
und keine Behandlungsdiagnose — wie etwa die Depression, die zum
Beispiel die Einweisung in ein Krankenhaus erméglichen konnte. Ein
reines Burnout-Syndrom ist ein Ausschlusskriterium fiir eine Neu-
rasthenie (Erschopfungssyndrom, F48.0), die in der Diagnose aber als
Burnout-basiert beschrieben wird und die Leistungspflicht eines
Krankenversicherers begriinden kann.

Freudenberger, der als Erster das Burnout-Syndrom beschrieb,
definierte dies als:

»[...] Energieverschleifs, eine Erschépfung aufgrund von Uberforderungen,
die von innen oder von auf3en — durch Familie, Arbeit, Freunde, Liebhaber,
Wertesysteme oder die Gesellschaft — kommen kann und einer Person Ener-
gie, Bewiltigungsmechanismen und innere Kraft raubt. Burnout ist ein Ge-
fithlszustand, der begleitet ist von iiberméfligem Stress, und der schlieSlich
personliche Motivationen, Einstellungen und Verhalten beeintrichtigt.«
(Freudenberger 1994, S. 27)

Aronson, Pines und Kafry beschreiben Burnout wie folgt:

»Das Ausbrennen ist das Resultat andauernder oder wiederholter emotio-
naler Belastung im Zusammenhang mit langfristigem, intensivem Einsatz
fiir andere Menschen.« (Pines u.a. 2007, S. 25)

Zusitzlich zu diesen Definitionen schligt Paine (1982; zit. nach Bu-
risch 1989, S. 11) vor, fiinf Bedeutungen zu unterscheiden:

e Das Burnout-Stresssyndrom als emotional-konatives Symp-
tomcluster,

*  Burnout als mentale Stérung,

e Burnout als Prozess mit regelhaften Phasen,

e Burnout-Faktoren (d. h. alles, was zu Burnout beitrigt),

e Burnout als Folgewirkung auf der Organisationsebene.

Burisch beschreibt das klassische Bild des Burnouts wie folgt:

»Ein Burnout-Syndrom bzw. ausgebrannt sein ist ein Zustand ausgespro-
chener emotionaler Erschopfung mit reduzierter Leistungsfihigkeit. Es
kann als Endzustand einer Entwicklungslinie bezeichnet werden, die mit
idealistischer Begeisterung beginnt und iiber frustrierende Erlebnisse zu
Desillusionierung und Apathie, psychosomatischen Erkrankungen und De-
pression oder Aggressivitit und einer erhohten Suchtgefdhrdung fiihrt.«
(Burisch 2010, S. 26)

240

https://doi.c


https://doi.org/10.5771/9783495818114-211
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

Zeiterfahrung von Burnout-Patientlnnen

Zusammenfassend ist zu sagen, dass Burnout bei diversen Unter-
suchungen, auf die spéter noch kurz eingegangen werden wird, unter
dem Begriff psychiatrische Erkrankung zu finden ist. Dieses Krank-
heitsbild weist eine vielschichtige Symptomatik auf, die alle Lebens-
bereiche betrifft. Neben einem Verlust bzw. Problemen mit biologi-
schen Rhythmen wie Schlafstérungen, Herz-Kreislauf-Problemen
und Verdauungsstorungen sind auch soziale Rhythmen betroffen.
Burnout-PatientInnen zeigen mangelnde Eigeninitiative in fast allen
Aspekten ihres Lebens. Neben der Unfihigkeit, alltigliche Aktivi-
titen zu organisieren, fehlt es ebenso an Bewiltigungsstrategien fiir
neue Herausforderungen und auch an nétiger Flexibilitit in Bezug
auf das Eingehen auf unbekannte Situationen. (Burisch 2010,
s.271f)

Burnout-Syndrom und Zeiterfahrung

Eine Vielzahl von Studien zur Burnout-Problematik haben sich mit
der vielschichtigen Symptomatik befasst, jedoch wurde bis zum heu-
tigen Zeitpunkt dabei ein wesentlicher Punkt nicht berticksichtigt be-
ziehungsweise nur marginal erwidhnt — namlich der Aspekt des Zei-
terlebens der Burnout-Betroffenen. Zwar werden Coping-Strategien
bzgl. Zeitmanagements in der Burnout-Therapie vermittelt (Burisch
2010, S. 62), die Wichtigkeit der Zeitthematik wird jedoch nicht the-
matisiert. Dabei scheint speziell bei Burnout-PatientInnen, denen
Probleme mit Bezug auf Schwierigkeiten bei der Lebensbewiiltigung
zugeschrieben werden, die Frage des Zeiterlebens eine zentrale Rolle
zu spielen.

Bevor jedoch auf die Frage des subjektiven Zeiterlebens bei
Burnout-PatientInnen eingegangen werden kann, muss zuerst eine
Beschreibung von Zeit an sich erfolgen. Dabei kann diese weitliufige
Thematik jedoch nur in aller Kiirze umschrieben werden. Um einen
ersten Eindruck von Zeit zu vermitteln, werden nun als Grundlage
verschiedene Zeitdimensionen beschrieben.
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»Zeit ist nicht nur das, was die Uhren anzeigen, sondern die menschliche
Existenz selbst ist zeitlich verfasst, sie ist ausgespannt zwischen Geburt und
Tod, Sein und Nicht-Sein.« (Kather 1999, S. 20)

Dieser Definition zufolge konnen also Zeit und Leben nicht von-
einander getrennt werden — Schéneck (2009, S.20) spricht sogar
von einer Gleichsetzung. Auch wenn es den Rahmen dieses Artikels
sprengen wiirde, den Begriff Zeit zu definieren oder auch nur wirk-
sam einzugrenzen, soll zumindest eine klare Definition der verwen-
deten Zeitdimensionen erfolgen. Als eine der wichtigsten Zeitdimen-
sionen fiir die Erhebung der Problemstellung »Zeiterfahrung bei
Burnout-PatientInnen« ist die psychologische Zeit (Schlote 1996,
S.19; Schoneck 2009, S.21; Morgenroth 2008, S.52) zu erachten.
Diese ist fiir die »Organisation des eigenen Ichs im tdglichen Han-
deln« (Bergson 1991, S. 278) unabdinglich und wird als das »indivi-
duelle und gefiihlbestimmte Wahrnehmen von Zeit« (Schauble 1985,
S. 45) beschrieben. Diese Wahrnehmung ist dabei untrennbar mit
dem Inhalt des Zeiterlebens verkniipft. So variiert eine anhand einer
Uhr gemessene Stunde »zwischen den Polen der Ruhe und der Dy-
namik, des Ausgefiilltseins und des Gefiihls der Leere« (Schiuble
1985, S. 15; zit. nach Schioneck 2009, S. 22) bei jedem einzelnen In-
dividuum.

Als zweite Zeitdimension, die ebenfalls von grofler Bedeutung
fiir die vorliegende Thematik ist, beschreiben Schéneck (2009, S. 22)
und Morgenroth (2008, S. 33) die biologische Zeit — zu welcher Zeit-
muster des Kérpers wie Wachen und Schlafen, aber auch Herzrhyth-
mus und Atemkreislauf zihlen, die von fundamentaler Wichtigkeit
fiir das Leben per se sind und eng verkniipft mit dem biologischen
Lebensalter eines Menschen auftreten.

Die dritte wichtige Zeitdimension ist die physikalische Zeit, da
sie als »abstrakt-objektive Grofle dient« und somit unerlésslich fiir
die »quantitative Zeitbestimmung und Zeitmessung sowie als Basis
der Standardisierung der Zeit« ist. Diese physikalische Zeit liefert
auch »die Grundlage fiir jegliches soziale Miteinander« (Schéneck
2009, S. 22), da sie als Synchronisationsgrundlage fiir dieses dient.

Diese Zeitdimensionen werden durch die vierte — ndmlich die
astronomische Zeit — vervollstindigt. Bei dieser handelt es sich um
»die Kontinuitdt, Gleichgeschwindigkeit und regelmiflige Wieder-
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kehr der Bewegungen von Himmelskorpern« (Schlote 1996, S. 21; zit.
nach Schéneck 2009, S. 23) — sie ist fiir diese Arbeit nicht relevant.

Das individuelle Zeiterleben

Anhand der soeben genannten Zeitdimensionen soll nun ein kurzer
Einblick in die Thematik des individuellen Zeiterlebens geboten wer-
den. Ein solches ist immer multifaktoriell — es wird nicht nur von den
verschiedenen Dimensionen beeinflusst, sondern ist auch stark von
Faktoren wie soziokulturellem Milieu, der fortschreitenden Globali-
sierung und auch einer immer stirker werdenden Orientierung an
arbeitsweltlichen Einfliissen (Muri 2004, S. 127) etc. abhéngig.

Um zu verstehen, was Zeit fiir das Individuum bedeutet, muss
zuerst beriicksichtigt werden, was sie fiir die Gesellschaft bedeutet.

»In der Gegenwartsgesellschaft wird Zeit in erster Linie als limitierte und
mithin tendenziell (zu) knappe Ressource erlebt: Was Zeit ist, erfihrt das
Individuum ganz besonders, wenn sie ihm fehlt.« (Schéneck 2009, S. 61)

Rinderspracher meint dazu:

»Dabei verhilt es sich mit Zeit dhnlich wie mit Gesundheit: Auch diese wird
vor allem dann wahrgenommen, wenn sie defizitir ist und zu wiinschen

tibrig ldsst.« (Rinderspracher 2002, S. 75)

Die generelle Zeitknappheit der Gesellschaft wird von eben dieser
zum Statussymbol erhoben und das Gegenteil, namlich der Zeitiiber-
fluss, verpont. Leider muss man feststellen, dass die mit der Zeit-
knappheit einhergehende negative Zeiterfahrung zwar zum einen
eine soziale Hervorhebung (sich fiir die Arbeit aufzuopfern, stindige
Erreichbarkeit und immer am Arbeitsplatz anwesend zu sein, wird oft
mit einer solchen honoriert) mit sich bringt, jedoch auch ein Ausléser
fiir viele so genannte Zivilisationskrankheiten ist. Zoll schreibt (1990,
S.13f,; zit. nach Schéneck 2009, S. 64) Folgendes tiber die negative
Zeiterfahrung: »[...] sie besteht nicht nur in der Unfihigkeit, im Jetzt
zu leben, in der Unfahigkeit, Gegenwart zu erfahren. Thr alltdgliches
Gesicht ist fiir viele Menschen der Stref3.« Erginzt man diese Pro-
blematik mit dem Begriff der Zeitknappheit des Knappheitssozio-
logen Balla —

»Der Begriff der Zeitknappheit bezieht sich auf Defizite zwischen der zur
Befriedigung von Bediirfnissen, zur Verwirklichung von angestrebten Zie-
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len erforderlichen Zeit einerseits und der jeweils tatséichlich verfiigbaren
Zeit andererseits« (Balla 1978, S. 26; zit. nach Schoneck 2009, S. 68)

- so wird offensichtlich, dass gerade in einer sehr konsumorientierten
Gesellschaft, in der die individuellen Bediirfnisse und Anforderungen
immer stirker anwachsen, die Zeitknappheit oder auch die negative
Zeiterfahrung ein immenses Problem darstellen. Die Unfihigkeit, an-
gestrebte Ziele zu bewiltigen und Bediirfnisse zu befriedigen, kann
auch als eine Unfihigkeit bzw. auch als ein Problem mit Bezug auf
Schwierigkeiten bei der Lebensbewiltigung definiert werden. Diese
Definition ist laut der »Internationalen Klassifikation der Erkrankun-
gen« die des Burnout-Syndroms.

Das individuelle Zeiterleben —
eine empirische Untersuchung

Jedes Jahr wird eine Vielzahl von Studien mit dem Ziel, die diversen
Belastungen von Erwerbstitigen aufzuzeigen, durchgefiihrt und pu-
bliziert. Das grofite Wachstum erfuhr tiber das letzte Jahrzehnt hin-
weg die Anzahl der psychiatrischen Erkrankungen (dazu gehért auch
Burnout), so die Statistik Austria. Die Ursachen fiir jene sind multi-
faktoriell, jedoch ist bei fast allen Erhebungen der Stressor Zeitdruck
in verschiedenen Auspriagungsformen als Hauptursache ablesbar.
Laut Statistik Austria (2014) wird dieser Faktor in 38 % der Falle als
Hauptbelastungsfaktor angegeben — als zweithiufigster Grund fiir
eine psychische Belastung wird in dieser Studie Androhung von Ge-
walt mit 3,8 % gefiithrt, Mobbing belegt mit 3,6 % den dritten Rang.

Zu dem gleichen Ergebnis kam das Landesinstitut fiir Gesund-
heit und Arbeit des Landes Nordrhein-Westfalen — dieses fithrte 2009
ebenfalls Zeitdruck mit 41 % als Hauptgrund fiir Belastungen am
Arbeitsplatz an.

Dass dieses Arbeiten unter Zeitdruck nicht nur ein Problem in
deutschsprachigen Lindern ist, machte eine europaweite Studie zu
Belastungsfaktoren am Arbeitsplatz (Eurofound 2010) deutlich. In
dieser zeigte sich, dass 61 % der erwerbstitigen Europder zumindest
ein Viertel ihrer Arbeitszeit mit dem Hinarbeiten zu strengen Ein-
reichterminen verbringen. Auch diese Zahlen weisen auf einen im-
mensen Zeitdruck hin.

Da bei all diesen quantitativen Studien zwar die Hauptbelastun-
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gen angefiihrt, jedoch nicht niher beleuchtet werden, entwarf Schén-
eck 2009 fiir eine Erhebung unter Erwerbstitigen ein Leitfadeninter-
view zu eben dieser Fragestellung. Dabei sollte der Umgang mit Zeit,
d.h. sowohl Zeiterleben als auch Zeithandeln, qualitativ erforscht und
beschrieben werden.

Methode

Da es, wie eingangs bereits erwihnt, eine Vielzahl von quantitativen
Studien zu Ursachen von psychiatrischen Erkrankungen und Belas-
tungen (zu denen Burnout gehort) bei Erwerbstitigen gibt, jedoch der
Hauptbelastung negatives Zeiterleben bis zum heutigen Zeitpunkt
kaum Beachtung geschenkt bzw. bei bereits Erkrankten noch nie na-
her untersucht wurde, soll nunmehr eine qualitative Erhebung bei
Burnout-PatientInnen vorgestellt werden.

Bei dieser Studie kann auf das bereits erwihnte Leitfadeninter-
view von Schoneck zuriickgegriffen werden. Es bietet eine Zusam-
menstellung verschiedener relevanter Fragen zum individuellen Zei-
terleben und Zeithandeln, die gesunden Erwerbstitigen gestellt
wurden. Durch den Einsatz des Interviewleitfadens bei Burnout-Er-
krankten wird erméoglicht, die Aussagen Burnout-Betroffener in di-
rekte Relation zu jenen gesunder Erwerbstitiger zu setzen und Uber-
schneidungen oder Unterschiede im Zeiterleben transparenter
herauszuarbeiten. Der Vorteil eines Leitfadeninterviews im Unter-
schied zu einem Fragebogen ist v.a. darin zu sehen, dass hierbei die
Burnout-Betroffenen als eigene Experten ihres Zeiterlebens offen
Stellung zu den einzelnen Zeitdimensionen beziehen kénnen und
nicht durch bereits vorgegebene Items, wie bei einem Fragebogen iib-
lich, in ihren Antwortmoglichkeiten eingeschrinkt werden.

Das Leitfadeninterview von Schoneck (2009) ist in vier grofSe
Themenbereiche strukturiert, die im Folgenden kurz vorgestellt und
erkliart werden. Zusitzlich werden auch einige ausgewihlte Fragen
beschrieben.

Der erste Abschnitt des Interviews dreht sich um allgemeine Fragen
zur Zeitthematik. Dabei geht es primdr um das allgemeine Zeitbe-
wusstsein der Betroffenen und um temporale Muster im Alltag der
Befragten.

Fragen in diesem Segment des Interviews lauten unter anderen:
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e Wann fallt Thnen Zeit eigentlich auf? Wann nehmen Sie Zeit
wahr, bei welchen Gelegenheiten?

Oder auch:

e Stellen Sie sich vor, Sie haben — wiederum inmitten eines Ar-
beitstages — unerwartet 3 Stunden Zeit zur freien Verfiigung —
was wiirden Sie tun?

Von Interesse ist hier vor allem, ob und wie die PatientInnen iiber
Zeit reflektieren und wie frei verfiigbare Zeitfragmente arrangiert
werden — ob zum Beispiel anfallende Freizeit eher fiir das eigene
Wohl oder aber fiir von aufien bestimmte Faktoren wie Arbeit ge-
nutzt wird.

Der zweite Abschnitt des Intervies dreht sich um Ausprigungsfor-
men von Zeiterleben und Zeithandeln. Dieser handelt zum grofiten
Teil von der Trennung und auch Priorititensetzung in den Bereichen
Arbeit und Freizeit. Von Interesse ist neben der Work-Life-Balance
auch die Fihigkeit, diese Bereiche zu trennen. Die Befragten sollen
ebenfalls eine Einschitzung zum eigenen Zeitcharakter abgeben —
ob sie sich eher getrieben oder ausgeglichen fiihlen und dariiber re-
flektieren, in welchen Situationen sie diese Gefiihle verstirkt wahr-
nehmen. Fragen aus diesem Segment lauten zum Beispiel:

e Manche Menschen trennen deutlich zwischen Arbeitszeit und
Freizeit; sie kennen bestimmt die Aussage: Dienst ist Dienst
und Schnaps ist Schnaps. Wie sieht das bei Ihnen aus?

e Wann fiihlen Sie sich eher getrieben/ausgeglichen? In welchen
Momenten?

Ein weiterer wichtiger Punkt in diesem Fragensegment dreht sich um
die Handlungsorientierung beziiglich der Lebensabschnitte Vergan-
genheit, Gegenwart und Zukunft. Zum einen ist es von Interesse,
welcher dieser Abschnitte im Leben der Betroffenen die grofite Rolle
einnimmt, da nur Gegenwartserfahrung die Voraussetzung fiir ein
Flow-Erlebnis (Sich an den Moment verlieren) schafft. Zum anderen
stellt sich auch die Frage, ob und wie sich etwaige Planungstypen
herauskristallisieren und welche Bedeutung der Zukunftsplanung
bei Burnout-PatientInnen zukommt.
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e Esgibtja drei Abschnitte in jedem Leben: die Vergangenheit, die
Gegenwart und die Zukunft. Welcher Lebensabschnitt hat fiir
Sie personlich die grofite Bedeutung?

Der dritte der vier Themenbereiche befasst sich mit den Ursachen
und Griinden von Zeiterleben und Zeithandeln. Hierbei geht es um
diverse Einflussfaktoren im Leben der Betroffenen, wie zum Beispiel
die Rolle der Eltern, des sozialen Umfeldes und des Berufs. Hinter-
fragt wird auch die Meinung der PatientInnen, wie diese Einflussfak-
toren nicht nur das eigene Leben und die Herangehensweise, sondern
auch die Wahrnehmung veridndern bzw. verandert haben.

e Welche Rolle spielten Ihre Eltern, d. h. die Erziehung, die Sie im
Elternhaus genossen haben, mit Blick auf Ihre personliche Zeit-
wahrnehmung? Was wurde Ihnen beziiglich des Umgangs mit
Zeit von Ihren Eltern mitgegeben?

*  Wie steht es um den Einfluss Thres Berufs auf Thre individuelle
Zeitwahrnehmung?

Ebenfalls von Interesse in diesem Themenblock ist auch die Selbst-
positionierung der Betroffenen. Sehen sich diese als selbstverant-
wortlich fiir ihr Leiden, als Opfer eines Systems oder gar als zufillig
Betroffene?

¢ Glauben Sie, dass Thr Umfeld Zeit dhnlich empfindet wie Sie
oder sind Sie da anders?

Der vierte und letzte Themenbereich hinterfragt Coping-Strategien
im Umgang mit Zeit als limitierter Ressource. Hierbei sind personli-
che Strategien im Umgang mit der limitierten Ressource Zeit von
Interesse. Ebenfalls werden die Interviewten dazu angehalten, iiber
personliche Erfahrungen zum Thema Zeitmanagement zu berichten
und auch iiber etwaige Veridnderungsabsichten zum personlichen
Umgang mit Zeit zu reflektieren.

e  Strategien im Umgang mit Zeit: Jeder Tag hat bekanntlich 24

Stunden. Was machen Sie, um all Ihre Aktivititen — Pflichten
und auch personliche Interessen — unter einen Hut zu bringen?
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Setting

In der empirischen Untersuchung wurden insgesamt 50 Interviews
an einem iiberregionalen Kompetenzzentrum fiir Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie mit stationir betreuten PatientInnen
durchgefiihrt, deren Zusatzdiagnose Burnout lautete und die von
einer behandelnden Oberidrztin zugewiesen wurden.

Die Interviews dauerten 45 min, wurden als Einzelinterviews
durchgefiihrt und auf Band aufgezeichnet, um anschliefend vom In-
terviewfiihrer transkribiert zu werden.

Die gewonnenen Textkorper wurden anhand einer qualitativen
Inhaltsanalyse nach Mayring ausgewertet — d.h., die Daten aus den
durchgefiihrten Interviews wurden klassifiziert —, das Datenmaterial
wurde nach »bestimmten, empirisch und theoretisch sinnvoll erschei-
nenden Ordnungsgesichtspunkten« geordnet, »um so eine struk-
turierte Beschreibung des erhobenen Materials zu ermdéglichen«
(Mayring 2010, S. 24).

Ergebnisse

Bei der nun folgenden Darstellung der Ergebnisse wird zunichst auf
einzelne, besonders prignante Fragestellungen eingegangen, gefolgt
von der Beschreibung des bereits angekiindigten klassischen Zeiter-
lebens eines Burnout-Patienten. Zum Abschluss werden die gewon-
nenen Ergebnisse noch mit den von Schoneck (2009, S. 273f.) dar-
gestellten Zeiterfahrungen gesunder Erwerbstitiger verglichen.

Auf die Frage, wofiir die Betroffenen unerwartete Freizeit (3 h
und 3 Tage) wihrend eines Arbeitstages / einer Arbeitswoche nutzen
wiirden, wird offensichtlich, dass es den Befragten sehr schwer fillt,
vorhandene Freizeit fiir das eigene Wohl (Zeit mit Freunden verbrin-
gen, spazieren gehen, ausruhen, Sport treiben etc.) zu nutzen.

Aus den Antworten der Befragten ist abzulesen, dass ihr Antrieb
und ihre Lebensenergie vor allem in externe Faktoren wie Arbeit ge-
steckt wird. Werden die Betroffenen mit einem Wegfall dieser exter-
nen Faktoren konfrontiert, haben sie also Freizeit, stellt sich oft Rat-
losigkeit ein, da der innere Antrieb, also ein Impuls, sich selbst etwas
Gutes zu tun, schon fast erloschen ist. Es fillt den Burnout-PatientIn-
nen sehr schwer, aus Eigeninitative etwas fiir ihr eigenes Wohl zu
unternehmen; so ist es nicht verwunderlich, dass im Szenario drei
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Arbeit
(20-mal)

Spazieren (1-mal)
Sport (3-mal)

3h Soziale Kontakte
(3-mal)
Nichts/keine
Vorstellung cigenes
(20-mal) Wohl (7-mal)
Arbeit
(23-mal)
Sport und Wellness
. 3 Tage omal)
I\Eeci}::/ Soziale Kontakte (3-mal)
Rei 2-mal
Vorstellung eigenes eisen (2-mal)
(10-mal) Wohl (11-mal)

freie Stunden eine grofle Anzahl der Befragten die vorhandene freie
Zeit fiir die Arbeit niitzen wiirde:

»[...] wenn ich drei Stunden herumsitzen miisste — das wiird nicht gehen —
da wiird ich mir was zum Arbeiten suchen.« (PatientIn C1)

Ebenso viele wiesen keine konkrete Assoziation (unterteilt in keine
Vorstellung und nichts) auf. Dabei gaben viele der Interviewten an:

»[...] drei Stunden zur freien Verfiigung??? Das hab ich seit 40 Jahren nicht
mehr gehabt [...] was macht man denn da?!« (Patientln W1)

Oder auch:

»[...] mit drei Stunden?!? Keine Ahnung, ich wiirde da sitzen und drauf
warten, dass die Arbeit wieder los geht.« (PatientIn M2)
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Nur ein kleiner Anteil der Burnout-PatientInnen (7 insgesamt, davon
einmal spazieren, je dreimal Sport und Freunde) gaben an, die Zeit
fiir das eigene Wohl zu nutzen:

»Da wiirde ich spazieren gehen.« (PatientIn C2)
Oder auch:

»[...] ich wiirde meine Freundin anrufen, ob sie Zeit fiir eine Partie Tennis
hat.« (PatientIn L1)

Zusammenfassend ist hier zu sagen, dass die Befragten kaum den
Drang nach sozialen Kontakten und korperlicher Aktivitit verspiiren
und sich zu einem groflen Teil ausschliefSlich auf ihre Arbeit konzen-
trieren — wird diese, wenn auch nur zeitlich limitiert, ausgesetzt, wis-
sen die Betroffenen kaum etwas mit sich anzufangen, aufler sich an-
dere Arbeit zu suchen.

Auf die Frage, ob die Patientlnnen geniigend Zeit fiir die Dinge
haben, die ihnen personlich wichtig sind, waren die Antworten sehr
eindeutig.

s;u:}l:::r | Nein (36-mal)

genutzt
(6-mal)

Es wird augenscheinlich, dass die Betroffenen kaum Zeit fiir sich

selbst haben.
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»Nein, es gab keine Freizeit. Wenn ich im Haus frei hatte, dann hatte ich die
Familie am Hals. Meine Freizeit war die Zeit, wenn ich von A nach B gefah-
ren bin.« (PatientIn F1)

Besonders erschreckend ist, dass neben den Personen, die angaben,
keine Zeit fiir personlich wichtige Dinge zu haben (36), auch noch
weitere (6) berichteten, zwar die Zeit zu haben, diese jedoch aus Man-
gel an Lebensenergie nicht mehr nutzen zu kénnen.

»Ich sitz nach der Arbeit daheim, und ich weif8 ja, dass ich was tun sollte,
aber es geht nicht. Ich komm einfach nicht mehr auf. Die Batterien sind
einfach leer.« (PatientIn X2)

»Ich lieg dann da, mit offenen Augen und kann einfach nicht mehr. Ich kann
nicht raus, ich kann nicht lachen, nicht mal mehr weinen. Ich hab alle Zeit
der Welt und sie rinnt einfach vorbei.« (PatientIn G1)

Somit kann eindeutig festgehalten werden, dass der weitaus iiberwie-
gende Teil der Befragten selbst den Eindruck hat, nicht genug Zeit fiir
Personliches eriibrigen zu konnen.

Eine weitere Frage zielte auf die Handlungsorientierung beziig-
lich der Lebensabschnitte Vergangenheit, Gegenwart und Zukunft ab.
Es sollte erfragt werden, welcher der drei Abschnitte fiir die Betroffe-
nen die grofite Bedeutung hat.

Gegenwart
(6-mal)

Lebensabschnitt

Vergangenheit
(16-mal)

Wie eingangs schon erwihnt, ist ein Leben in der Gegenwart un-
abdinglich dafiir, den Moment zu geniefSen. Burnout-Betroffene ori-
entieren sich vorwiegend an der Vergangenheit:

»Ich denke ganz oft an Friiher [...] ja, damals, [...] da war halt alles noch
besser [...]« (Patientin E1);
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oder aber auch an der Zukunft:

»Ich denk mir immer, ein paar Jahre muss ich jetzt noch durchbeifSen, [...]«
(Patientin E2),

»Ich pendle immer zwischen Vergangenheit und Zukunft, [...] mein Ziel ist
es[,] dass es wieder so wird[,] wie es damals war [...]« (PatientIn A2);

jedoch sehr selten an der Gegenwart — dies war nur bei einer minima-
len Anzahl (6) der 50 Befragten der Fall.

»Ich lerne hier [im Klinikum] gerade wieder auch mal den Moment zu ge-
nieflen. Einfach mal aus dem Fenster zu schauen und zu sehen, wie schon es
ist.« (PatientIn P1; Einfiigung: D. D.)

»Ich lebe im Jetzt. Jetzt muss ich arbeiten. Jetzt muss ich Leistung bringen.
Was bringts mir, wenn ich mich durch meine Vergangenheit definieren
will?1 7« (PatientIn M2)

Sehr bedenklich waren die Antworten auf die Frage » Wie steht es um
den Einfluss Thres Berufs auf Thre individuelle Zeitwahrnehmung?«
Als Antwort erwartet man sich generell Aussagen wie »Mein Job
dringt mich zur Piinktlichkeit«, oder auch »In der Arbeit vergeht die
Zeit sehr schnell/langsam« — also Antworten, die nicht unbedingt
eine generelle Wertigkeit beinhalten. Anders liegt dies jedoch bei
den befragten Burnout-PatientInnen.

Alles dreht Zeit war immer verursachte
sich um Beruf zuwenig Schmerz
(20-mal) (7-mal) (7-mal)

Das Leben vieler Betroffener wird vom externen Faktor Arbeit nicht
nur beeinflusst, sondern regelrecht bestimmt — alles dreht sich um
den Beruf. Wiirde geniigend Zeit fiir personlich wichtige Dinge blei-
ben, wire dies fiir viele kein allzu grofies Problem. Diese Frage zielt
darauf ab, ob der Faktor Arbeit als etwas Positives, Neutrales oder
Negatives wahrgenommen wird. Kein einziger Befragter hatte das
Gefiihl, vom Beruf positiv beeinflusst zu werden — ein kleiner Teil
(5) konnte keine Aussage treffen, der iibrige Anteil der Burnout-Pa-
tientInnen beschrieb die Arbeit jedoch als sehr belastend. Neben der
Aussage, dass sich das gesamte Leben um den Beruf drehe, gaben
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viele andere Befragte an, dass die Zeit immer zu wenig schien (7) und
die Arbeit sogar Schmerzen verursachte (7).

»Ich hab alles gemacht, damit alles passt. Das hat einfach sein miissen. In der
Arbeit war ich piinktlich, habe fiir zwei gearbeitet und war einfach ausge-
powert. Daheim genauso. Damit alles passt und korrekt ist.« (PatientIn Q1)

Auch von stindiger Belastung sowie von mangelndem Zeitmanage-
ment seitens des Arbeitgebers war oft die Rede (4):

»Du kommst in die Arbeit und gibst 150 %, und das mindestens 60 Stunden
die Woche [...] immer nur Vollgas [...].« (PatientIn R1)

»[...] von Pauseneinteilung hab ich in der Firma noch nie was gehort, da
wird schon mal die Mittagspause durchgearbeitet, weil der Junior-Chef
einen Auftrag vergessen hat, und dass [!] ist halt 6fter der Fall [...].« (Pa-
tientln J1)

Wie Burnout-Patienten mit personlichen Interessen und Verpflich-
tungen haushalten, ist im Laufe dieses Artikels schon einige Male
beschrieben worden. Wie weit dieses Zuriickstellen reicht, wird in
der nichsten Frage offensichtlich: »Jeder Tag hat bekanntlich
24 Stunden. Was machen Sie, um all Thre Aktivititen — Pflichten
und auch personliche Interessen — unter einen Hut zu bringen?«

Extern Intern
orientiert orientiert

Wie schon bei der zuvor besprochenen Frage ist auch in diesem Fall
die externe Orientierung der Betroffenen klar ablesbar. Um Platz fiir
externe Faktoren wie Arbeit und Verpflichtungen zu schaffen, wer-
den von den PatientInnen personliche Interessen einfach zuriick-
gestellt (31-mal genannt). Diese personlichen Interessen sind viel-
schichtig und erschreckend:
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»[...] dann gehst halt am Wochenende statt mit da [!] Freundin ins Kino
doch nochmal in die Firma.« (PatientIn S2)

»[...] eigentlich spiel ich sehr gern Fuf$ball, hab sogar im Verein gekickt, das
letzte Mal[,] dass ich im Training war[,] ist aber sicher schon drei Jahre her,
[...] es ist zur Zeit halt viel in der Arbeit zu tun.« (PatientIn K1)

»[...] im Endeffekt kann man schon sagen, dass ich meine Familie verloren
hab][,] weil ich nie Zeit fiir sie hatte [...] weil ich sie mir halt nicht genom-
men hab.« (PatientIn J1)

Der Grat zwischen Arbeitsmoral und Selbstzerstérung scheint ein
schmaler bei den Betroffenen. Wenn dieses teils extreme Zuriick-
stecken auch nicht mehr ausreicht, ist fiir einige (5) der nichste
Schritt einfach weniger schlafen:

»[...] ich brauch nicht mehr als drei Stunden Schlaf« (PatientIn R1);

»[...] ich komm um 22:00-23:00 heim, bis ich im Bett bin, ist es meistens
Mitternacht, und um 4 geht’s dann wieder los mit der Arbeit« (PatientIn

I,

anstatt, wie von einer Person angegeben, zum Beispiel den Termin-
kalender nicht ganz so eng zu bestiicken oder auch zu delegieren
(zwei Mal genannt).

»Arbeiten bis ich fertig bin. Auf Kosten von Schlaf. Ich brauche nur ein paar
Stunden.« (PatientIn A1)

Oder auch:

»Ich setze da ganz eindeutig Priorititen und die Arbeit steht da ganz
vorne.« (PatientIn S1)

So lauteten die typischen Zitate der Befragten.

Das klassische Zeiterleben eines Burnout-Patienten

Zum Abschluss soll nun zusammenfassend ein Entwurf des klassi-
schen Zeiterlebens eines Burnout-Patienten erstellt werden. Der Ein-
fachheit halber wird dieses klassische Zeiterleben aus der Perspektive
eines klassischen Burnout-Patienten beschrieben.

Dem klassischen Burnout-Patienten fillt Zeit auf, wenn sie
knapp bemessen ist, vor allem wihrend der Arbeit und bei Terminen.
Der typische Tag dreht sich um die drei Parameter Arbeit, Haushalt
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und Essen. Anfallende Freizeit wird vom Betroffenen nicht genutzt,
sondern sofort wieder in Arbeit investiert. Dieses nur auf die Arbeit
abgerichtete Leben wird vom Betroffenen oftmals als schmerzhaft
und bedriickend wahrgenommen. Ebenfalls kann der Patient nicht
zwischen Arbeits- und Freizeit trennen und hat auch nicht ausrei-
chend Zeit fiir die Dinge, die ihm personlich wichtig sind. Aufserdem
ist es von immenser Wichtigkeit, die Bediirfnisse des sozialen Um-
felds wahrzunehmen. Um allen beruflichen Pflichten und (sozialen)
Anforderungen gerecht zu werden, steckt der Betroffene personliche
Interessen zuriick und schlaft lieber weniger, als sich Termine nicht
zu eng zu setzen oder zu delegieren. Fiir den klassischen Betroffenen
ist entweder die Vergangenheit oder die Zukunft von groBer Bedeu-
tung — also ein Anhalten an der Vergangenheit oder ein Durchhalten
bis zu einer hoffentlich besseren Zukunft.

All diese Einflussfaktoren und bestimmenden Elemente im Le-
ben dieses Typus sind extern bestimmt. Das heifst, dem Patienten ist
es unmoglich, auf eigene, innere Bediirfnisse zu horen oder gar diese
auszuleben. Sollte der externe Antrieb wegfallen, verfiigt der Patient
oft nicht einmal tiber die Vorstellungskraft, was er mit frei verfiig-
barer Zeit anfangen wiirde oder konnte. Zum einen werden diese
dullerlichen Verpflichtungen zwar als bedriickend erlebt, jedoch wiir-
de auch ein kompletter Wegfall eine Sinnkrise bei den Betroffenen
auslosen, da der eigene Antrieb, von sich heraus etwas zu tun, sehr
tief begraben liegt.

Als Ziel kann nur gelten, Burnout-PatientInnen zu unterstiitzen,
wieder von sich aus, einem inneren Antrieb folgend, das Leben und die
Zeit zu meistern und wieder Freude an der Gegenwart zu finden.

Vergleich von Burnout-Patientlnnen zu
gesunden Erwerbstitigen

»Meine Interviewpartner teilen die allgemein verbindliche, linear arran-
gierte und homogene Zeit, die somit auch aus ihrer Sicht als Standard- oder
Normalzeit aufgefasst werden kann. Der verbindliche Charakter der Stan-
dardzeit wird nicht zuletzt daran erkennbar, dass Terminabsprachen fiir die
Interviews reibungslos erfolgten und kein einziger Termin platzte.«
(Schéneck 2009, S. 273)

Dieses Statement offenbart ganz klar einen ersten immensen Unter-
schied zwischen den gesunden Erwerbstitigen und den von Burnout
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Betroffenen. Bei den 50 durchgefiithrten Interviews fielen ca. 40 %
der vereinbarten Termine ins Wasser, obwohl die PatientInnen im
Klinikum, in dem die Interviews durchgefiihrt wurden, verweilten
und, nach Absprache mit der behandelnden Arztin, zeitgleich keine
anderen Termine hatten. Ein mdéglicher Riickschluss ist, dass die Be-
troffenen durch ihre Ohnmacht, ihre Zeitablaufe zu organisieren,
einfach nicht zum vereinbarten Termin kamen oder aber durch ihre
Erkrankung nicht den nétigen Antrieb hatten, sich aufzuraffen, um
zum Interview zu erscheinen. Eine weitere mogliche Erklirung konn-
te die Angst vor Selbstausdruck sein, die es den Betroffenen unmog-
lich machte, die Interviewtermine wahrzunehmen.

»Die kollektive Orientierung an der Standardzeit ermdglicht die
zeitliche Koordination und Synchronisation des sozialen Miteinan-
ders.« (Schoneck 2009, S.273) Auch unter diesem Betrachtungs-
aspekt wird die Desynchronisation mit der Standardzeit bei den be-
troffenen Burnout-PatientInnen offensichtlich, nicht nur durch die
Problematik der Terminabsprache, sondern auch durch das mangel-
hafte soziale Miteinander im Alltag der Betroffenen, welcher sich fast
ausschliefSlich um die Arbeit dreht. Dies wird zum Beispiel bei der
bereits erwiahnten Frage nach Nutzung von freier Zeit erkennbar, bei
der die PatientInnen sich fast zur Gidnze an der Arbeit orientierten,
anstatt freie Zeitfragmente fiir soziale Kontakte zu nutzen, aber auch
beim in der Burnout-Symptomatik oft beschriebenen sozialen Riick-
ZUg.

Auch die starke Ausrichtung auf die Vergangenheit oder Zu-
kunft der Burnout-Betroffenen verdeutlicht einen Unterschied zu
den befragten Erwerbstitigen. Zwar sehen diese die Gegenwart »kei-
nesfalls losgeldst von Vergangenheit und Zukunft« (Schoneck 2009,
S. 274), jedoch teilen sie die Ansicht, dass das Individuum in der Ge-
genwart lebt, was bei den Burnout-PatientInnen nicht der Fall ist. Fiir
diese hat die Gegenwart eine sehr geringe bis gar keine Bedeutung.

Eine weitere augenscheinliche Differenz zwischen den beiden
Gruppen ist auch der Einsatz von Zeitplanern unterschiedlicher Art.
Ist dies bei den Erwerbstitigen »weit verbreitet« (Schéneck 2009,
S.274), so wurde dies bei den 50 befragten Patientlnnen nur von
einem einzigen erwihnt.

Zum Abschluss sei noch ein letzter wichtiger Aspekt erwihnt —
namlich der Einfluss der Arbeit. Der Grof3teil der Erwerbstitigen be-
schrieb diese als »sinnstiftend« und »zur Selbstverwirklichung«
(Schéneck 2009, S. 274) beitragend. Im Gegensatz dazu wurde diese
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von der Mehrheit der befragten Burnout-Betroffenen als sehr nega-
tiv, belastend und in manchen Fillen sogar als schmerzhaft beschrie-
ben.
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Zeitdynamik und Bewegungsausdruck.

Die Bewegungsanalyse als diagnostisches Instrumentarium
bei Burnout-Patientinnen und -Patienten

Manuela Pfeffer

In diesem Artikel sollen Méglichkeiten und Grenzen sowie die Ver-
ortung der Bewegungsanalyse als diagnostisches Instrumentarium
bei Burnout diskutiert werden. Ziel der Bewegungsanalyse ist es, spe-
zifische Bewegungsmuster und Defizite im Bewegungsspektrum mit
besonderem Fokus auf zeitliche Parameter bei Burnout-Betroffenen
erheben und analysieren zu konnen. Innerhalb des Studienvorhabens
wird damit einhergehend angestrebt, ein vertieftes und woméglich
aus einem anderen Blickwinkel gewonnenes Verstindnis fiir dys-
funktionale Dynamiken von Burnout-Patientinnen und -Patienten
zu erreichen, um spiter weitere Ansatzpunkte zur Intervention bei
Burnout auszumachen. Dafiir ist es notwendig, jene Themenbereiche
zueinander in Verbindung zu bringen, die hier von Bedeutung sind.

Zunichst soll das Burnout-Syndrom nihere Betrachtung erfah-
ren, auch mit Augenmerk auf die Zeitdimension bei diesem Syn-
drom, um im nédchsten Schritt auf die Korperlichkeit der Zeitdimen-
sion zu kommen. Als dafiir notwendige Voraussetzung wird die
Bedeutung des Kérpers fiir den Menschen an sich besprochen und
damit die Herangehensweise iiber den Korper plausibel gemacht.
Schliefllich wird die Bewegungsanalyse einer eingehenden Betrach-
tung unterworfen sowie die bisherige Forschung zu dieser Thematik,
v.a. deren Grenzen und Herausforderungen, dargestellt.

1. Das Burnout-Syndrom

Der Fachbegriff Burnout wurde 1974 erstmalig von Herbert Freuden-
berger in einer wissenschaftlichen Publikation verwendet, um die
Problematik von erschopften Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern in
helfenden Berufen zu beschreiben (Burisch 2014, S. 14). Damit ist
das Phinomen eines unserer Zeit. Doch um welches Phinomen es
sich tatsichlich handelt, ist noch nicht bis zum befriedigenden Ende
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ausdiskutiert und definiert. In der International Classification of
Diseases (ICD) 10 ist Burnout im Kapitel XXI unter den »Faktoren,
die den Gesundheitszustand beeinflussen und zur Inanspruchnahme
des Gesundheitswesens fiithren (Z00-Z99)«, (BMG 2012, S. 646), ge-
listet, und zwar genauer unter »Probleme mit Bezug auf Schwierig-
keiten bei der Lebensbewiltigung (Z273)«, exklusive jener »Probleme
mit Bezug auf soziockonomische oder psychosoziale Umstinde (Z55-
Z65)«. Tatsdchlich wird es sodann unter »Z73.0 Ausgebranntsein,
Burn-out, Zustand der totalen Erschépfung« (BMG 2012, S. 663) er-
wihnt, und zwar ohne weitere Beschreibung. Diese ist damit andern-
orts zu suchen und nach Burisch (2014, S. 18-19) in der Richtlinie
von Holland (Landelijke 2011) zu finden, in der Burnout folgender-
mafsen definiert wird.

Wir sprechen von Burnout, wenn alle drei untenstehenden Kriterien
erfillt sind:

a) Es handelt sich um Fehlbelastung.

b) Die Beschwerden dauern seit mehr als sechs Monaten an.

c) Gefiihle von Miidigkeit und Erschopfung stehen deutlich im
Vordergrund. (Landelijke 20171; zit. nach Burisch 2014, S. 19)

Das notwendige Vorliegen von Chronizitidt weist womdglich auf ei-
nen weniger effektiven Coping-Stil hin, Miidigkeit und Erschopfung
auf eine mogliche Neigung zum Somatisieren. Diese beiden sollten in
der Behandlung berticksichtigt werden. (Burisch 2014, S. 19).

Definition von Fehlbelastung
Man spricht von Fehlbelastung, wenn alle vier der folgenden
Kriterien erfiillt sind:

A. Mindestens drei der folgenden Beschwerden sind gegeben: Miidig-
keit, gestorter oder unruhiger Schlaf, Reizbarkeit, dem Druck und der
Unsicherheit nicht gewachsen zu sein, emotionale Labilitdt, Griibe-
leien, Gefiihl von Gehetztheit, Konzentrationsprobleme und/oder
Vergesslichkeit.

B. Gefiihle von Kontrollverlust und/oder Hilflosigkeit treten als
Reaktion auf die Unfihigkeit auf, Stressoren beim alltiglichen Funk-

tionieren zu bewiltigen. Die Stressregulation ist unzureichend; die
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Betroffenen kommen nicht mehr dagegen an und haben das Gefiihl,
die Dinge nicht mehr im Griff zu haben.

C. Es bestehen deutliche Einschrainkungen im beruflichen oder sozia-
len Funktionieren.

D. Spannungsbeschwerden, Kontrollverlust und Funktionsstérungen
sind nicht ausschlief3lich die Folge einer psychiatrischen Erkrankung.
(Landelijke 2011, S. 21; zit. nach Burisch 2014, S. 18)

Kriterium A weist auf ein Bestehen von Distress mit meist mehr als
drei Symptomen hin. Bei Kriterium C beziiglich des beruflichen und
sozialen Funktionierens ist hinsichtlich des Schweregrades folgende
Zusatzerklirung erwigenswert: Eine oder mehrere soziale Rollen,
wie Elternteil oder Arbeitnehmerln, werden von Betroffenen wenigs-
tens zur Hilfte nicht mehr wahrgenommen. (Burisch 2014, S. 18f))
Bei diesem Kriterium soll zudem die Sinngenerierung mitgedacht
werden, stellt sich doch die Frage der Ursache fiir berufliche oder
soziale Dysfunktionalitit, welche durch vorangehende Sinnentlee-
rung erkldrt werden konnte. Und schlielich ist beim letzten Krite-
rium noch zu erwidhnen, dass Fehlbelastungsstress bei sensiblen
Menschen unmittelbar eine psychiatrische Storung auszulésen ver-
mag, im Gegensatz zum zeitverzogerten Auftreten bei weniger sen-
siblen Menschen. Umgekehrt konnen selbstverstandlich psychische
Stérungen Stress und Funktionsminderung erkldren. Bei der Zusatz-
diagnose Fehlbelastung neben einer psychischen Erkrankung sollte
diese auch bei der Behandlung Beriicksichtigung finden (Burisch
2014, S. 19).

Zur Definition von Burnout soll hier auSerdem ein Symptom-
katalog von Burisch (2014) aus der Burnout-Forschung dargestellt
werden. Er beschreibt das Symptombild in den verschiedenen Studien
als »vielschichtig« und gleichzeitig »iiberraschend einheitlich«. Er lis-
tet die in der Forschung genannten Symptome unter sieben Oberka-
tegorien und dementsprechende Unterkategorien, ohne jedoch den
Anspruch zu erheben, damit das Phinomen hinreichend zu erkléren.
So miissen im Burnout-Fall nicht alle genannten Symptome vorhan-
den sein, auch wird keine Unterscheidung zwischen hinreichenden
und notwendigen Symptomen vorgenommen; iiberdies schlieflen
sich Symptome teilweise gegenseitig aus. Auch bespricht Burisch die
unvermeidliche Willkiir bei einer Clusterung. Insgesamt schliefst er
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sich Forney u.a. (1982; zit. nach Burisch 2014, S. 29-30) an, die von
der individuellen Natur des Burnouts sprechen und will mit der Auf-
listung eine (terminale) Orientierung geben (Burisch 2014, S. 25-29):

7.

Warnsymptomatik der Anfangsphase
Uberhohter Energieeinsatz
Erschopfung und deren unmittelbare Folgen

Reduziertes Engagement

Fiir Klienten, Patienten, Schiiler etc.
Fiir andere allgemein

Fiir die Arbeit

Erhohte Anspriiche

Emotionale Reaktionen; Schuldzuweisung
Depression
Aggression

Abbau

Der kognitiven Leistungsfihigkeit
Der Motivation
Entdifferenzierung

Verflachung

Des emotionalen Lebens
Des sozialen Lebens

Des geistigen Lebens

Psychosomatische Reaktionen

Verzweiflung

Den bereits im Vorfeld zum Scheitern verurteilten Versuch, das Bur-
nout hier kurz, aber mit aller notwendigen Klarheit und Prizision
darzulegen, soll folgender Satz abschliefen: »Burnout mag unbefrie-
digend abgegrenzt sein, aber das ist nichts Besonderes.« (Burisch
2014, S. 17) Mit dieser Feststellung meint Burisch psychische Erkran-
kungen insgesamt. Dies bildet nun den Ausgangspunkt fiir die fol-
genden Seiten und spricht damit einerseits bereits die Notwendigkeit
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an, hier innerhalb der Forschung weiterzukommen, und andererseits
die Grenzen, die ein solcher Anspruch nach sich zieht.

2. Die Zeitdimension
2.1 Die Zeitdimension bei Burnout-PatientInnen

Bei Betrachtung der definitorischen und symptomatischen Grund-
lagen zum Burnout-Syndrom fillt auf, dass gerade die zeitliche Dy-
namik eine besondere Thematik bei Burnout-Patientinnen und -Pa-
tienten darstellt. Schon das bereits oben genannte Phidnomen der
unzureichenden Stressregulation steht in enger Verbindung zur Zeit-
lichkeit. So sind bei Burnout-Patientinnen und -Patienten haufig bio-
logische Rhythmen wie Schlafrhythmus, Herzrhythmus, Atem-
rhythmus sowie psychosoziale Rhythmen gestort. Unter letztere
fallt beispielsweise die fehlende Regulation zwischen Aktivitit und
Inaktivitét, leiden doch Burnout-Patientinnen und -Patienten hiufig
unter notorischer Zeitknappheit oder unter der fehlenden Prisenz in
der Gegenwart zugunsten von Griibeleien mit Vergangenheits- und
Zukunftsbezug. (Burisch 2014)

2.2 Die Zeitdimension bei psychischen Erkrankungen

Natiirlich scheint das Burnout-Syndrom hier keine Ausnahme zu
sein, gehen doch, wie Ciompi konstatierte, »[a]lle psychischen Sto-
rungen [...] mit Verinderungen des Zeiterlebens einher« (1990,
S. 12). Und weiter:

»Es ist in der Tat sehr auffillig und {iberraschend, dafl Verdnderungen des
Zeiterlebens praktisch mit allen psychischen Stérungen einhergehen: Dem
Depressiven stockt die Zeit, sie verlangsamt sich und steht auf der Héhe der
Erkrankung scheinbar ginzlich still. Nichts geschieht mehr, alles ist wie
versteinert, es gibt keinerlei Zukunft mehr, und die Vergangenheit er-
scheint nur noch als unverriickbare Schuld und Last. Umgekehrt erlebt der
euphorische Maniker die Zeit als beschleunigt und heiter befliigelt. Sein
Losungswort ist Tempo, Tempo, und dementsprechend prescht und hetzt
er voran in eine, wie er meint, gloriose Zukunft. Und in der akuten Schizo-
phrenie spaltet, verwirrt und labilisiert sich die Zeit; sie kann sich aber auch
seltsam verschachteln und verwickeln, sodass Vergangenheit, Zukunft und
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Gegenwart kunterbunt durcheinanderwirbeln. In chronisch schizophrenen
Zustinden dagegen erstarrt und verflacht mit dem Verhalten auch das Zeit-
gefiihl zu einem eintdnigen Meer von Gleichgiiltigkeit ohne Zukunft noch
Hoffnung. Wiederum anderer Weise durchléchert und verwirrt sich die
Zeit dem gedichtnisgestorten Hirntraumatiker.« (Ciompi 1990, S. 121.)

Auch kommen Fuchs (2009) oder Wolk (2009) zu ahnlichen Schluss-
folgerungen. So scheint zu gelten:

»Einem tiefgreifend verdnderten, psychischen Zustand (und mdglicher-
weise: Bewusstseinszustand) entspricht ein ebenso tiefgreifend veridndertes
Zeiterleben.« (Ciompi/Beine 1990, S. 122)

Damit scheint eine Auseinandersetzung mit einem psychischen Syn-
drom - auch wenn das Burnout-Syndrom (bisher) nicht als eigen-
stindige psychische Erkrankung diagnostiziert wird — jene mit der
Dimension der Zeit zu fordern, um nicht eine bedeutende Saule des
menschlichen Erlebens und Verhaltens auszuklammern und damit
nur ein begrenztes Verstdndnis zu gewinnen.

2.3 Die (kérperbasierte) Entwicklung des Zeiterlebens

»Jedes physische oder chemische, aber auch jedes biologische oder psycho-
soziale System schafft und >hat« [...] bis zu einem gewissen Grad seine nur
ihm eigene, relative Zeit. So besitzt ebenfalls jeder einzelne Mensch — und
dariiber hinaus [...] jede Gruppe und jede Gesellschaft — ein Stiick weit
seine je eigene Zeit, d.h. seinen personlichen Rhythmus, sein personliches
Tempo: Es gibt Schnell- und Langsamentwickler, quecksilbrige und phleg-
matische Menschen ebenso wie es Friih- und Spataufsteher, oder Tag- und
Nachtmenschen gibt.« (Ciompi 1990, S. 19)

Ist dies einmal vorausgesetzt, stellt sich fiir die vorliegende Analyse
die Frage, wann und wie sich eine solch eigene Zeit entwickelt. Ciom-
pi und Piaget beantworten dies wie folgt:

»Manches spricht dafiir, dass diese charakteristischen zeitlichen [...] Muster
gleich wie andere, frithkindliche Prigungen das ganze Leben hindurch als
eine Art von Eich- und Basiswerten wirken, nach denen man sich bewusst
oder unbewusst immer wieder anzunihern sucht.« (Ciompi 1990, S. 20)

Bewusste Erfahrungen von Zeitmustern und dementsprechende Re-
prisentanzen im Gehirn bilden sich laut Piaget (1980) im dritten Le-
bensjahr. Hier erfolgt eine verstirkte Auseinandersetzung mit dem
Thema Zeit. (1980; zit. nach Bender 2010, S. 65) Zeitvorstellungen —
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wie das Mentale insgesamt — entwickeln sich auch nach psychoana-
lytischer Sicht tiber den Korper als erstem Objekt. Ein erster struk-
turloser mentaler Raum wird {iber sensorisch ausgeldste Zustinde
gebildet und erst iiber stufenweise Integrationsprozesse entstehen
u.a. Zeitvorstellungen. Innerhalb der Sauglings- und Kleinkindfor-
schung wird heute davon ausgegangen, dass Interaktionserfahrungen
allem voran priasymbolisch reprisentiert werden, erst spiter folgt
eine sprachliche und damit symbolische Zuordnung. (Joraschky/
Pohlmann 2012, S. 194) Bei fehlender motorischer Auseinanderset-
zung mit der Thematik Zeit wird ein Verstindnis davon nur er-
schwert mdoglich, womit eine entscheidende Grundlage fiir das Zeit-
management fehlt. (Bender 2010, S. 66)

Damit fiihrt also das Begreifen der zeitlichen Dimension iiber
den Leib, womit auch zeitliche Parameter iiber den Leib und seine
Ausdrucksformen lesbar werden, noch bevor sie es iiberhaupt auf
die sprachliche Ebene schaffen. Eine Auseinandersetzung mit dieser
Thematik auf sprachlicher und auch bewusster Ebene wiirde somit
wohl nur die Spitze des Eisberges zeigen. Zumeist gibt sich die For-
schung damit zufrieden, ja fordert sie jene sogar, was nicht verwun-
derlich erscheint, liegt es doch in der Natur der Spitze des Eisberges,
Oberwasser zu behalten.

3. Koérper und Bewegungsausdruck

Spitestens seit der Mensch als bio-psycho-soziales Wesen gilt (von
Uexkiill 1986; zit. nach Lausberg 2012, S. 13), ist es wohl nicht hin-
reichend, bei psychischen Stérungen nur auf kognitive oder psycho-
logische Parameter zu blicken, vielmehr ist auch die kérperliche Ebene
mitzudenken. Und bei letzterer sind wiederum nicht allein physio-
logische und medizinische Parameter zu beachten, sondern dariiber
hinaus auch der Kérper als Ganzes, als sozialer und psychischer Aus-
druckskorper. Diese Beachtung des Leib- und Ausdruckskorpers kann
damit eine zusitzliche Sichtweise ermdoglichen. Dementsprechend
sollen Beobachtungen des Bewegungsverhaltens medizinischen und
psychologischen Befunden und Forschungen hinzugefiigt werden.

In dem Mafle, in dem die Koérpertherapie nicht allein auf den
Korper fokussiert ist (Petzold 1985, S. 10), ist dies auch die Bewe-
gungsanalyse — die einer korpertherapeutischen Schule entspringt,
nimlich der Tanztherapie — nicht.
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»Gemeint ist immer der >phanomenale Korper¢, d.h. der Leib als Subjekt
(Merleau-Ponty), der als wahrnehmender und handelnder, fithlender und
denkender Leib den ganzen Menschen ausmacht.« (Petzold 1985, S. 10)

So weist Petzold bei Stérungen im Erleben und Verhalten auf die
zentrale Bedeutung des Leibes hin, denn » Traumatisierungen werden
korperlich erlebt und in diesen Leib eingespeichert« (Petzold 1985,
S. 10).

»Entwicklungspsychologisch frithe Stérungen im Korpererleben, etwa
durch Vernachlissigung oder Uberstimulation, schlagen sich als >Schattenc
im Korperselbst nieder, die gravierende Auswirkungen auf das Selbsterle-
ben haben. Ganz im Sinne Freuds, der in diesem Zusammenhang sagte:
>Das Ich ist zuerst und vor allem ein Kérperliches«.« (Joraschky/Péhlmann
2012, S. 192)

»In welchem Ausmaf3 die Emotions- und Selbstregulation und die Entwick-
lung des Korpererlebens zusammenspielen, zeigen Untersuchungen zur
Wechselbeziehung zwischen Selbst- und Kérperakzeptanz.« (Joraschky/
Pshlmann 2012, S. 191)

»Es muss deshalb immer um eine Behandlung des ganzen Menschen gehen,
in die die korperliche Dimension einbezogen werden mufs.« (Petzold 1985,
S.10)

Eine solche Herangehensweise fordert selbstverstindlich auch ein
leibbasiertes diagnostisches Instrument und letztlich auch wissen-
schaftliche Auseinandersetzung, die solch einem Anspruch gerecht
wird.

Wissenschaftstheoretische Grundlagen dazu liefert im Besonde-
ren die phianomenologisch orientierte Philosophie mit »Uberlegun-
gen zum Korper-Sein und Koérper-Haben als Ausgangspunkt der
Selbst- und Umwelterfahrung« (Joraschky/Péhlmann 2012, S. 192;
Marcel 1985; Merleau-Ponty 1966). Die deutsche Phinomenologie
in der Tradition Husserls unterscheidet zwischen einem subjekthaf-
ten Leib und einem objekthaften Korper. (Joraschky/Péhlmann 2012,
S. 192) »In diesem medizinischen Sinne ist der Kérper wie ein physi-
kalisches Objekt objektivierbar.« (Joraschky/Péhlmann 2012, S. 192)
Und der Leib ist weder alleiniges Konglomerat aus Organen und
Gliedmafien noch bloes Reich von Sinneseindriicken und Bewegun-
gen; sondern — nach Fuchs (2012, S. 20) - vielmehr ein historisch
geformter Leib, dessen Erfahrungen unsichtbare Spuren hinterlassen.
Durch die Selbsteinspeisung in jede Situation trigt der Leib stets sei-
ne eigene Vergangenheit in die Lebenswelt als ein prozedurales Feld
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von Maglichkeiten. So durchdringen Erfahrungen und Dispositionen
des Leibes die Lebenswelt wie ein unsichtbares Netz, das uns mit der
Welt verbindet und mit ihr vertraut werden lisst. Jede Wahrneh-
mung, jede Situation ist durchdrungen von impliziten Korper-
erinnerungen. (Fuchs 2012, S.20) Damit wird die Vergangenheit
vom Korpergedichtnis nicht blof3 reprisentiert, sondern neu insze-
niert. Gerade dadurch wird aber auch ein Zugang zur Vergangenheit
selbst geschaffen, nicht tiber Bilder oder Worter, sondern iiber die
unmittelbare Erfahrung und Handlung. Unvermutet kann so eine
Tiir zum expliziten Gedichtnis gedffnet und die Vergangenheit wie-
derbelebt werden, als wire sie Gegenwart als solche. (Fuchs 2012,
S.19) Das Korpergedichtnis ist der zugrundeliegende Kern unserer
Lebensgeschichte und woméglich unseres gesamten Seins in der
Welt. Es umfasst nicht nur die sich entwickelnden Dispositionen un-
serer Wahrnehmungen und unseres Verhaltens, sondern auch den
Gedichtniskern, der uns mit unserer biographischen Vergangenheit
aufs Engste verbindet. (Fuchs 2012, S.20) Dementsprechend gilt:
»What we call reality is a relation between those sensations and those
memories which simultaneously encircle us.« (Proust 1934, S. 1008;
Fuchs 2012, S. 20)

Auch schligt die aktuelle Theorie des Embodiments, »welche die
Wechselwirkung von Kérper und Psyche modellhaft beschreibt« (Jo-
raschky/Pohlmann 2012, S. 192) in diese Kerbe; und zwar, indem es
»die Zusammenhinge zwischen Geist, Korper und Umwelt wechsel-
seitig in einem zirkuldren Modell fasst. Embodiment bedeutet, dass
die geistigen Prozesse nicht in Strukturen des Gehirns verkorpert
sind, sondern im Korper seingebettet< und dieser wiederum in die
Umwelt seingebettet«ist« (Joraschky/Pshlmann 2012, S. 192). »Fona-
gy (2007) geht in dieser Forschungstradition der Frage nach, wie non-
verbale Schichten im autobiographischen Gedéchtnis verankert sind,
wie mentale Aktionen mit Bedeutung besetzt und mit Gesten illus-
triert werden.« (Jorascky/Péhlmann 2012, S. 193) So werden Gesten
und Korperausdruck insgesamt nicht zu bloSen willkiirlichen Bewe-
gungen, sondern zu sinnbesetzten Markern, welche als solche gelesen
werden konnen.

In der eben dargelegten Traditionslinie kann — gerade wenn vom
Leib ausgegangen wird — von einer »(Wieder)-einfithrung des Sub-
jekts in die Medizin« (Dérner 2003, S. 46) gesprochen werden, welche
Dérner Viktor von Weizsiicker zuschreibt.

Damit wird immer auch nach dem Subjekt des Menschen ge-
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fragt, wenn im vorliegenden Artikel eine Bewegungsanalyse des
Leibes als Moglichkeit, mehr von Betroffenen zu erfahren, vorge-
schlagen wird.

4. Erhebungsmethoden der Stérungen des Kérpererlebens

Um nun die komplexe Struktur bewusster und unbewusster Deter-
minanten des Kérpererlebens erheben zu kénnen, gibt es verschiede-
ne Methoden, die wiederum Kind ihrer Zugangswege sind und Ers-
tere widerspiegeln. (Joraschky/Pohlmann 2012, S.195) Lausberg
fordert, dabei bei fachspezifischen Messinstrumenten — also bei kor-
pernahen Ansitzen — zu bleiben und nicht psychologische einzuset-
zen, welche die korperliche Seite nur unzureichend abzubilden ver-
stiinden. (Lausberg, 2012, S. 10-23) Denn:

»Sowohl das psycho-soziale Modell als auch empirische Daten weisen |[...]
darauf hin, dass die Zusammenhinge zwischen den verschiedenen Ebenen
komplex sind. Korpererlebens- und Bewegungsmerkmale konnen nicht 1:1
in psychologische Merkmale tibersetzt werden. Das bio-psycho-soziale be-
tont die Eigenstindigkeit der Phinomene auf jeder der verschiedenen Sys-
temebenen. So besteht zwar eine Korrelation zwischen dem Ausmafl der
Stérung auf verschiedenen Ebenen, eine direkte Ubersetzung von einer
Ebene in eine andere findet jedoch nicht statt. In Ubereinstimmung mit
diesem Modell lassen sich auch nur in wenigen Studien statistische Zusam-
menhinge zwischen einzelnen Bewegungsmerkmalen und einzelnen psy-
chologischen Merkmalen nachweisen.« (Lausberg 2012, S. 14)

Was aber nicht heifsen soll, dass die korperliche Ebene nicht ihre Be-
rechtigung bei psychischen Stérungen hat, im Gegenteil:

»Das bio-psycho-soziale Modell (von Uexkiill, 1986) oder auch die neuere
Embodiment-Forschung (Narayanan, 1997; Lakoff/Johnson, 1999) stiitzen
die These, dass eine Verinderung des Korpererlebens und Bewegungsver-
haltens auch dann therapeutisch effektiv ist, wenn diese Veranderung nicht
verbalisiert wird.« (Lausberg 2012, S. 13)

Dementsprechend muss auch die Diagnostik eine fachspezifische sein:
So bietet die Diagnostik des Bewegungsverhaltens Ansatzpunkte fiir
bewegungs- und korpertherapeutische Verfahren, welche nicht zu-
letzt eine Verbesserung des Korpererlebens zum Ziel haben. (Dege-
ner/Holter/Lausberg 2011) Und schlief3lich bieten
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»[nJonverbale Messinstrumente wie die Bewegungsanalyse (z.B. Laban,
1988) [...] im Vergleich zu Fragebogen den Vorteil, dass sie auch implizite
Prozesse, die das Korpererleben und Bewegungsverhalten betreffen, erfas-
sen.« (Lausberg 2012, S. 15)

Abschlieflend soll hier noch Erwdhnung finden, dass das systemati-
sche Beobachten und Analysieren von menschlichen Bewegungen,
das Herausfinden von méglichen charakteristischen Bewegungsmus-
tern bei psychiatrischen Patientinnen und Patienten, schon ganz ein-
fach wegen der Erweiterung anderer Herangehensweisen zu einem
besseren Verstandnis menschlichen Erlebens und Verhaltens und da-
mit zu effektiveren therapeutischen Methoden fiihren. (Lausberg
1998, S. 86) Dies gilt selbstverstindlich gerade, wenn es sich um be-
sondere diagnostische Herausforderungen handelt oder ein Konsens
beziiglich der Definition fehlt, wie dies beim Burnout-Syndrom wohl
gegenwirtig noch der Fall ist.

Dariiber hinaus liegt eine kiorperbasierte Methode aufgrund der
oben argumentierten priverbalen Prigung der Zeitlichkeit nahe.
Denn wenn die Pragung von Zeit priaverbal erfolgt, also in den Korper
eingefleischt wird, konnen v.a. sehr friih eingefleischte Zeitprozesse
auch tiber leibbasierte Methoden besser erhoben werden als {iber ver-
bale, die letztlich nur die bewussten Zeitprozesse abzubilden ver-
mdogen. Der frith eingefleischte, unbewusste Zeitbezug wiirde damit
durch die Raster der verbalen Erhebungsinstrumente fallen, konnte
sich womdglich aber durch das systematische Beobachten und Ana-
lysieren spezifischer zeitlicher Parameter im Bewegungsverhalten
zeigen.

5. Bewegungsverhalten bei psychischen Stérungen

Nach diesem langen Weg, der von der psychischen Ebene (iiber die
zeitliche) zur korperlichen fiihrte, liegt der nichste gedankliche
Schritt nahe: So soll im Folgenden der Stand der Forschung beziiglich
Bewegungsverhalten bei psychischen Stérungen dargelegt werden.
Verinderungen im Bewegungsverhalten gehen mit psychischen
Storungen einher. (Degener/Holter/Lausberg 2011) Auch wurden in
der wissenschaftlichen Literatur Indikationen dafiir gefunden, dass
das Bewegungsverhalten psychosomatische Stérungen widerspiegelt.
(Lausberg/von Wietersheim/Feiereis 1996, S.272) Starke Beein-
trichtigungen, also Stérungen des Antriebs und der Psychomotorik,
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haben sogar den Weg in die gingigen Diagnostikmanuale ICD-10
(Dilling/Mombour/Schmidt 2005) und DSM-V (Falkai/Wittchen
2015) gefunden, was nicht verwundert: schwerlich ist ein Verhalten
zu beschreiben, ohne dies entlang des Kérpers zu tun. Man denke an
Zuordnungen wie Antriebsarmut, Antriebshemmung, Stupor, An-
triebssteigerung, motorische Unruhe, Automatismen, Stereotypien,
Tics, Paramimie, Manierismen. Innerhalb der wissenschaftlichen Li-
teratur ist belegt, dass psychische Stérungen Manifestationen auf
korperlicher Ebene haben.

So wurde Bewegungsverhalten empirisch von verschiedensten
Wissenschaftsgebieten untersucht, wie der Psychiatrie, der Neurolo-
gie, der psychomotorischen Forschung, der Ausdruckspsychologie,
der nonverbalen Kommunikation und der Tanztherapie mit einem
breiten Spektrum von methodischen Zugéngen. Innerhalb dieser For-
schungsansitze lag der Fokus primir auf psychiatrischen Patientin-
nen und Patienten mit schwerer Psychopathologie. Je nach Methode
wurden abnorme willentliche und nicht willentliche Bewegungen
entdeckt, psychomotorische Defizite wie bei Geschicklichkeits- und
Rhythmusaufgaben gefunden, qualitative Verdnderungen im Bewe-
gungsverhalten und ein verindertes nonverbales Verhalten demons-
triert.

6. Die Laban-Bewegungsanalyse (LBA) bei
psychischen Stérungen

Nun sollen Studien vorgestellt werden, welche die Laban-Bewe-
gungsanalyse als Methode einsetzten, um das Bewegungsverhalten
bei psychischen Storungen zu untersuchen. Nicht untersucht wurde
jedoch bisher das Bewegungsverhalten von Burnout-Patientinnen
und -Patienten.

Bei Patientinnen und Patienten mit Borderline-Personlichkeits-
storung beobachteten Degener/Holter/Lausberg (2011) anhand der
Laban-Bewegungsanalyse einen geringeren Einbezug des Kérperzen-
trums und eine geringere Reichweite der Bewegungen.

Burn (1987) stellte bei anorektischen Patientinnen und Patienten
im Vergleich zu einer gesunden Kontrollgruppe weniger freien Bewe-
gungsfluss, geringeren Fluss vom Ober- zum Unterkorper, mehr pe-
riphere Bewegungsauslosung und langsamere Bewegungen fest.
Lausberg, von Wietersheim und Feiereis (1996) beobachteten, dass
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Patientinnen und Patienten mit Anorexia eine Vorliebe fiir Schnel-
ligkeit und Bewegung des Oberkorpers haben, im Vergleich zu einer
heterogenen Gruppe von Patientinnen und Patienten mit psycho-
somatischen Stérungen. Shenton (1990; zit. nach Lausberg 1998,
S. 86) stellte bei anorektischen Patientinnen und Patienten im Ver-
gleich zu nicht anorektischen vermehrt gebundenen Fluss, geringeren
Kraftantrieb und eine verzerrte Verwendung von Raum und Zeit fest.
Lausberg/von Wietersheim/Feiereis (1996) und Lausberg (1998) ver-
glichen Patientinnen und Patienten mit Anorexia Nervosa, Bulimia
Nervosa und Reizdarmsyndrom mit einer gesunden Kontrollgruppe
und konnte einen signifikant kleineren Bewegungsraum, geringere
Gewichtsverlagerung, geringere Beteiligung des ganzen Korpers, iso-
liertere Bewegung der Korperteile, geringere Integration des Unter-
kérpers, mehr periphere Bewegungsauslésung, weniger Stirke und
weniger freien Bewegungsfluss feststellen. Zwischen den Gruppen
konnten hingegen keine signifikanten Unterschiede gefunden wer-
den. Der signifikante Unterschied im Bewegungsverhalten zwischen
den PatientInnen und der gesunden Kontrollgruppe zeigt, dass das
Testdesign und die Rating-Instrumente geeignet sind, die grund-
legende Unterscheidung zwischen psychischer Stérung und Gesund-
heit festzustellen, jedoch nicht, um zwischen den verschiedenen psy-
chischen Stérungen zu unterscheiden. Das ldsst an Wallbott denken,
wenn er konstatiert: »Movement characteristics are more indicative
of the degree of psychopathology, and less of the type of psycho-
pathology.« (Zit. nach Lausberg 1998, S. 96) So konnte Cruz (1995;
zit. nach Lausberg 1998, S. 96) zeigen, dass sich Patientinnen und
Patienten mit Schizophrenie in keinem alleinigen Bewegungskrite-
rium signifikant von jenen mit Personlichkeitsstérungen unterschei-
den, wohl aber in Clustern von Bewegungskriterien. Analog zu
diesen Ergebnissen steht kein einzelnes psychopathologisches Symp-
tom fiir eine psychische Stérung; so zeigt sich depressive Verstim-
mung in der Bipolaren Stérung, bei Bulimie, Substanzmissbrauch etc.
Die Spezifitit ist wohl erst auf Syndrom-Ebene zu finden. (Lausberg
1998, S. 96)

Schliefllich sollen Ergebnisse zur Depression gezeigt werden:
Welsche (2010) konnte bei jugendlichen Patientinnen mit Depression
eine zum Teil massive Einschrinkung des Bewegungsrepertoires,
Praferenzen fiir bestimmte Bewegungselemente und vermehrtes
Auftreten sowie Ausbleiben einzelner Bewegungskategorien be-
obachten. Ergebnisse der Langsschnittuntersuchungen zeigten einen

271

https://doi.c


https://doi.org/10.5771/9783495818114-211
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

Manuela Pfeffer

Zusammenhang zwischen der Einschrinkung des Bewegungsreper-
toires und Depression.

»Die deutlichsten Unterschiede im Bewegungsverhalten zwischen depressi-
ven und nicht depressiven Probandinnen zeigten sich in den Laban-Be-
obachtungskategorien Antrieb, Form und Raum [...].
e Antrieb: kleineres Repertoire, Priferenz fiir ankimpfende Antriebs-
qualititen;
e Form: kleineres Repertoire;
Raum: Priferenz fiir kleine Kinesphire, ein-dimensionale Bewegun-
gen.« (Welsche 2010, S. 59)

Welsche interpretiert die Ergebnisse wie folgt:

»In der LMA [Laban Movement Analysis] Kategorie »Antrieb« zeigte sich in
der Patientinnengruppe eine sehr viel kleinere Bandbreite an Antriebsele-
menten als im Bewegungsverhalten der Vergleichsgruppe, das sich mit dem
bei depressiven Menschen oft beschriebenen wenig lebendige und einge-
schrinkte Bewegung iibersetzen ldsst. Ebenfalls zeigte sich in derselben
Gruppe eine Priferenz fiir die sogenannten ankidmpfenden Elemente der
Antriebskategorie (plotzlich, gebunden, direkt und kraftvoll), die auf eine
innere Auseinandersetzung mit einem emotionalen Konflikt hinweisen
kéonnen. Die Analyseergebnisse der LMA Kategorie >Form« deuten darauf
hin, dass Bewegungen der Kérpermitte bei den Patientinnen eher vermie-
den wurden und in den Extremititen stattfanden, was moglicherweise auf
eine Unterdriickung von Gefiihlen hinweist. Die Analyse des raumlich ori-
entierten Bewegungsverhaltens ergab, dass die Probandinnen der kli-
nischen Gruppe eine sehr deutliche Préferenz fiir ein-dimensionale Bewe-
gungen und Bewegungen in der kleinen Kinesphire zeigten. Wihrend das
auf den korpernahen Raum ausgerichtete Bewegungsverhalten als Unsi-
cherheit und mangelndes Selbstvertrauen gedeutet werden kann, deuten
die primér ein-dimensionalen Bewegungen der Patientinnen, angelehnt an
Labans Zuordnung (1991) von Themen zu ein- bzw. drei-dimensionalen
Bewegungen, auf ein Bediirfnis nach Stabilitdt hin.« (Welsche 2010, S. 59;
Einfiigung: M. P.)

In der Beschiiftigung mit dem Burnout-Syndrom erscheint gerade die
Depression als sehr interessant, besonders in der Differenzialdiagno-
se, sofern tatsichlich unterschieden wird und das Burnout-Syndrom
nicht als blofler Zusatz — dem ICD-10 entsprechend — zur Depression
diagnostiziert wird. Gerade hier ldsst die Bewegungsanalyse auf mog-
liche neue Erkenntnisse hoffen.
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7. Bewegungsanalyse nach Laban
7.1 Griinde fiir die Verwendung der Laban Bewegungsanalyse

Die Laban-Bewegungsanalyse wird innerhalb der Tanztherapie als di-
agnostisches Instrumentarium angewandt und verfiigt damit iiber
jene Kriterien, die fiir das vorliegende Vorhaben — wie in der Einlei-
tung erlautert — notig sind. Andere

»Analysesysteme sind [...] fiir die Kérper- und Bewegungstherapie wenig
relevant, da sie nur einen begrenzten Ausschnitt des Bewegungsverhaltens
erfassen. Fiir die Analyse von Korpererleben und Ganzkérperbewegungs-
verhalten als Reflektion [!] psychischer Prozesse ist die vorwiegend in der
Tanz- und Bewegungstherapie angewandte Laban-Bewegungsanalyse
(LBA) gut geeignet. (Laban 1988; North 1990) Sie erfasst das gesamte Be-
wegungsverhalten und insbesondere die Kérperanwendung und qualitative
Bewegungsaspekte.« (Lausberg 2012, S. 151.)

Darin liegt die Einzigartigkeit der Laban-Bewegungsanalyse, die sich
nicht zuletzt zur Aufschliisselung, Beschreibung und Einsicht in qua-
litative Aspekte der Bewegung eignet, um zu verstehen, wie Be-
wegung Intention und Bedeutung kommuniziert — physisch wie
psychisch. Damit konnen nicht nur funktionelle, sondern auch ex-
pressive und kiinstlerisch motivierte Bewegungen analysiert werden.
(Levy/Duke 2003, S. 40) So erméglicht die LBA entscheidende Impli-
kationen hinsichtlich psychologischer Fragestellungen und Interes-
sen. (Levy/Duke 2003, S. 39) Samadani u.a. (2013, S. 343) konstatie-
ren: »Laban encodes both the structural characteristics and the
expressive specificities of a movement using a set of semantic compo-
nents.«

Auferdem eignet sich die Laban-Bewegungsanalyse nach Mei-
nung zahlreicher Forscherinnen und Forscher ganz besonders fiir
wissenschaftliche Zwecke: An erster Stelle ist sie bei (tanz)therapeu-
tischen oder psychologischen Forschungsfragen sehr dienlich. So
spricht Lausberg davon, dass die Merkmale der Laban-Bewegungs-
analyse rein deskriptiv und somit »fiir die Grundlagenforschung ge-
eignet« (2012, S. 16) sind. Des Weiteren seien die Beobachtungskate-
gorien der Laban-Bewegungsanalyse wertneutral, prizise und
weitgehend objektiv.

»Besonders die Breite des erfafSbaren Bewegungsspektrums zeichnet die
Laban-Bewegungsanalyse (LBA) fiir die Grundlagenforschung zur Be-
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wegungsbeschreibung aus. Dadurch kann systematisch nach bedeutsamen
Bewegungsmerkmalen gesucht werden. Die LBA ist auflerdem das in der
Tanztherapie allgemein anerkannte und angewandte System zur Bewe-
gungsanalyse, so dafy Vergleichsdaten fiir wissenschaftliche Untersuchun-
gen vorliegen.« (Lausberg 1997, S. 37)

SchliefSlich deklamieren Welsche/Stobbe/Romer (2007, S. 96), dass
die Laban-Bewegungsanalyse eine Methode zur »standardisierte[n]
Beobachtung von Bewegungsqualititen und Bewegungsverhalten«
darstellt. Auch in den gegenwiirtig viel zitierten Neurowissenschaf-
ten wird aufgrund der Zweckmafigkeit zur Beschreibung von Aus-
wirkungen auf die Bewegung von Mensch und Tier auf die LBA
zurlickgegriffen (Foroud/Whishaw 2006). Schlieflich wird die La-
ban-Bewegungsanalyse auch bei der Animationstechnik, der Uber-
wachungstechnik und Robotik verwendet, wenn es darum geht,
menschliche Bewegung zu analysieren oder zu simulieren, nicht zu-
letzt weil sie spezifisch, mathematisch und prazise ist. (Kim u.a. 2013;
2010; Masuda/Kato 2010; Rett/Santos/Dias 2008)

Nicht genug: Levy/Duke (2003, S. 39-43) kritisieren bisherige
Forschung (im Zusammenhang von Emotion und Bewegungsverhal-
ten mit ihren bisherigen widerspriichlichen Ergebnissen) wegen ihrer
ungeeigneten Bewegungsanalyseinstrumente und plidieren fiir die
Laban-Bewegungsanalyse. Sie fiihren folgende Kritikpunkte bei an-
deren Analyseinstrumenten an: Erstens kritisieren sie die fehlende
systematische Sprache, um Bewegung zu beschreiben. Zweitens fehle
es an Vergleichbarkeit aufgrund der grofSen Methodenvielfalt. Und
drittens wiirden meist quantitative Bewegungsaspekte untersucht —
durch Zihlen oder Messen der Dauer von Bewegungsausfithrungen —
und damit die informativsten ausgeklammert, namlich die expressi-
ven und qualitativen Bewegungsaspekte. All dies konne aber die La-
ban-Bewegungsanalyse leisten, die seit ungefihr einem Jahrhundert
bei TanzerInnen und ChoreographlInnen etabliert ist.

Zusammenfassend kann sie als »a formal and universal language
for human movement« (Foroud/Whishaw 2006, S. 137) bezeichnet
werden. Das war es auch, was der Begriinder — Tinzer und Choreo-
graph, einer der bedeutendsten Bewegungsforscher — bezweckte: Er
wollte — gleich dem Notensystem der Musik — eine universelle Spra-
che fiir Bewegung schaffen. Rudolf von Laban (1879-1958) »wollte
ein Denken in Bewegungsbegriffen forcieren und stellte dies einem
Denken in Wortbegriffen gegeniiber« (Trautmann-Voigt/Voigt 2012,
S. 135).
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Nicht zuletzt sind aus der Bewegungsanalyse nach Laban »alle
Folgeansiitze, die die Korpersprache als einen Handlungsdialog auf-
fassen und als Interaktionsprozess beschreiben, hervorgegangen«
(Trautmann-Voigt/Voigt 2012, S. 135).

7.2 Aufbau der Laban-Bewegungsanalyse

Die Laban-Bewegungsanalyse setzt sich aus folgenden vier Bewe-
gungskategorien zusammen:

e Antrieb: Wie mache ich eine Bewegung? Antriebe motivieren
zu Bewegungen; der Antrieb beschreibt den dynamischen As-
pekt einer Bewegung;

e Korper: Welche Korperteile sind bei einer Bewegung involviert
und wo werden die Bewegungen initiiert? Der Kérper mit seinen
anatomisch vorgegebenen Bewegungsmoglichkeiten;

e Raum: Wie nutze ich den Raum in der Bewegung? Der Raum,
der durch Bewegung ausgefiillt wird; Erfassung der rdumlichen
Ausrichtung der Bewegung und der Nutzen der Kinesphire;

e Form: Was mache ich? Die Form, in der Bewegungen ausgefiihrt
werden konnen; beschreibt die duflere Form einer Bewegung.
(Bender 2010, S. 4; Trautmann-Voigt/Voigt 2012, S. 136; Wel-
sche 2010, S. 58)

Die durch Irmgard Bartenieff, Schiilerin von Laban, und Peggy Hack-
ney, Schiilerin von Bartenieff, weiterentwickelte Laban-Bewegungs-
analyse unterscheidet zu den obigen vier Bewegungskategorien noch
zZwel weitere:

e Phrasierung: beschreibt bestimmte Betonungen von Bewegun-
gen

e Beziehung: wird durch Bewegungsformen mitbestimmt (Traut-
mann-Voigt/Voigt 2012, S. 136).

7.3 Einzelne Subkategorien und deren Bedeutungen

Im Folgenden sollen nun die einzelnen Kategorien beschrieben wer-
den. Insbesondere soll in diesem Rahmen auf die zeitlichen Dimen-
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sionen innerhalb der Kategorien eingegangen werden, die hier ja von
besonderem Interesse sind. Auch sollen bisherige Forschungen und
Beobachtungen einfliefen.

7.3.1 Antrieb

Laban beschrieb als erster dynamische und energetische Qualitdten in
der Bewegung und tat dies mithilfe des Antriebs. Der Antrieb be-
schreibt den jedem Menschen innewohnenden und eigenen Drang
zur Bewegung. (Trautmann-Voigt/Voigt 2012, S. 137-142)

»Ein Antrieb zeigt sich bei einer Bewegung, die mit einer inneren Betei-
ligung der Kontrolle des Bewegungsflusses, der Aufmerksamkeit auf den
Raum, der Absicht des Krafteinsatzes und des Erspiirens des richtigen Zeit-
punktes geschieht. Die unterschiedlichen Einstellungen zu jedem Bewe-
gungsfaktor konnen sich in der Bandbreite zwischen den beiden Extremen
nachgebend und ankimpfend bewegen.« (Bender 2010, S. 43)

Hier geht es also um die Bewegungsqualitit, um die innere Betei-
ligung bei einer Bewegung, den Ausdruck und das Gefiihl. Nicht
Technik oder Form bestimmen den Antrieb, eher im Gegenteil: Me-
chanischen, routinierten Bewegungen ohne Beteiligung fehlt der An-
trieb. (Bender 2010, S. 431.)

Laban beschrieb folgende vier Antriebsfaktoren mit den jeweili-
gen Gegenpolen (Antriebselementen), einem nachgebenden und
einem ankdmpfenden. »Diese Energiequalitidten beruhen auf der in-
neren Einstellung des sich Bewegenden zu den folgenden vier physi-
kalisch bzw. biologisch determinierten Faktoren« (Trautmann-Voigt/
Voigt 2012, S. 142):

*  Fluss: gebunden oder frei

e Kraft: stark oder leicht

¢ Raum: direkt oder indirekt

e Zeit: schnell/plétzlich/beschleunigend oder langsam/ver-
zogernd. (Bender 2010, S.44; Trautmann-Voigt/Voigt 2012,
S.137-142)

Wie erwithnt werden die Antriebselemente in nachgebende und an-
kiampfende unterteilt. In Anwendung der nachgebenden Elemente —
frei, leicht, indirekt und langsam — wird ein nachgebender, akzeptier-
ender, anpassender Umgang mit der Realitdt vollzogen. Umgekehrt
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wird in der Anwendung der ankimpfenden Elemente — gebunden,
stark, direkt, schnell — ein ankdmpfender, konfrontativer, widersetz-
ender Umgang mit Realitit gezeigt. (Bender 2010, S. 69)

Diese Antriebselemente wollen frei von Bewertung verstanden
werden; erst der Kontext einer Situation ldsst sie beobachtbar und
bewertbar werden, denn dieser bestimmt {iber deren Angemessen-
heit; die Verfiigbarkeit eines Bewegungsrepertoires fiir jegliche Le-
benssituation bestimmt die Moglichkeiten und Grenzen einer Person.
(Bender 2010, S. 44) So wird von einer Integration eines Antriebs-
faktors gesprochen, wenn iiber beide Gegenpole frei verfiigt werden
kann.

Fluss.

»Bewegungs- und Spannungsfluss ist der Wechsel von Muskelspannung im
Kérper. Der grundlegende Rhythmus ist ein Wechsel von gebundener, kon-
trollierter und freier, unkontrollierter Spannung in der Bewegung.« (Ben-
der 2010, S. 9)

Eine gebundene Bewegung ist eine kontrollierte, planvoll gefiihrte
Bewegung, die jederzeit gestoppt werden kann und bei der Agonist
und Antagonist zeitgleich beteiligt sind, wie sich rikeln, einen Faden
einfideln, Ballett. Eine freie Bewegung dagegen ist eine, die nicht
gleich gestoppt werden kann und bei der der Agonist beteiligt ist bzw.
der Antagonist keine grofse Kontrolle ausfiihrt, wie sich ausschiitteln,
eine Fliege wegschlagen, afrikanischer Tanz. (Bender 2010, S. 9-15)

extrem frei wenig neutraler wenig gebunden extrem
frei frei Fluss gebunden gebunden
unkontrol- |flieBend, [reduzierte weder be-  |reduzierte |kontrolliert, |verkrampft,
liertes Aus- |gewandt, |Gewandtheit, |herrscht Kontrolle, |beherrscht, limitiert, zu-
stromen, herzlich |weniger gelost [noch gelost |geringe Vorsicht, riickhaltend,
iibertrieben, Festigkeit |Achtsamkeit |Hemmung,
schamlos Verdringung

Tabelle 1: Antriebsfaktor Fluss von neutral bis extrem an beiden Polen
(North 1978; Bender 2010, S. 15)

Kraft. Beim Antriebsfaktor Kraft geht es um das Kérpergewicht in
Verbindung mit der Schwerkraft. So wird beim Kraftelement stark
die Schwerkraft aktiv zum Einsatz der eigenen Korperkraft genutzt,
wie beim Heben oder Schieben von schweren Objekten, beim Holz-
hacken oder bei Judo. Kontriar dazu wird beim »Kraftelement leicht
das eigene Korpergewicht aktiv zur Uberwindung der Schwerkraft
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eingesetzt« (Bender 2010, S. 54), wie bei vorsichtigen Handlungen,
beispielsweise beim Aufheben von Glasscherben, beim vorsichtigen
Anfassen eines Babys, beim Sprung im Ballett. (Bender 2010, S. 52—
58) »Die Kraft wird mit der Fihigkeit, Absicht, Willensstirke und
Korperlichkeit zu spiiren assoziiert.« (Laban 1981; zit. nach Bender

2010, S. 55)

extrem leicht leicht wenig | neutrale| wenig stark extrem
leicht Kraft stark stark

tibertriebene etwas Anspan- [plumpe  |kraftlos |Schwiche |kraftvoll, ener- |sehr rigide, an-
»Luftigkeits, nung zum Sensi- oder der Wil- |getisch, krifti- |gespannt und
iibertriebene Abheben, bilitat schwer [lenskraft |ge Aktion oder |[verkrampft,
Empfindsamkeit, |vergniigt, Position, reso- |iibertrieben
oberflichlich, sensibel, lut, willens-  |[storrisch, roh,
seicht, nachgiebig |anmutig, zart stark evtl. brutal

Tabelle 2: Antriebsfaktor Kraft von neutral bis extrem an beiden Polen
(North 1978; Bender 2010, S. 58)

Raum. Der Antriebsfaktor Raum wird assoziiert mit der Fihigkeit,
Aufmerksamkeit am Geschehen der Umwelt zu zeigen, sich zu orien-
tieren und Bezug zum Objekt des Interesses aufzubauen. Das kann
direkt, also unmittelbar, oder auf indirekte Weise vollzogen werden.
Hier geht es nicht darum, wohin sich jemand bewegt, sondern wo
seine Aufmerksamkeit liegt. So ist ein direkter Raumbezug zu be-
obachten, wenn die innere Konzentration auf ein Ziel gerichtet ist,
wie beim Zeigen auf ein Objekt, beim Lesen oder bei Karate. Dagegen
ist indirekter Raumbezug gegeben, wenn die innere Konzentration
auf die gesamte Umgebung zielt, mehrere Dinge gleichzeitig wahr-
genommen werden, ohne auf bestimmte Details zu achten wie beim
Suchen, Shoppen oder bei Ballspielen. (Bender 2010, S. 45-52)

extrem indirekt wenig | neutraler |wenig direkt direkt extrem direkt
indirekt indirekt Raum
Unfihigkeit |generelle, |geringe raumlos |reduzierte |pointiert, bei |sehr einge-
auf den Punkt |alles um-  |Allseitig- Pointiert-  |einem Fokus |schrinkter, naher,
zu kommen, |fassende keit, Erwei- heit, wenig |bleiben oder |[direkter Blickwin-
iibertriebenes |Indirektheit|tern des genaue einen Gedan- |kel, iibertriebenes
Ausweichen |und Auf- |[Blicks Gedanken, |kenstrang Festhalten an
und Vermei- |merksam- Ablenken  |verfolgen einem Stand-
den, zerstreut |keit vom Fokus punkt, engstirnig

Tabelle 3: Antriebsfaktor Raum von neutral bis
(North 1978; Bender 2010, S. 52)
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Zeit. Der Antriebsfaktor Zeit beschreibt die innere Einstellung gegen-
tiber Zeit, nicht etwa die objektiv messbare Zeit wie das Tempo oder
die Zeitdauer. Die innere Einstellung zur Zeit kann eine ankdmpfende
oder eine hingebende und geniefSende sein, die nicht unbedingt an
objektiver Geschwindigkeit beobachtbar ist: Beim Uberqueren der
Strafle kimpft die alte Frau innerlich gegen die Zeit, die ihr noch
bleibt, bis die Ampel wieder rot ist, und bewegt sich zwar langsam,
aber innerlich getrieben und hektisch. Demgegeniiber wird ein ge-
iibter Laufer die Stralle gelassen iiberqueren, da er eine entspannte
Einstellung zur vergehenden Zeit hat, obwohl er sich objektiv viel
schneller bewegt als die alte Frau. Dementsprechend bekidmpfen be-
schleunigende Aktionen die Zeit und werden eingesetzt, um sich
selbst oder Gegenstinde schneller zu bewegen. Umgekehrt ist die in-
nere Einstellung, reichlich Zeit zu haben, um sein Vorhaben zu voll-
enden und damit diese Zeit zu genieflen, mit dem Zeitelement lang-
sam oder getragen gemeint. (Bender 2010, S. 58-66)

extrem getragen wenig |neutrale| wenig schnell extrem

getragen getragen | Zeit schnell schnell
fast keine Be- |genussvoll Zeit |reduzierte |zeitlos |weniger |ziigig, dringlich, |hektisch,
wegung mehr, [ausdehnen, Freude an lebendig, |staccato, prompt, |iibererregt,
iibertriebene |anhaltend, gemich- geddmpfte |lebhafte, unmit- |abgehackt,
Langwierig-  |bedichtig, licher Reaktionen |telbare Reaktion, |»hysterisch«
keit, faul, Fahigkeit Zeit |Bewegung temperamentvoll,
zogern auszudehnen munter, begeistert

Tabelle 4: Antriebsfaktor Zeit von neutral bis extrem an beiden Polen
(North 1978; Bender 2010, S. 67)

Menschen, deren innere Einstellung vorwiegend dem Zeitelement
schnell gilt, fiihlen sich oft innerlich angetrieben und leiden unter
notorischem Zeitmangel. Sie kennen die Angst, stindig etwas zu ver-
passen, und kniipfen ihre Identitit, ihren Selbstwert an Geschafftes
sowie das Geschiftigsein und erleben ihren Selbstwert als gefahrdet
beim Nichtstun. Gerade diese Einstellung gegeniiber Zeit ldsst an das
Burnout-Syndrom im Anfangsstadium denken. (Bender 2010, S. 63)
Dementsprechend ist davon auszugehen, dass Burnout-Patientinnen
und -Patienten das getragene und langsame Zeitelement weniger in
sich verankert haben und damit auch in ihrem Bewegungsausdruck
weniger zeigen. Zeit zu haben, sich Zeit zu nehmen sowie bedichtig
zu sein und im Augenblick aufzugehen, sich diesem hinzugeben,
scheinen typischerweise beim Burnout-Syndrom zu fehlen. Oder
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handelt es sich vielmehr um eine fehlende innere Erlaubnis, das ge-
tragene und langsame Zeitelement zu leben? Womaglich stimmt bei
Burnout-PatientInnen der tatsidchliche (!) und wenig etablierte inne-
re Zeitantrieb nicht mit den Auflenanforderungen iiberein: Wenn
Menschen sodann gegen ihren eigentlich getragenen inneren Zeit-
antrieb kimpfen, um den schnellen Anforderungen des Alltags —
und damit zusammenhingend — externen Erwartungen gerecht zu
werden, kann dies zu chronischer Uberforderung und schlieflich
zum Burnout fiihren. (Bender 2010, S. 85) Damit wiirden ebenfalls
getragene und langsame Bewegungen von Burnout-PatientInnen we-
niger gezeigt werden, da diese es nicht gewohnt sind, sich der Zeit
hinzugeben bzw. ihnen die innere Erlaubnis dazu fehlt.

Die tbrigen Bewegungskriterien sollen nicht mehr in dieser
Ausfiihrlichkeit beschrieben, sondern lediglich erwihnt und in ihrer
Relevanz fiir die vorliegende Fragestellung dargestellt werden.

7.3.2 Raum und Form

Diese Bewegungskategorie geht der Frage nach, wie der Korper den
Raum bzgl. der verschiedenen Raumdimensionen um sich herum
nutzt. So werden Bewegungen, die sich seitlich vom Kérper ausbrei-
ten, innerhalb der horizontalen Dimension durchgefiihrt. Hoch-Tief-
Bewegungen werden innerhalb der vertikalen Dimension ausgefiihrt
und Vor-Zuriick-Bewegungen schliefSlich innerhalb der sagittalen Di-
mension. Werden zwei Dimensionen miteinander verbunden, wird
von einer Fliche gesprochen. Neben den Raumdimensionen ist bei
der Bewegungskategorie Raum auch der personliche Bewegungs-
raum von Interesse, der weit, mittel und eng sein kann. (Bender 2010,
S. 117-122; Trautmann-Voigt/Voigt 2012, S. 136-146)

»Im Formen [...] werden Teile des Korpers oder der ganze Korper durch die
Bewegung mehrdimensional konkav (nach innen gewdlbt) oder konvex
(nach auflen gewolbt) verdndert, um sich den Charakteren von Objekten
oder Menschen anzupassen und Objekte dazu zu bringen sich anzupassen.«
(Bender 2010, S. 173)

Verschiedene Formqualitdten konnen entlang der horizontalen (aus-
breiten oder einschlieflen), entlang der vertikalen (hebend oder sen-
kend) oder entlang der sagittalen Ebene (vorwirtsstrebend oder zu-
riickweichend) gebildet werden. (Trautmann-Voigt/Voigt 2012,
S.137)

280

https://doi.c


https://doi.org/10.5771/9783495818114-211
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

Zeitdynamik und Bewegungsausdruck

Bei den Bewegungskategorien Raum und Form ist davon aus-
zugehen, dass Burnout-Patientinnen und -Patienten eher kérpernahe
Bewegungen (enge Kinesphire) und nahezu ausschliefilich ein- und
zweidimensionale Bewegungen sowie wenig aktive Bewegung in der
unteren Raumebene zeigen. Dies ist aus der Symptomatik des Syn-
droms zu folgern, zeichnet sich das doch durch Erschépfung, Midig-
keit sowie Kontrollverlust und Unsicherheit aus. (Burisch 2014,
S. 18f.) Dadurch werden Bewegungen vermehrt in der engen Kine-
sphire ausgefiihrt, es wird also wenig weiter Raum fiir sich be-
ansprucht. (Kestenberg Amighi u.a. 1999; zit. nach Bender 2010,
S.121) Und dem Bediirfnis nach Stabilitit und Sicherheit, das die
erwihnten Symptome nach sich ziehen miisste, entsprechen ein-
und zweidimensionale Bewegungen. Dreidimensionale Bewegungen
bringen aus dem Gleichgewicht, ziehen kurzzeitigen Kontrollverlust
nach sich — schliefilich ist bei dreidimensionalen Bewegungen selbst
die Blickrichtung betroffen, wenigstens wenn jene den gesamten Kor-
per einschlieflen. (Welsche 2010, S. 59) Schlussendlich ist das aktive
Nutzen der unteren Raumebene — wie z.B. beim Rollen des eigenen
Korpers am Boden — mit einem Gefiihl der Hingabe verbunden und
damit immer auch mit Kontrollverlust (Fritsch 2014), was den Bur-
nout-Patientinnen und -Patienten eher Schwierigkeiten bereiten
durfte.

7.3.3 Korper

Diese Bewegungskategorie beschreibt, welche Korperteile bewegt
werden, ihre Beziehung zueinander sowie in welcher Form Bewegung
initiiert wird und stattfindet. (Bender 2010, S. 223-229; Trautmann-
Voigt/Voigt 2012, S. 136) Beim Einsatz der Korperteile spielt auch die
zeitliche Dimension eine Rolle. So kénnen diese simultan oder suk-
zessiv, also im Zeitverlauf nacheinander eingesetzt werden.

Wie schon bei den Bewegungskategorien Raum und Form dar-
gestellt, ist vermutlich auch hier das Bediirfnis nach Stabilitit und
Sicherheit bei Burnout-Patientinnen und -Patienten von Bedeutung.
Moore (2005, S. 85; Welsche 2010, S. 60) spricht davon, dass, »when
the whole body is involved, the whole person is involved«. Das wiirde
bedeuten, dass Personen, die Stabilitdt und Sicherheit benotigen, eher
isolierte Bewegungen zeigen, anstatt ihre ganze Person in ganzheit-
liche Bewegungen zu legen und sich damit auch selbst eher preis-
zugeben. Auch wird in der Anwendung des Kérpergewichts der Fak-

281

https://doi.c


https://doi.org/10.5771/9783495818114-211
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

Manuela Pfeffer

tor Stabilitit eine Rolle spielen. In der Folge werden womdglich labi-
lere Bewegungen vermieden werden. Dariiber hinaus beriihrt der
Einbezug der Kérpermitte bei Bewegungen — also zentrale im Gegen-
satz zu peripheren Bewegungen — eher Emotionen und Gefiihle, wel-
che in der Kérpermitte verortet sind. (Welsche 2010, S. 60) Bewegun-
gen aus der Korpermitte entstehen aus einem inneren Impuls heraus,
wihrend periphere Bewegungen eher nach Vorstellungen ange-
steuert, also auch fremdgesteuert werden konnen.

7.3.4 Phrasierung

Unter Phrasierung werden zeitliche Modellierungen und Akzentuie-
rungen von Bewegungsfolgen verstanden, wie Anfangs-, Mittel- oder
Endbetonungen mit unterschiedlicher Dominanz. Diese Bewegungs-
modellierungen unterliegen einem rhythmisch-dynamischen As-
pekt. (Trautmann-Voigt/Voigt 2012, S. 138) Die Bewegungskategorie
Phrasierung basiert also auf Veranderung sowie Rhythmus und da-
mit auf der Zeitlichkeit. Fiir das Burnout-Syndrom im klinischen Sta-
dium kann vermutet werden, dass diese Bewegungsmodellierungen
nur noch eingeschrinkt stattfinden und damit keine grofle Bandbreite
an Phrasierung gezeigt wird, nicht zuletzt aufgrund des problema-
tischen Bezugs zur Zeitlichkeit bzw. des Verlustes biologischer
Rhythmen.

7.3.5 Beziehung

Mit dieser Bewegungskategorie werden Nihe- und Distanzregulatio-
nen innerhalb des eigenen Kérpers oder in Bezug zu anderen Men-
schen ausgedriickt. (Trautmann-Voigt/Voigt 2012, S. 138f.) Die Be-
ziehungsdimension erscheint beim Burnout-Syndrom als relevant,
da die Fehlbelastung — wie Stressregulation und Kontrollverlust (Bu-
risch 2014, S. 18f.) — an eine nicht adiquate Regulation und Synchro-
nisation mit der Umwelt denken lisst, im Besonderen in Bezug auf
die Zeitlichkeit bzw. den Synchronisationsprozess innerhalb der ver-
schiedenen Zeitmuster und Rhythmen.

Abschlielend ist davon auszugehen, dass beim Burnout-Syn-
drom ein eingeschrinkteres und variantenirmeres Bewegungs-
spektrum als bei Gesunden zu beobachten ist, das alle Bewegungs-
kategorien betrifft. Damit ginge eine geringere Bandbreite an
Moglichkeiten, adidquat auf die Umwelt zu reagieren, einher. Traut-
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mann-Voigt/Voigt fassen Rudolf Labans Auffassung diesbeziiglich
wie folgt zusammen:

»[Laban] vertrat die Auffassung, dass die Beherrschung des Gesamtspek-
trums aller menschlichen Bewegungsméglichkeiten zu einer inneren Frei-
heit im Ausdruck fithre und so eine kompetente Lebensbewiltigung er-
reicht werden konne.« (Trautmann-Voigt/Voigt 2012, S. 135; Einfiigung:
M. P)

Diese nicht gelingende Adaption an die Umwelt geht schliefslich
schon aus der Genese des Syndroms hervor, welche in Fehlbelastung
resultiert. (Burisch 2014, S. 18f.) Womdglich hingt das nicht zuletzt
mit einem nicht aktiven Einleiten von eigenen Verdnderungsprozes-
sen und folglich mit einer zwangsliufigen Konfrontation mit den
Verinderungsprozessen der anderen zusammen, was wiederum der
zeitlichen Dimension entspringt. Selbstverstindlich liegt ein geringer
werdendes Repertoire, auf die Umwelt zu reagieren, bereits in jedem
Krankheitsbegriff per se. Doch gerade im Burnout scheint dies auf die
Spitze getrieben zu sein.

Mithilfe der Laban-Bewegungsanalyse und des besonderen Au-
genmerkes auf die Zeitdimension soll ein vertieftes und womdglich
aus einem anderen Blickwinkel gewonnenes Verstindnis fiir dys-
funktionale Dynamiken von Burnout-Patientinnen und -Patienten
erreicht werden, um spéter weitere Ansatzpunkte zur Intervention
bei Burnout auszumachen. SchliefSlich kann festgestellt werden, dass
die Laban-Bewegungsanalyse ein geeignetes Instrumentarium dar-
stellt, um dies zu leisten.
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»In rasender Geschwindigkeit auf die Couch«.

Zeitthemen im Rahmen tanztherapeutischer Behandlung
von Burnout.
Ein klinischer Erfahrungsbericht

Bettina Kokail

Halt an, wo ldufst du hin? Der Himmel ist in dir:
Suchst du Gott anderswo, du fehlst ihn fiir und fiir.
(Angelus Silesius)

Einleitung

Eine Frau fragt sich zu Beginn ihres Klinikaufenthalts:

»Wo gibt es einen Ort, an dem ich abschalten kann? Ich bin getrieben, weil
ich keinen Ort der Ruhe habe. Ohne Aktion bleibt ja nichts iibrig von mir.
Wo krieg ich sonst meine Anerkennung her, wenn nicht iiber Leistung?
Wieviel muss denn noch passieren, dass ich endlich gesehen werde?«!

Ein anderer Patient berichtet von einer inneren Kontrollinstanz:

»Ich komme nicht zur Ruhe, es gibt da einen inneren Antreiber. Ich kann
meine Gefiihle nicht mehr wahrnehmen. Stattdessen habe ich einen Antrei-
ber, eine Kontrollinstanz in mir, um nicht als faul zu gelten. Ich bin immer
in Aktion, wenn ich das nicht tue oder etwas langsam mache, habe ich ein
schlechtes Gewissen. Ich laufe vor allem davon, gehe auch im Alltag sehr
schnell. Dieser enorme Leistungsdruck hat mich in die Erschépfung ge-
trieben. «

Die beiden Beispiele beinhalten recht typische Aussagen von Men-
schen, die in eine Klinik kommen, weil sie sich ausgebrannt fiihlen:
Meistens sind das Menschen, die sich zunichst voller Elan und Be-
geisterung in Arbeit und Aktion stiirzen und mit hohem Engagement
und enormer Willenskraft ausgestattet sind. Oft haben sie sehr grofle

! Die Erzihlungen von PatientInnen in diesem Artikel sind wortlich aus den Auf-
nahmebogen bzw. Anmeldungen fiir die Tanztherapie entnommen und stammen
von vielen verschiedenen Menschen; durch Zusammenfiigungen der einzelnen Sitze
zu Sinnzusammenhingen soll der leichteren Lesbarkeit halber der Anschein erweckt
werden, es handle sich nur um eine Person.
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(auch moralische) Anspriiche an sich und die Umwelt. Wenn dann
tiber die Jahre ihre Arbeit mangelnde Anerkennung erfihrt und
Menschen zusitzlich in Systemen arbeiten, in denen sie sich macht-
los fiihlen, relativ wenig verindern kénnen, wenig Aufstiegschancen
und mangelnden Einfluss auf Arbeitsablaufe haben, folgt irgendwann
bei entsprechender psychischer Vulnerabilitit ein Komplettinfarkt,
ein volliger Zusammenbruch, in dem das System quasi auf einen
Reset schaltet und durch Bindungslosigkeit nach auflen und innen
ersetzt wird.>

Menschen, die sich ausgebrannt fiithlen, gehen meist erst dann in
eine psychosomatische Klinik, wenn sie sich gar nicht mehr in der
Lage sehen, ihren Lebensalltag halbwegs ertrdglich meistern zu kon-
nen. Manchmal haben sie schon einen langen Leidensweg der Er-
schépfung hinter sich, bis sie sich eingestehen, dass sie ihr Leben
alleine nicht mehr bewiltigen konnen und sich getrauen, professio-
nelle Hilfe in Anspruch zu nehmen. Sehr oft ist ein Klinikaufenthalt
als die letzte Alternative zutiefst schambesetzt und wird vor dem be-
ruflichen und privaten Umfeld entweder verschwiegen oder als Kur
bzw. Urlaub bezeichnet. Ein Burnout-Syndrom ist jedenfalls die so-
zial vertraglichere Krankheit als eine reaktive Depression. Burnout
impliziert, dass wegen enormer gesellschaftlicher Anstrengung in
unserer pausenlosen Gesellschaft eine Pause mehr als verdient sei,
dass viel geleistet wurde, wihrend uns der Begriff Depression denken
ldsst, Menschen seien Opfer ihrer schwierigen Kindheit oder wiirden
sich nur nicht genug zusammenreiflen, seien faul oder hatten Schuld
an ihrem Zustand.

Die meisten psychosomatischen Kliniken im deutschsprachigen
Raum haben ein breitgefachertes Leistungsspektrum und behandeln
vielfaltige Erkrankungsbilder (wie somatoforme Storungen, Ess-Sto-
rungen, Depressionen, Personlichkeits-, Belastungs-, Angst-/Panik-
und Zwangsstorungen). PatientInnen kommen mit ganz unterschied-
lichen Diagnosen ins stationire Setting, meist mit solchen aus dem
Formenkreis der affektiven Storungen, zu denen die depressiven
Symptomatiken gehoren. Burnout zihlt nicht zu den klassischen psy-
chischen Stérungsbildern® laut ICD-10, dem Diagnoseinstrumentari-

2 Meist wird zur Beschreibung einer Burnout-Entstehung der bekannte 12-stufige
Zyklus von Freudenberger (Freudenberger/North 1992, S. 123) verwendet.

3 Burnout ist unter Z73.0 erfasst und ist somit eine Zusatz- oder Rahmendiagnose.
Psychische Diagnosen haben den Kennbuchstaben F.
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um der WHO, und ist damit im klinischen Setting keine Aufnahme-
diagnose fiir Menschen, deren Behandlung die Kostentriiger (Kran-
kenkassen) iibernehmen. Aus diesem Grund muss erst im Lauf eines
klinischen Aufenthalts differentialdiagnostisch anhand standardisier-
ter psychologischer Testverfahren* und Verhaltensbeobachtungen er-
hoben werden, ob Kriterien fiir ein Burnout zusitzlich zur Aufnah-
mediagnose vorliegen. Diese Aufgabe obliegt den Facharztlnnen und
Psychologlnnen, die diagnostische SpezialistInnen sind.

1. Tanztherapie in der Psychosomatik

Der Vortelil fiir PatientInnen eines klinischen Settings in der Behand-
lung einer psychischen oder psychosomatischen Erkrankung besteht
gegeniiber einer ambulanten Psychotherapie darin, dass ein Team,
bestehend aus verschiedenen Berufsgruppen, multidisziplindr zu-
sammenarbeitet. Die verschiedenen Therapie- und Beratungsformen
erginzen sich gegenseitig durch ihren je spezifischen Blick auf Men-
schen und konnen so zu einem gréfleren Ganzen beitragen. Medizi-
nische, pflegerische und psychologische Betreuung, gesprichs- und
kreativtherapeutische Verfahren, didtologische Beratung sowie sozia-
le Arbeit bereichern einander — genau wie verschiedene psychothera-
peutische Zugangsweisen und Schulen, auf denen Behandlungskon-
zepte von psychosomatischen Kliniken basieren, multidimensional
kooperieren.

Die Tanztherapie als Baustein psychosomatischer Behandlung
ist eine korper- und bewegungsorientierte Form der Psychotherapie,
die sich seit ihrer Entstehung in den USA in den 20er-Jahren des
20. Jahrhunderts kontinuierlich weiterentwickelt. Sie zihlt neben
Musik- und Kunst- bzw. Gestaltungstherapie zu den Kreativthera-
pien und wird im deutschsprachigen Raum in den meisten Kliniken,
die Hauptanlaufstelle fiir Menschen mit einem Burnout-Syndrom
sind, angeboten. Kreativtherapien arbeiten zu einem Grof3teil non-
verbal. Darin liegen sowohl Chance als auch Notwendigkeit, Men-

* Meistverwendete Diagnostikinstrumentarien: MBI (Maslach Burnout Inventory),
1981 entwickelt von Maslach/Jackson, und BOSS (Burnout-Screening-Skalen), 2009
verdffentlicht von Geuenich/Hagemann. Eine Zusammenfassung anderer beliebter
Instrumentarien findet sich auf der Internetseite des Innsbrucker Psychotherapeuten
Michael Harrer. In: http://burnoutundachtsamkeit.at/burnout/messung/ [abgerufen
am 12.05.2015].
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schen in anderer Art und Weise zu erreichen als durch verbale Spra-
che und ihnen einen Raum zur Verfiigung zu stellen, in dem sie sich
iiber Kérper und Bewegung, Musik oder Kunst ausdriicken kénnen.
Nonverbale und verbale Verfahren greifen dabei immer ineinander.
So konnen beispielsweise in einer Tanztherapiegruppe auftretende
intrapsychische Themen einer Patientin in einem verbalen psycho-
therapeutischen Einzelsetting detailliert besprochen werden, wofiir
oft in der begrenzten Zeit einer Gruppenstunde nicht der Rahmen
vorhanden wire. Darin besteht die grofle Chance eines interdiszipli-
ndren Teams.

Tanztherapie wird sowohl im Gruppen- als auch im Einzelsetting
angeboten. Die Gruppen werden nach klinischer Symptomatik,
Strukturniveau und Therapieerfahrung der KlientInnen eingeteilt
(= Basisgruppe) und bestehen in der Regel aus maximal 12 PatientIn-
nen. Basisgruppen nehmen nach Méglichkeit geschlossen ein- bis
zweimal pro Woche sowohl an der Gesprichstherapie als auch an
den Kreativtherapien teil, sodass personliche oder interaktionelle
Themen in der Gruppe prozessorientiert nonverbal und verbal inten-
siv bearbeitet werden kénnen.> Zusitzlich gibt es in vielen Kliniken
indikative Gruppen, die sich mit der (oft verhaltenstherapeutisch ori-
entierten kognitiven) Bewiltigung bestimmter Krankheitsmuster be-
schiftigen, so beispielsweise Depressions-, Angst- oder Schmerz-
gruppen.

Im Einzelsetting passt sich die Tanztherapie an die individuellen
Bediirfnisse und Themen jedes Patienten an.

Ein Aufenthalt in psychosomatischen Kliniken dauert in der Re-
gel drei bis zehn Wochen, der Durchschnitt liegt bei fiinf Wochen.
Somit handelt es sich um ein Kurzzeittherapiesetting. Kreativ-Grup-
pentherapien finden ein- bis zweimal in der Woche statt, Einzel-
therapien in der Regel zweimal. PatientInnen nehmen im giinstigsten
Fall also sechs- bis zehnmal an der Gruppen- und bis zu 20 Mal an der
Einzeltanztherapie teil.

Der Ablauf jeder Gruppenstunde im psychosomatisch-kli-
nischen Setting ist wegen der psychischen Vulnerabilitit mancher

5 Auf diese Gruppen beziehen sich alle Angaben in diesem Artikel. Obwohl sie oft
nicht als Burnout-Gruppe bezeichnet werden, sind alle Beispiele in diesem Artikel aus
der tanztherapeutischen Arbeit mit Gruppen von Menschen entnommen worden, die
von sich selbst sagen, dass sie ein Burnout haben bzw. die It. MBI oder anderen Diag-
noseinstrumentarien dem entsprechen.
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PatientInnen meist sehr dhnlich gestaltet, fast wie ein Ritual. Das ist
wichtig, weil Menschen mit oft zusétzlichen traumatischen Ereignis-
sen in der Biographie in psychischen Krisen die Erfahrung machen
kénnen (und sollen), dass Bewegungseinheiten mit gleichbleibendem
Ablauf stabilisierend wirken. Die Tanztherapie arbeitet in der Gruppe
ressourcenorientiert, supportiv und nur selten aufdeckend. Gleichzei-
tig ist ein hochstrukturierter Ablauf der Bewegungseinheiten wich-
tig, weil nur innerhalb starker, sicherer Form Platz fiir Neues (Erwei-
terung des Bewegungsrepertoires) ist, das exploriert werden kann.
Auflerdem bietet eine klare Struktur fiir PatientInnen die Moglich-
keit, mit ihrer Scham einen adidquaten Umgang zu finden. Therapie
in Bewegung ist gerade am Anfang eines Klinikaufenthalts oft sehr
schambesetzt, und PatientInnen haben verstindlicherweise Sorge,
sich lacherlich zu machen, indem sie sich und ihren Kérper in der
Bewegung zeigen. Ziel der Tanztherapie in einem Kurzzeitsetting ist
es, dass Menschen mdglichst schnell vertrauens- und lustvoll inner-
halb ihrer natiirlichen Schamgrenzen in Bewegung experimentieren
und sich ihren eigenen Themen und denen ihrer Gruppe iiber Tanz
und Bewegung anndhern konnen.

Auch in der Einzeltanztherapie kann Scham eine Rolle spielen,
hier allerdings aufgrund der dyadischen Struktur auf die Therapeutin
bezogen. Der Ablauf der Stunde ist nicht so stark strukturiert, son-
dern lasst Raum fiir individuelle Bediirfnisse der KlientInnen. Ver-
bale und nonverbale Elemente wechseln sich dabei ab.

2. Die Arbeit mit Zeitthemen in der klinischen Tanztherapie
2.1 Bewegungsanalytische Grundlagen beziiglich Zeitthemen

Um Zeitthemen in Bewegung verstehen zu konnen, braucht es eine
bewegungsanalytische Kurzdarstellung der wichtigsten Parameter,
die sich auf zeitliche Strukturen beziehen. Die Tanztherapie verwen-
det als Grundlage fiir Beobachtung von Bewegung die Analysesyste-
me Rudolf von Labans, Irmgard Bartenieffs und Judith Kestenbergs.
Rudolf von Laban gilt als Pionier der Tanztherapie und deren theo-
retischer Grundlage. Er unterscheidet sechs Antriebe$, die sich auf die

¢ Laban meint hier die dynamische, expressive Qualitit einer Bewegung, die mit
einer inneren Einstellung durch die Bewegung zum Ausdruck kommt. (Laban 1960)
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physikalischen Realititen Raum, Kraft und Zeit beziehen: direkt —
flexibel (Raum), kraftvoll — leicht (Kraft), schnell — verzogernd (Zeit).
(Laban/Lawrence 1947) Durch seine Beschiftigung mit dem Schau-
spiel kam ab 1950 der Antrieb Fluss (frei — gebunden) als gleichwer-
tiger vierter Bewegungsfaktor dazu. (Kennedy 2014, S. 46) Antriebe
konnen ankidmpfend (direkt, stark, beschleunigend) oder nachgebend
(indirekt, leicht, verlangsamend) sein. (Laban 1960) Warren Lamb,
ein Labanschiiler, und Judith Kestenberg haben diese Antriebe umbe-
nannt in direkt — indirekt, stark — leicht, beschleunigen — verlang-
samen.

Wihrend Laban hauptsichlich Erwachsene beobachtete, hat Kes-
tenberg ihre Bewegungsstudien durch Langzeituntersuchungen von
Kindern ab der Geburt durchgefiihrt. (Bender 2007, S. 44) Sie hat
herausgefunden, dass im ersten Lebensjahr die stirkste Entwicklung
des Raumfaktors stattfindet, das zweite Lebensjahr fiir die Ausbil-
dung des Faktors Kraft wichtig ist und im dritten Lebensjahr die Ent-
wicklung des Zeitantriebs folgt. (Kestenberg-Amighi u.a. 1999,
S.911)

Das Kestenberg Movement Profile’ (KMP), das in den letzten
Jahren iiberarbeitet und auf ein stirker wissenschaftliches Fun-
dament gestellt wurde (Koch o.].), ist ein differentialdiagnostisches
Instrumentarium zur quantitativen und qualitativen Erfassung non-
verbalen Bewegungsverhaltens in 64 Parametern. Es misst Bediirf-
nisse, Temperament, Lernstile, Abwehrmechanismen, Affekte und
andere emotionale und kognitive Aspekte der Personlichkeit und
dient der Analyse zwischenmenschlicher Kommunikation. Bezogen
auf Zeitfaktoren werden neben den schon genannten Antrieben (die
die innere Beteiligung an einer Bewegung messen, als schnell/be-
schleunigend, langsam/verlangsamend® bezeichnet) Vorantriebe
(wichtig fiir die Spannungskontrolle in Lernsituationen und als Ab-
wehrmechanismen — Termini plotzlich und z6gernd) und Spannungs-
flusseigenschaften erfasst (diese dienen dem Ausdruck von Gefiihlen
und zeigen wesentliche Personlichkeitsmerkmale, die angeboren sind.
Sie werden als abrupt und graduell bezeichnet).

7 Hier ist eine kurze Zusammenfassung des KMPs von Sabine Koch (Uni Heidelberg)
zu finden: http://www.researchgate.net/profile/Sabine_Koch4/publication/2599759
46_Entwicklungsdiagnostik_mit_dem_Kestenberg_Movement_Profile_(KMP)/links
/02e7e52ed276318e70000000.pdf [abgerufen am 06.08.2015].

§ Bender verwendet den Ausdruck getragen. (Bender 2007, S. 591.)
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Das KMP ist fiir die wissenschaftliche Forschung, gerade was
quantitative (und qualitative) Studien betrifft, unentbehrlich, kann
allerdings in der tanztherapeutischen Alltagspraxis aufgrund seiner
Komplexitit nur in Ausziigen verwendet werden. Klar ist jedoch, dass
Spannungsflusseigenschaften, Vorantriebe und Antriebe selbst im
Gruppensetting fiir einen in Bewegungsanalyse halbwegs versierten
Tanztherapeuten relativ leicht sichtbar sind. Bezogen auf Zeit-
themen handelt es sich hier also um folgende Parameter, die im Tanz
beobachtet werden kénnen:

e beschleunigen — verlangsamen (Antriebe)
e plotzlich — zogernd (Vorantriebe)
e abrupt — graduell (Spannungsflusseigenschaften)

Aus der bewegungsanalytischen Beobachtung heraus lassen sich the-
rapeutische Interventionen ableiten, die der Entwicklung und Prob-
lemldsung einer Gruppe oder Einzelperson dienen.

2.2 Ritueller Stundenaufbau

Jede Gruppenstunde in der Klinik beginnt mit Aufwérmen, das meist
aus wiederkehrenden Elementen besteht. Hier ergibt sich eine gute
Maglichkeit fiir die Tanztherapeutin, differentialdiagnostisch mithil-
fe der Bewegungsanalyse nach Laban und Kestenberg oder mithilfe
eigener Resonanzprozesse, der sog. vegetativen Identifikation'®, he-
rauszufinden, welche Themen (dazu gehéren auch Zeitthemen) non-
verbal in der Gruppe gerade wichtig sind. Danach folgen eine kurze
verbale Befindlichkeitsrunde, in der die Bewegerlnnen ihre Anliegen
formulieren konnen, dann der Hauptteil der Stunde und am Ende
eine verbale Abschlussrunde, die der Integration des Erlebten dient.

Detaillierter beschrieben sieht das folgendermafSen aus:

Das Aufwdirmen in Bewegung dient Burnout-PatientInnen dazu,
die Wahrnehmung auf den eigenen Korper zu lenken, mit dem Raum
vertraut zu werden und mit den anderen Gruppenmitgliedern in

° Die anderen Parameter des KMP sollen hier auf$en vor gelassen werden, da die Dar-
stellung sonst zu kompliziert wiirde.

10 Der Terminus wurde zuerst von Reich geprigt. (Reich 2010; Harms 2008, S. 251,
FN 43) Aquivalenter Begriff dafiir: somatische Resonanz. (Kelemen 1990)
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Kontakt zu kommen. Der Beginn fast jeder Tanztherapieeinheit fin-
det im Kreis statt, da beinahe in jeder Gruppenstunde neue Personen
in die Tanztherapie kommen und somit das gesamte System Gruppe
wieder am Beginn der Zugehorigkeitsphase steht.!! Der Kreis ist fiir
solch ein Setting die addquateste Form im Raum, er kann sich aller-
dings mit fortschreitender Dauer der Einheit oder mit groflerer Si-
cherheit der TeilnehmerInnen in der Gruppe auflosen. Gerade fiir
Menschen mit einem Burnout-Syndrom ist es hochrelevant, den
Kreis als Moglichkeit fiir Bewegung mit geschlossenen Augen zu
nutzen, um die Wahrnehmung nach innen zu lenken. Viele Men-
schen berichten, dass ihnen das Schliefen der Augen hilft, bei sich
zu bleiben und die Scham zu tiberwinden, in ihrer Bewegung von
anderen (und der Therapeutin) gesehen zu werden.'?

Erst danach folgt eine Befindlichkeitsrunde, die den PatientIn-
nen hilft, ihre Bediirfnisse und Themen zu verbalisieren, die anschlie-
8end in Bewegung gebracht werden kénnen. Diese Reihenfolge mag
ungewohnlich erscheinen, macht aber deshalb Sinn, weil tiber die
nonverbale Form der Kommunikation mit dem eigenen Kérper oder
mit den Gruppenmitgliedern beim Aufwidrmen ein anderer Zugang
ermoglicht wird als {iber die verbale Sprache. Das ist die grofle Chance
der Tanztherapie. Zusitzlich kann die in Bewegungsanalyse versierte
Therapeutin ihre Beobachtungen im Aufwéirmen mit den verbalen
Themen der PatientInnen in der Anfangsrunde vergleichen.

Anschlieflend folgt der Teil der Stunde, in dem es um ein be-
stimmtes (und immer wechselndes) Thema geht. Oft ergibt sich die-
ses aus der Befindlichkeitsrunde, oft aus der Stimmung im Raum

" Die seit den 1950er Jahren sich entwickelnde Teamtheorie und Forschung iiber
Gruppenbildungsprozesse hat auch in der Tanztherapie enorme Relevanz. Das Modell
der Tanztherapeutin Susanne Bender (Bender 2009) mit den Phasen Zugehdorigkeit,
Verantwortung, Offenheit und Terminierung dhnelt dem bekannten Modell von Bru-
ce Tuckman mit den Hauptphasen forming, storming, norming, performing (Tuck-
man 1965), das spiter um die Abschiedsphase adjourning erginzt wurde. (Tuckman/
Jensen 1977)

12 Das Sehen und Gesehen-Werden ist wie das Spiegeln ein zentrales Element in der
Tanztherapie. Janet Adler beschiftigt sich seit den 60er Jahren intensiv mit beiden
Elementen. Erstgenanntes hat sie in der so genannten Discipline of Authentic Move-
ment erforscht. Diese Richtung innerhalb der Tanztherapie kommt ohne Musik aus
und die BewegerInnen haben die Augen meist geschlossen. Das Ziel der Discipline of
Authentic Movement ist die Entwicklung eines inneren Zeugenbewusstseins durch
duflere Zeuglnnen, die Prozesse in der Bewegung sehen und anschlieend in Worte
fassen. (Adler 2002)
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beim Aufwidrmen, manchmal schldgt die Tanztherapeutin aus ihrer
Erfahrung heraus ein Thema vor. Bestimmte Elemente wiederholen
sich im psychosomatischen Setting mit Burnout-Patientlnnen immer
wieder, hier seien nur einige Beispiele!® genannt. Themen, die Zeit-
faktoren beinhalten, sind mit einem Z gekennzeichnet, Raumthemen
mit einem R, Kraftthemen mit einem K:

e die eigenen Grenzen achten, sich schiitzen, Kinesphire (R)

e Entwicklung eines Rituals fiir den Ubergang von der Klinik zum
Alltag (Z, R, K)

¢  Umgang mit Zeit (Z)

e Durchsetzungskraft iiben (K)

®  Aggressionen abbauen (K)

*  den eigenen Raum einnehmen (R)

e Stabilitit vs. Flexibilitdt

e Gemeinschaft und Beriihrung erleben

e Uberginge (zeitlich und raumlich) iiben (Z, R)

e Verantwortung iibernehmen, ohne sich zu iiberfordern

e Pausen machen (Z)

®  sich vertrauensvoll anderen Menschen zumuten

¢ Umgang mit Leistungsdruck (Z)

e geben und nehmen

e Affektregulierung

Beinahe alle Themen aus dem Alltag lassen sich in Bewegung um-
setzen. Die passende Musik ist dabei ebenso entscheidend wie ein
sicherer, vertrauensvoller Rahmen in der Therapie. Das Thema Raum
(wenn es beispielsweise um Grenziiberschreitungen, -erweiterungen,
Zugehorigkeitsthemen etc. geht) nimmt dabei eine wichtige Position
ein, gefolgt von der Beschiftigung mit den Themen Kraft und Zeit
(Geschwindigkeiten im Alltag, Uberginge, Pausengestaltung etc.).!*

13 Viele praktische Ubungen, die auch au8erhalb der Tanztherapie in einem Coaching-
oder Beratungssetting brauchbar sind, kénnen in einem Interventionskatalog nach-
gelesen werden. (Trautmann-Voigt/Voigt 2009, S. 225-288)

14 Oft steckt hinter einem vordergriindigen Zeit- ein Raumthema: Eine Patientin er-
zihlt: »Ich hitte abgetrieben werden sollen. Ich musste schon frith um meine Existenz
kidmpfen, habe eine Gefiihllosigkeit entwickelt als Strategie, um die Bedrohung nicht
spiiren zu miissen. Meine Eltern waren Sudetendeutsche, sind gefliichtet, ausgewie-
sen worden. Wenn ich nichts leiste, werde ich nicht gesehen, bin ich nichts wert.« Hier
ist klar eine Zughorigkeitsproblematik (= Raumthematik) angesprochen, die von
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Danach folgt die verbale Integration des Erlebten in einer Ab-
schlussrunde.

2.3 Vier Entwicklungsfelder:
Zeitthemen in der klinisch-tanztherapeutischen Arbeit

Wenn Zeitthemen in der Tanztherapie eine Rolle spielen, zeigt sich
dies meist schon zu Beginn der Stunde. Zwei Beispiele aus der Pra-
xis!®:

Einige PatientInnen sind neu in der Tanztherapieeinheit. Die Aufgabe der
Gruppe ist es, einen Ball von einem Gruppenmitglied zum nachsten zu wer-
fen und zunichst den eigenen, dann den Namen einer anderen Person zu

nennen. Eine Gruppe von PatientInnen steigert von sich aus die Geschwin-
digkeit zu einem schnelleren Tempo.

Gerade in der Anfangsphase der Therapie sind Menschen, die von
sich sagen, dass sie von Burnout betroffen sind, noch in der Hektik
des Alltags gefangen und das eigene System ist auf Leistungsmodus
gepolt. Sie konnen oft noch nicht unterscheiden, dass im Moment
nicht Schnelligkeit oder Leistung gefragt ist, sondern die Moglich-
keit, mit anderen Menschen ruhig und stressfrei zu interagieren.!
Schnelligkeit in so einer Anfangsrunde kann zwar auch Spafd machen,
ist aber gerade am Anfang eines Klinikaufenthalts meist in Verbin-
dung zu sehen mit negativem Stress, der noch im Kérpersystem der
Gruppenmitglieder gespeichert ist.

Bewegungsanalytisch gesehen kann es sich hier bei der Qualitit
schnell um einen Antrieb handeln. Dann sind einige TeilnehmerIn-
nen vielleicht ungeduldig, haben das Gefiihl, etwas zu verpassen, oder
fithlen sich angetrieben. Handelt es sich um Vorantriebe, dient das

einem Zeitthema iiberdeckt wird. Tanztherapeutisch ist hier entwicklungspsycho-
logisch frither anzusetzen, beim Thema Raum. Das deckt sich mit der Bewegungs-
analyse, die Zeitthemen ins 3., Raumthemen dagegen ins 1. Lebensjahr datiert.

15 Es handelt sich hier um Falldokumentationen, die schriftlich protokolliert sind.

16 Bender schligt hierzu eine Ubung vor: »Wenn man einen Menschen dazu bringen
will, offen seine Gefiihle mitzuteilen, muss man in der Interaktion in eine getragene
Qualitit kommen, ansonsten wird die Person sich wahrscheinlich nicht 6ffnen. Dies
wird sehr deutlich, wenn man die Frage: >Na, wie geht’s?< schnell ausspricht. Das
Gegeniiber wird nur ritualisiert Danke, gut!< antworten. Wenn dieselben Worte aber
mit einer getragenen Qualitit ausgesprochen werden, spiirt es, dass es sich ebenfalls
Zeit lassen kann, diese Frage ehrlich zu beantworten.« (Bender 2007, S. 64)
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plotzlich vielleicht einer Spannungsabfuhr oder dem Ausweichen von
Gefahr (»die anderen konnten sich iiber mich lustig machen [...]«).

Nicht anders verhilt es sich in der ersten Stunde einer Einzel-
tanztherapie:

»Frau N. (Mitte 50) hat in der letzten Zeit zwei schwere Schicksalsschlige
hinter sich (eigene Krebserkrankung und Tod des Mannes). Sie hat aufSer-
dem einige korperliche Einschrinkungen (Atemnot, Schwindel [...]). Sie
kommt zur Einzeltanztherapie mit dem Ziel, ihre Grenzen besser wahrneh-
men zu lernen, sie fithle sich ausgebrannt. Durch ihren Schwindel kénne sie
sich eigentlich nur langsam bewegen. Immer, wenn sie in der Friih schnell
aufstehe, werde ihr schwindlig. Sie merke aber oft erst hinterher, dass es ihr
zu viel gewesen sei. Auf die Einladung hin, langsam aufzustehen vom Sitz,
steht sie zwar langsam auf, bewegt aber gleichzeitig ihre Hande und Finger
in sehr schneller Geschwindigkeit.«

Die unbewussten, schnellen Schattenbewegungen konnen der inneren
Spannungsabfuhr dienen oder zur Selbstregulation beniitzt werden.
Sie treten dort auf, wo die absichtsvolle Bewegung einen emotionalen
Konflikt darstellt oder den persénlichen Bewegungspriferenzen ent-
gegensteht. (Bender 2007, S. 219)

Diese beiden Beispiele sollen verdeutlichen, dass sich Themen
von Menschen, die mit dem Wunsch nach Verinderung in eine kor-
perorientierte Therapie kommen, nonverbal im Kérper zeigen und
verbal verifiziert werden konnen.

Aus langjihriger klinischer Erfahrung heraus gibt es in der
Tanztherapie beziiglich Zeitthemen vier Herausforderungen bzw.
Entwicklungsfelder fiir Menschen, die von einem Burnout-Syndrom
betroffen sind. Diese sollen nun in chronologischer Reihenfolge be-
schrieben werden:

2.3.1 »Ich will nicht zur Ruhe kommen, der Korper sagt aber,
ich muss [...].« Von der Verlangsamung durch Bewegung

In der Therapie geht es fiir Menschen, die sich ausgebrannt oder ge-
trieben fiihlen, zunichst einmal darum, den hohen Leistungs-
anspruch an sich und ihre Umwelt herunterzufahren und sich aus-
zuruhen. Das kann oft mehrere Wochen dauern. Wihrenddessen ist
es wichtig, sich mit Achtsamkeit in einem geschiitzten Rahmen den
eigenen Bediirfnissen wieder anzunihern. Menschen mit einem
Burnout-Syndrom haben oft den Zugang zu simtlichen Sinnen, die
Grundlage fiir das Wahrnehmen von Bediirfnissen sind, verloren. Sie
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haben durch die Schnelligkeit ihres Alltagslebens die Verbindung zu
sich und zu anderen Menschen verloren. Hohe Geschwindigkeit fiihrt
dazu, Gefiihle und Bediirfnisse weniger zu spiiren. Die natiirliche
Intuition wird unterdriickt."”

Bindung dagegen — auch Selbstanbindung!® — braucht Langsam-
keit. (Harms 2008) Hier sind die Erkenntnisse der neueren Hirnfor-
schung von grofer Wichtigkeit. Neurophysiologisch ist bekanntlich
das Neuropeptid oder Bindungshormon Oxytocin bei Bindungspro-
zessen von entscheidender Bedeutung. Oxytocin wirkt repressiv auf
das Stresssystem und hemmt die Aktivitit des sympathischen Ner-
vensystems, das fiir schnelle stressbedingte Flucht- oder Kampfreak-
tionen zustdndig ist. Es fordert die schiitzenden und erhaltenden
Funktionen des parasympathischen Nervensystems, also die Kom-
ponente des vegetativen Nervensystems, die fiir Entspannung und
Erholung zustindig ist. Auflerdem hat es einen hemmenden Einfluss
auf die Freisetzung von Cortisol, dem Stresshormon. (Roth/Striiber
2014, S. 120-129)

Beschleunigungsprozesse und negativer Stress wirken sich also
bindungsschwichend aus. Das Nervensystem wird damit auf Uber-
lebensangst gepolt und produziert mehr Cortisol. Der Sympathikus
wird aktiviert. An sich ist das gut, denn in Situationen, die gefihrlich
sind, ist dieser Part des autonomen Nervensystems fiir das Uberleben
wichtig. In einem gesunden Organismus befindet sich das vegetative
Nervensystem in einer stindigen Hin- und Her-Bewegung zwischen
Ruhe (Parasympathikus) und Aktion (Sympathikus). Schwierig wird
es dann, wenn sich Menschen in dauerhaften Anspannungs- oder
Stresssituationen befinden und die natiirliche Selbstregulation zwi-
schen dem sympathischen und dem parasympathischen Zweig des
vegetativen Systems nicht mehr gegeben ist. Das autonome Nerven-
system ist aus dem Gleichgewicht. Dann braucht es zum Ausgleich

7 Laban stellt einen Bezug zwischen den Bewegungsfaktoren und der Typenlehre
C. G. Jungs her. So verbindet er den Zeitantrieb mit der Intuition. (Laban 2003,
S. 124)

18 Der Begriff wurde von Thomas Harms zwar in Verbindung mit Emotioneller Erster
Hilfe fiir Schreibabys entwickelt, hat aber in der (tanz- bzw. korper-) therapeutischen
Arbeit zunehmende Bedeutung. Der Terminus Selbstanbindung meint, dass Men-
schen mit Unterstiitzung von gezielten verbalen und nonverbalen Interventionen
eine stabile innere Beziehung zum Korperselbst entwickeln und im Dialog mit dem
bestdndigen Fluss der Organ- und Kérperempfindungen sind. (Harms 2008, S. 113)
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lange Ruhephasen; nicht selten ldsst sich ein Klinikaufenthalt dann
nicht mehr vermeiden.

Vor diesem Hintergrund der neurophysiologischen Forschung
der letzten Jahrzehnte machen die zunehmend an Bedeutung gewin-
nenden Achtsamkeitspraktiken' grofSen Sinn. Nicht umsonst wird
das Wort Achtsamkeit in Psychologie und Psychotherapie seit eini-
gen Jahren fast inflationdr verwendet. Allein die Buchtitel der letzten
Jahre zum Begriff Achtsamkeit zeigen, dass es so viel Literatur dazu
gibt wie noch nie: Man kann achtsam abnehmen, atmen, arbeiten,
essen, fasten, gehen, kochen, mit den Kindern kommunizieren, put-
zen, reden etc., um nur einige Moglichkeiten zu nennen. Zu Recht:
Wahrnehmung und Achtsamkeit sind unumgénglich, um mit sich
selbst und anderen in Kontakt zu kommen. Sie fithren vom Getrie-
ben-Sein von aufSen in die Prisenz, die Gegenwart, ins Hier und Jetzt
(auch dieser Begriff erlebt gerade eine Bliitezeit: 36.500.000 Treffer
erscheinen dazu bei Google [abgerufen am 07.05.2015]).

Allen Praktiken gemeinsam ist die Verlangsamung. Erst durch
Langsambkeit, die (leider oft nur) im geschiitzten Rahmen der Thera-
pie erst mithsam wieder erlernt werden muss, konnen die (meist
schmerzhaften) Gefiihle, die im Alltag unterdriickt wurden, wieder
ihren Platz bekommen, und das vegetative Nervensystem kann wie-
der beginnen, sich selbst zu regulieren. Ein Patient erzihlt zu Beginn
seines Klinikaufenthalts:

»Ich habe wie eine Maschine gearbeitet, bis zu 90 Stunden in der Woche,
weil ich selbstindig bin. Ich hab mich in meine Arbeit hineingesteigert und
war immer im Dauerstress durch eine enorme Schnelligkeit im Alltag. Ich
liebe meinen Beruf und bin mit Leib und Seele dabei, gehe dabei hiufig iiber
meine Grenzen. Es hilft, etwas zu tun, die Anstrengung lenkt ab. Dadurch
spiire ich den Korper nicht mehr. Ich habe auch in der Freizeit viel und
schnell geredet und habe mich dabei rastlos gefiihlt. Ich will eigentlich nicht
zur Ruhe kommen, der Kérper sagt aber, ich muss. Ich habe Herzrasen be-
kommen, habe enorm geschwitzt und konnte nicht mehr schlafen.«

Der Preis, sich und seinen Kérper (nicht nur die korperlichen Symp-
tome, die oft mit psychischen Krisen einhergehen) wieder spiiren zu
lernen, ist ein hoher, weil oft vieles an der erlernten Lebensweise

1 Studien zu Burnout und Achtsamkeit der letzten Jahre konnen hier eingesehen
werden und stehen teilweise als Download zur Verfugung: http://burnoutundacht
samkeit.at/achtsamkeit-als-praevention/studien-zu-achtsamkeit-gesundheit-und-
wohlbefinden/ [abgerufen am 12.05.2015].
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umgestellt werden muss. In der Tanztherapie liegt in jeder Gruppen-
stunde beim Aufwidrmen der Schwerpunkt auf dem Wiedererlangen
der Verbindung zu sich selbst. Die PatientInnen bewegen sich meist
(aufler Menschen, die zusitzlich traumatisiert sind und fiir die das
zusitzlichen Stress bedeuten wiirde) mit geschlossenen Augen; das
verhindert gerade im Anfangsstadium der Therapie zu grofSe Beein-
flussung oder vermeintliche Bewertungen von aufSen (von der The-
rapeutin oder den MitbewegerInnen). Es geht darum, sich in Acht-
samkeit dem eigenen Korper langsam wieder liebevoll zuzuwenden,
Bediirfnisse neu kennenzulernen und ernst zu nehmen.

Fiir das erste Stadium der Therapie eignet sich daher die aus der
buddhistischen Meditation entlehnte Technik des Bodyscans, um
(wieder) mit dem Korper in Verbindung zu kommen — fiir die Tanz-
therapie abgewandelt in Bewegung.?° Dabei werden nacheinander alle
Gelenke des Korpers von oben nach unten zur Musik bewegt, mog-
lichst ohne Leistungsdruck, etwas gut oder richtig machen zu miis-
sen. Gerade hier ist Langsamkeit enorm wichtig, da sie in die Gefiihle
und in die Selbstanbindung (zurtick)fiihrt. In Verbindung mit tieferer
Atmung und in leistungsfreier Atmosphire haben die Patientlnnen
im Bodyscan ein Ubungsfeld zur Selbstwahrnehmung oder konnen
ein Ritual fiir die Zeit nach dem Klinikaufenthalt erlernen.

Die Phase der Verlangsamung durchlaufen im klinischen Setting
alle Burnout-PatientInnen, die an der Tanztherapie teilnehmen. In
einer Schlussreflexion am Ende ihres Klinikaufenthalts schreiben
manche iiber den Sinn der Tanztherapie:*!

¢ Das Erleben von der Gegenwart/vom Jetzt ermoglicht
e In einigen Momenten der Therapie habe ich mich gliicklich ge-
fihlt.

e Ich kann mich auf das Hier und Jetzt konzentrieren.

2 Auch in der iiber fast zwei Jahrtausende lang getibten Praxis der christlichen Kon-
templation gibt es Achtsamkeitspraktiken. Meist wird hier statt dem Begriff der Acht-
samkeit der Terminus der — leistungsfreien — Wahrnehmung gebraucht und von der —
wiederum leistungsbezogenen — Beobachtung abgegrenzt. (Jalics 1996, S. 52)

! Die Riickmeldungen stammen von vielen verschiedenen PatientInnen. Alle be-
kommen am Ende ihres Aufenthalts in der Klinik ein Blatt mit der Bitte um anonyme
Riickmeldung: »Das hat mir die Tanztherapie gebracht [...].« Die abgedruckten Aus-
sagen sind wortwortlich belassen, es werden hier nur diejenigen erwihnt, die sich auf
Zeitthemen beziehen.
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e »Keine Zukunft vermag gutzumachen, was du in der Gegenwart
versaumst. «

e Ich konnte mich ganz auf den Moment, das Hier und Jetzt, die
Gegenwart einlassen und meine Gedanken in den Hintergrund
stellen und nur fiir mich die Zeit geniefSen.

e Achtsamkeit

e Es ist eine tolle Zeit, um zu entspannen, abzuschalten und den
Moment zu erleben.

Wenn ein gewisses Maf an Erholung und Langsamkeit erreicht ist,
beginnt die vergleichsweise schwierigere zweite Phase in der Thera-

pie.

2.3.2 »Wenn ich gehe, dann gehe ich, wenn ich speede,
dann speede ich [...].« Vom adédquaten und flexiblen Umgang
mit Geschwindigkeiten

Ein Patient berichtet:

»Ich habe Sport betrieben, wenn ich zur Ruhe kommen wollte. Das heifit:
Ich habe, statt mich auszuruhen, wieder was geleistet. Geschwindigkeit
macht eben auch Spaf3!«

Dieser Mann benennt einen wichtigen Faktor der Schnelligkeit: Sie
kann, je nachdem, wie Menschen getaktet sind, auch grofien Spaf3
machen. Es geht nach einer lingeren Zeit der Erholung nach einem
Burnout nicht darum, immer in einem Ruhezustand zu bleiben, son-
dern vielmehr darum, adiquat und flexibel auf Situationen des All-
tags reagieren zu konnen. Wenn von auflen Anforderungen auf einen
zukommen, ist es wichtig, diese manchmal in hoher Geschwindigkeit
meistern zu konnen. Gleichzeitig ist es aber fiir den Organismus not-
wendig, die Geschwindigkeit wieder zu drosseln, wenn kein Grund
mehr fiir Schnelligkeit vorliegt. Das ist oft eine Frage der Intuition.
Am Ende seines Aufenthalts sagt der gleiche Patient:

»Ich bin eben ein Speedy, hab’ immer Leistungssport gemacht. Aber ich will
auch im Alltag mal runterfahren. Wenn ich gehe, dann gehe ich, wenn ich
speede, dann speede ich [...].«

Die Tanztherapie ist ein sehr gutes Ubungsfeld fiir den Alltag, daher
ist sie auch in dieser Hinsicht fiir die Nachhaltigkeit von Therapie-
erfolgen sehr wichtig.
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Eine Patientin, die zur Intervalltherapie in die Klinik kommt,
erzihlt:

»Ich habe mich immer wieder an die Tanztherapie erinnert, weil ich im All-
tag gemerkt habe, wie schnell ich schon wieder unterwegs bin [...].«

In einer Gruppentherapie konnen PatientInnen spielerisch und lust-
betont erproben, sich in verschiedenen Geschwindigkeiten zu bewe-
gen. Eine Gruppe kann versuchen, eine gemeinsame Geschwindigkeit
zu finden, sie kann sich bewusst inhomogen in verschiedenen Ge-
schwindigkeiten bewegen, im Stehen, Gehen oder Laufen. Es kann
darum gehen, sich entlang einer Zeitachse mit Geschwindigkeiten
von 0 bis 100 zu bewegen. Es kénnen Geschwindigkeiten in Zeitlu-
pentempo und in Zeitraffer ausprobiert werden, alle Uberginge da-
zwischen oder rhythmische Phrasierungen.

Individueller gestaltet sich die tanztherapeutische Arbeit in die-
ser Phase im Einzelsetting. PatientInnen konnen fiir sich selbst aus
ihrem Alltag Situationen herausgreifen, die sie als zeitlich stressig
empfinden und die Geschwindigkeiten dazu in Bewegung ausprobie-
ren. Sie konnen sich so ihr Konglomerat aus Alltagsgeschwindigkei-
ten bewusst machen und lésungsorientiert fiir bestimmte Situatio-
nen, in denen sie unter hohem Leidensdruck stehen, eine passendere
Geschwindigkeit wihlen. Dabei geht es darum, die eigene Verfasst-
heit (bewegungsanalytisch: die eigenen Spannungsflusseigenschaf-
ten) ernst zu nehmen und sich die eigene Taktung zu erlauben. Durch
Differenzieren der Geschwindigkeit konnen Menschen eine grofSere
Freiheit und Flexibilitit im Alltag erreichen: Wenn es um Beziehung
zu anderen Menschen oder sich selbst geht, ist Langsamkeit gefragt.
Bindung bzw. Selbstanbindung braucht einen getragenen Rhythmus.
Geht es allerdings um Reaktionsfihigkeit, Wettrennen im Sport,
Notfille, Dinge, die erledigt werden wollen, ist es sehr sinnvoll und
notwendig, in einen schnellen Modus umschalten zu kénnen.

2.3.3 »Statt ICE lieber Bummelzug!«
Vom Gestalten von Ubergingen und Pausen

Ein drittes Entwicklungsfeld besteht darin, sich bewusst zu machen,
wie im Alltag zeitliche Uberginge gestaltet werden bzw. wie eine
sinnvoll gestaltete Aktion-Ruhe-Taktung aussieht. Hier das Beispiel
einer Patientin:
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»Frau L. (Ende 30) fillt beim Aufwérmen in der Gruppe durch sehr hohe
Intensitit in der Bewegung und erhohte Schnelligkeit auf. In der voran-
gegangenen Stunde hatte sie sich nach hochintensiver und schneller Bewe-
gung zwischendurch am Rand der Gruppe hingesetzt. Sie benennt, dass sie
auch im Alltag entweder auf >Hochtouren lduft oder ganz down ist«. Die
Gruppe entscheidet sich in dieser Stunde fiir das Thema Leichtigkeit und
bewegt sich dazu. Die Patientin macht in der Bewegung keinen Unterschied
zum Aufwirmen. Auf die Anweisung hin, die Geschwindigkeit beim Bewe-
gen um die Halfte zu reduzieren und die Leichtigkeit trotzdem beizubehal-
ten, ldsst sich die Patientin versuchsweise auf eine getragenere Geschwin-
digkeit ein. Sie berichtet in der Reflexionsrunde von ihrer Erkenntnis, dass
sie wider Erwarten die Leichtigkeit unabhingig von der langsamen Ge-
schwindigkeit durchgehend gespiirt hat.«

Ein anderer Patient berichtet in der Einzeltanztherapie:

»Ich habe eine hohe Geschwindigkeit im Alltag, dann gleich Badewanne
oder Couch, ohne Uberginge. Quasi: In rasender Geschwindigkeit auf die
Couch [...]«.

Hier zeigt sich analog zum Alltag in der Bewegung ein erlerntes Mus-
ter. Es gibt nur die beiden Extreme: hohe Geschwindigkeit oder gar
keine. Die iibergangslose Qualitit der abrupten Spannungsfluss-
eigenschaft kommt ins Spiel. Oftmals miissen Burnout-PatientInnen,
die bis zum Umfallen gearbeitet haben, den Gegenpol der Abrupt-
heit, den graduellen Spannungsflusswechsel iiben, um draufzukom-
men, was mehr Spafs macht oder welche Bewegungsqualitit in be-
stimmten Situationen angemessener ist.

Eine Patientin berichtet, dass sie in der Friith nur schwer aus dem
Bett kommt. Auf gezieltes Nachfragen hin wird ihr Verstindnis von
Aufstehen als ein abrupter Wechsel von der horizontalen in die ver-
tikale Dimension deutlich. In der Tanztherapie erprobt sie in Bewe-
gung, wie es ist, einen lingeren, graduellen Ubergang zu gestalten,
und merkt, dass sich das fiir sie organischer anfiihlt. Sie kann noch in
der klinischen Behandlung iiben, ein graduelles Morgenritual zu ent-
wickeln.

Burnout-PatientInnen gestalten Pausen in der Bewegung oft nur
durch eine kurze Erstarrung. Sie konnen schwer in einen Ruhemodus
finden, in dem Entspannung moglich ist. Das zeigt sich oft in Grup-
pen, die zeitgleich zu einem Stoppen der Musik eine Pause machen
sollen. Die TanzerInnen erstarren und sind oft gerade in einer Hal-
tung, die instabil ist, sodass sie in der Pause umfallen. Ziel dieser
Ubung ist, spielerisch zu iiben, wie Pausen organisch und anstren-

302

https://doi.c


https://doi.org/10.5771/9783495818114-211
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

»In rasender Geschwindigkeit auf die Couch«

gungslos gestaltet werden konnen, ohne dass man den Atem anhalt
oder aus dem Gleichgewicht gerit. Die Steigerung der Ubung (Musik
lduft weiter, trotzdem soll eine Pause eingelegt werden) ist fiir man-
che Menschen &ufSerst anspruchsvoll und schon fast nicht mehr zu
schaffen. Nichtsdestotrotz ist das eine sehr wirksame Realititsiibung
fiir den Alltag. Die Musik steht hier fiir das betriebsame, alltigliche
Umfeld, und das Ziel der Ubung ist es, sich trotz turbulenter Zeiten
eine Ruhepause zu gonnen.
PatientInnen schreiben in den Riickmeldebdgen dariiber:

e Ich will nicht mehr tiber mich hinweggaloppieren, sondern in
mich hineinhéren.

e Ich habe gemerkt, dass ich viel Ruhe brauche, statt ICE lieber
Bummelzug!

¢ Die Tanztherapie steuert den Bewegungsdrang meiner Beine
und reguliert meine Nervositit.

Fiir PatientInnen, die sehr intensiv mit Zeitthemen arbeiten méochten,
oder auch fiir Menschen, die sich mit spirituellen Themen beschéfti-
gen, gibt es nach dem Gestalten von Ubergingen und Pausen ein vier-
tes Entwicklungsfeld. Dieses zu erfahren ist oft erst nach einer langen
Zeit der Bewusstwerdung und Ubung von Zeitthemen und im kurz-
zeittherapeutischen Kliniksetting eher selten méglich, aufler in man-
chen, auflergewohnlichen Momenten im Tanz.

2.3.4 »Diese Stille ist gottlich [...]!«
Von der Unabhingigkeit gegeniiber Aufleneinfliissen

Einerseits gibt es in der Tanztherapie manchmal Augenblicke, in de-
nen durch einen gemeinsamen Rhythmus ein sehr starkes Gemein-
schaftsgefiihl entsteht und kollektive Themen der Gruppe zutage
kommen.?? Wenn diese Phasen linger andauern, konnen Trance-
zustinde entstehen, in denen sich die Zeit auflst und beispielsweise
eine Stunde als zeitlich viel kiirzer erfahren wird. Das sind besondere
Momente, die nicht erzeugt werden konnen, sondern die dann ent-
stehen, wenn eine Gruppe gut aufeinander abgestimmt ist (das hangt
allerdings nicht unbedingt von der Vertrautheit der Gruppe ab, son-

2 Janet Adler nennt in der »Discipline of Authentic Movement« die verschiedenen
Erfahrungswelten (realms) individuell — kollektiv — bewusst. (Adler 2002)
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dern von der Fdhigkeit der einzelnen Gruppenmitglieder, sich ver-
trauensvoll an den Moment hingeben zu konnen) und die Leitung
der Gruppe (als Modell der Selbstregulation) das nicht verhindert,
sondern ebenfalls vertrauensvoll dem Prozess die Fiihrung iibergibt.

Andererseits ist es gerade fiir Burnout-PatientInnen sehr wich-
tig, sich von Aufleneinfliissen (beispielsweise durch andere Gruppen-
mitglieder oder Musik) unabhingig zu machen. Dies kann beispiels-
weise mithilfe der Polarititen Ruhe und Bewegung geiibt werden.
Dabei werden Korperteile isoliert zur Musik bewegt, wihrend andere
in Ruhe sind. So ist es moglich, die Wahrnehmung bewusster auf
Uberginge zwischen Ruhe und Bewegung zu lenken.

Ziel in dieser Phase ist es, einen gewissen Grad an innerer Un-
abhingigkeit vom Umfeld zu erreichen. Die Musik spielt dabei eine
wichtige Rolle. Es geht darum, die Entscheidungsfreiheit dariiber zu
stirken, ob Bewegung im Rhythmus oder unabhingig vom Rhyth-
mus der Musik stattfindet.?> Wenn Musik lduft, ist es fiir die meisten
Menschen relativ einfach, sich in einem passenden Rhythmus dazu
zu bewegen. Schwierig ist es allerdings, die Bewegung trotz laufender
Musik langsamer werden zu lassen und zum Stillstand zu bringen.
Durch die neuere Erforschung der Spiegelneurone (Rizzolatti/Siniga-
glia 2008; Bauer 2005) ist bekannt, dass man mit Resonanz auf Au-
Beneinfliisse und Handlungen anderer reagiert. Musik bringt einen
automatisch in einen bestimmten Rhythmus. Fiir Burnout-PatientIn-
nen ist es nun wichtig, sich aus der Anpassung an andere (und vom
Rhythmus der Musik) bis zu einem gewissen Grad zu losen. Das
heif3t: Die Tanztherapie kann hier ein Feld sein, um Figenstindigkeit,
Unabhingigkeit und Distanzierung zu iiben. Eine sehr schwierige
Ubung besteht darin, in einer Dyade zu einem bestimmten Musik-
stiick zundchst gemeinsam zu tanzen und sich dann unabhingig von-
einander immer wieder in Ruhephasen zu begeben. So tanzt einer der
beiden Partner, wihrend der andere in Ruhe ist.

Tanz in der Gruppe kann manchmal sehr beriihrend sein, weil er von
der individuellen und kollektiven Arbeit in sehr bewusste Zustinde
hineinfiihren kann. In seltenen Momenten kénnen BewegerInnen in
einen Seinszustand kommen, in dem sie sich ganz, heil und still fith-

» Mit der Zuordnung bestimmter Musik zu bestimmten Bewegungsqualititen (bei-
spielsweise: verzdgernd: lento, largo, adagio oder ritardando; plétzlich: allegro, presto,
prestissimo, subito, accelerando) hat sich Burkhardt (2014, S. 330) beschiftigt.
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len, obwohl im Auflen viel Aktion passiert, obwohl die Musik oft laut
und rhythmisch weiterlduft. In einem Bild gesprochen: Dieser Zu-
stand dhnelt dem stillen Auge im Inneren eines Wirbelsturms.

»Eine Bewegerin sagt in der Gruppe nach einer intensiven Bewegungsphase
und der langen anfinglichen Stille in der Gesprichsrunde den Satz: >Diese
Stille ist gottlich [...]J«.«

3. Conclusio

Tanztherapie mit Burnout-PatientInnen in der Klinik méchte und
kann einen Beitrag zur Bewusstwerdung von Zeitthemen mithilfe
des Tanzes leisten. Menschen, die dazu neigen, im Alltag in rasanter
Schnelligkeit unterwegs zu sein, kénnen lernen, sich (auch in Bewe-
gung) ohne schlechtes Gewissen auszuruhen und selbstregulative
Prozesse in Gang kommen zu lassen. Sie konnen {iben, verschiedene
Geschwindigkeiten adidquat zu verwenden, Pausen zu machen und
zeitliche Uberginge bewusst zu gestalten. Und in manchen seltenen
Momenten kénnen Menschen in der Tanztherapie nonverbal in Kon-
takt kommen mit einer grofSen Stille oder einem Zustand des Eins-
Seins.
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Gefiihl, Emotion und Erinnerung
beim traumatisierten Selbst.

Eine Frage der Kohdrenz!?

Michela Summa

Die Frage nach dem Verhiltnis zwischen Zeitlichkeit und Selbsterfah-
rung liegt verschiedenen philosophischen Ansitzen zum Wesen der
Subjektivitit zugrunde. So sind die verschiedenen Begriffe, welche
die Dimensionen der Subjektivitdt zu fassen versuchen (wie z.B. des
minimalen Selbst, des episodischen Selbst, des narrativen Selbst
usw.), jeweils mit verschiedenen Formen des zeitlichen Erlebens ver-
bunden. Husserls transzendentale Subjektivitit, Heideggers Daseins-
analyse und selbst die postmoderne Ablehnung der Subjektivitit als
konstitutiver Instanz gehen mit bestimmten Auffassungen der Zeit-
lichkeit Hand in Hand.

Besonders prominent in der philosophischen Debatte sind An-
sitze, nach denen die Konstitution unseres Selbsterlebens und vor
allem unserer personalen Identitit auf Narration beruht.! Narrative
Auffassungen des Selbst setzen ein eigentiimliches Verstindnis der
Zeitlichkeit voraus. Denn die Zeit einer Narration ist weder auf die
objektiv messbare Zeit der Sukzession in den Naturwissenschaften
noch auf die basale Struktur der subjektiv erlebten Zeit oder Bergsons
durée zuriickzufiihren. Es handelt sich vielmehr um die Zeitlichkeit
einer Geschichte, die sich von ihrem Anfang bis zu ihrem Ende hin
entfaltet, die aber Ausdehnungen und Verdichtungen — so wie Spriin-
ge und flashbacks — innerhalb dieses Rahmens haben kann. Sicherlich
beruhen aber, wie Strawson (2004) betont, die narrativen Ansitze
zum Selbst zunichst auf einer Idee der diachronischen Entfaltung,
welche die Einheit zwischen vergangener, gegenwirtiger und kiinfti-
ger Erfahrung stiftet. Dariiber hinaus impliziert die Narration eine
Form der Zeitlichkeit, welche die Sinnbeziige zwischen den singula-

! Vgl. dazu u.a. die unterschiedlichen Positionen von Ricceur (1985, 1990); MacInty-
re (1984); Taylor (1989). Auch Dennett (1992), der das Selbst nur als eine niitzliche
Fiktion betrachtet, behauptet, dass diese Fiktion notwendigerweise durch Narration
konstituiert ist.
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ren Ereignissen und Episoden unseres Lebens aufreift.> Obwohl die
Narrativitdtsthese primér den philosophischen Diskurs pragt, lasst
sich diese Auffassung auch bei verschiedenen Positionen in Bezug
auf das Selbst und das Gedichtnis in der psychologischen Forschung
wiederfinden. Das ist vor allem der Fall, wenn die Struktur des Selbst
im Lichte des Begriffs der Kohirenz und in Zusammenhang mit dem
autobiographischen Gedichtnis betrachtet wird. Diese Idee der Ko-
hérenz lasst sich ndmlich mit der Idee einer narrativen Vereinheit-
lichung unserer Erfahrungen in Verbindung bringen.

Momente des eigenen Lebens, die als traumatische Geschehnisse
die kohirente Entfaltung der subjektiven Zeitlichkeit und ihrer inter-
nen Sinnbeziige unterbrechen, werden vor diesem Hintergrund auch
narrativ eingeholt bzw. psychologisch in Zusammenhang mit dem
Versuch, ein kohirentes Selbstbild festzuhalten, interpretiert. Ebenso
werden Emotionen als narrative Formen des Erlebens verstanden, die
als Teil der Entfaltung unserer Lebensgeschichte anzusehen sind.

In diesem Aufsatz mochte ich mich auf diese beiden letztgenann-
ten Punkte konzentrieren und dadurch die Idee der Kohérenz in der
Selbsterfahrung hinterfragen. Mein Ziel ist dabei weder, die narrati-
ven Ansitze als solche in Frage zu stellen,® noch, die therapeutische
Bedeutsamkeit von Narrationen und der Fokussierung auf Kohirenz-
bildung zu kritisieren. Vielmehr geht es mir darum zu zeigen, dass
die kohidrente Struktur des Selbstbildes, das sich vor allem durch Nar-
ration erschlief3t, nicht als urspriingliches Datum angenommen wer-
den kann, sondern eher als eine Antwort auf die erschiitternden Er-
eignisse anzusehen ist, die die grundlegende Fragilitit des Selbst
aufzeigen.

Zu diesem Zweck werde ich zunichst das kognitiv-psychologi-
sche Modell des autobiographischen Gedéchtnisses von Martin Con-
way, das sogenannte Self-Memory-System, diskutieren und mich vor
allem auf die Betrachtung von traumatischen Erinnerungen konzen-
trieren. Dabei wird sich zunichst zeigen, dass die Vertreter dieses
Modells die zeitliche Struktur des Selbst unter der Annahme der Ko-
hirenz verstehen. Dariiber hinaus werde ich thematisieren, wie Trau-

2 Fiir eine ausfiihrlichere Diskussion des narrativen Ansatzes zum Selbst vgl.
Schechtman (2011). Fiir eine phanomenologische Auseinandersetzung mit der Idee
des narrativen Selbst innerhalb der interdisziplinidren Debatte zur Selbsterfahrung
vgl. Zahavi (2007); Summa und Fuchs (2015).

3 Fiir eine genauere und kritische Auseinandersetzung mit den narrativen Ansitzen
zum Selbst vgl. Summa und Fuchs (2015), vor allem den ersten Teil.
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mata und traumatische Erinnerungen innerhalb dieses Modells ver-
standen werden und dieses Verstandnis mit Blick auf die Frage nach
der Kohirenz hinterfragen (1.). Dass das kohirente Selbstbild das Er-
gebnis einer nachtriglichen Sinnbildung ist, zeigt sich an einer er-
weiterten und phanomenologisch begriindeten Beschreibung von
traumatischen Geschehnissen. Das impliziert, dass der Begriff der
Selbstkohérenz auch im Rahmen einer theoretischen Reflexion an-
hand dieses nachtriglichen Charakters gedacht werden muss (2.).
Vor dem Hintergrund dieser Untersuchungen zeigt sich die gefiihls-
miflige und leibliche Natur traumatischer Erinnerungen, welche im
letzten Abschnitt naher beleuchtet wird (3.). Ausgehend hiervon
mochte ich die These vertreten, dass die Kohidrenz, die im Trauma
gebrochen wird, nicht etwas ist, das schon unserem Erlebensstrom
und unserem alltidglichen Selbst zugrunde liegt. Vielmehr ist dieser
Auffassung nach das kohirente Selbstbild bei traumatisierten Sub-
jekten als Antwortversuch auf Traumatisierungen zu verstehen. An-
gesichts der Vulnerabilitdt des Subjekts lasst sich diese These schlief3-
lich beztiglich des responsiven Charakters in der Gestaltung eines
kohirenten Selbstbildes weiter generalisieren: Selbstkohirenz wird
als dynamische Aufgabe verstanden, deren Bediirfnis aus der konsti-
tutiven Fragilitat des Selbst entsteht.

1. Traumatische Erinnerung im Self-Memory-System

Wie der Name des von Martin Conway und seinen Kollegen er-
arbeiteten Modells des autobiographischen Gedichtnisses, des Self-
Memory-System (SMS), deutlich erahnen ldsst, wird in dieser psy-
chologischen Theorie ein enger Zusammenhang zwischen dem auto-
biographischen Gedichtnis und dem Selbst hervorgehoben. Obwohl
keine explizite philosophische Thematisierung des Begriffs >Selbst«
erfolgt, erweist sich dieses Modell von der Idee des Selbst als einer
koharenten Einheit von Erfahrungen und Episoden, deren Zusam-
menhang sich narrativ explizieren lasst, inspiriert. In diesem Teil wer-
de ich versuchen, diese grundlegende Annahme beziiglich des Selbst
kenntlich zu machen, und thematisiere sie in Hinblick auf die Inter-
pretation von Traumata und post-traumatischen Belastungsstorun-
gen innerhalb dieses Modells. Zu diesem Zweck ist aber zunichst eine
genauere Darstellung der Grundziige des SMS erforderlich.

Eine Grundidee dieses Modells ist, dass Gedichtnis selektiv ist —
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insbesondere das episodische und das autobiographische Gedachtnis.
Mit anderen Worten, wie Borges’ Erzdhlung »Funes el memorioso«
(1974) paradoxerweise zeigt, obwohl eine implizite Wirkung aller
vergangenen Erfahrungen auf unsere Gegenwart moglich ist, konnen
nur einige Erfahrungen als explizite autobiographische Erinnerungen
abgerufen werden. (Conway u.a. 2004) Nach den Vertretern dieses
Modells basiert diese Selektion auf zwei Hauptprinzipien: dem Be-
diirfnis nach stiandiger erfahrungsbasierter Uberwachung zielgerich-
teter Tdtigkeiten (adaptive correspondence) und dem Bediirfnis nach
einem kohirenten und stabilen Selbstbild (self-coherence). Nach dem
ersten Prinzip dient die Genauigkeit unseres Gedichtnisses dazu, die
fiir uns aktuell relevanten Ziele zu erreichen. Dementsprechend er-
innern wir uns wihrend einer bestimmten Tétigkeit an die Ereignisse
und an die friiheren Tétigkeiten, die zur aktuellen Durchfiihrung re-
levant sind. Nach dem zweiten Prinzip dient das Gedédchtnis teilweise
auch unabhingig von seiner Genauigkeit zur Bildung eines kohéren-
ten Selbstbildes. Dementsprechend werden diejenigen Erinnerungen
bevorzugt, die bei der Bildung dieses Selbstbildes widerspruchslos zu-
sammenpassen. Das entwickelte Modell des autobiographischen Ge-
ddchtnisses soll zwischen diesen beiden Prinzipien und den jeweilig
unterschiedlichen Funktionen vermitteln.

Diesen Prinzipien entsprechend sind die fiir die Bildung eines
Selbstbildes bzw. long term self konstitutiven Funktionen das wor-
king self und das Wissenssystem des autobiographischen Gedéchtnis-
ses (autobiographical memory knowledge base). (Conway u.a. 2004;
Conway 2005) Konkrete autobiographische Erinnerungen ergeben
sich erst dann, wenn sich diese beiden Momente in Wiedererinne-
rungsakten verketten.

Das working self bezieht sich auf das Prinzip der Korrespondenz
zwischen episodischen und konkreten autobiographischen Erinne-
rungen und dem aktuellen System von zielgerichteten Handlungen.
Der Begriff working self bezeichnet daher die >Figurs, die sich auf die
jeweils aktive Hierarchie von Zwecken als Teil des Arbeitsgedichtnis-
systems bezieht. Das working self koordiniert und initiiert die aktu-
ellen zielgerichteten Tdtigkeiten und dient als Modulator fiir diejeni-
gen Erinnerungen, die zu solchen Tatigkeiten beitragen konnen. Das
working self, d.h. das gegenwirtig titige Subjekt, ist gleichermaflen
zustindig fiir die Auswahl und die Ordnung der Erinnerungen.
Selbstverstindlich geschieht dieser Prozess nicht aktiv oder unter ab-
sichtlicher Kontrolle, sondern wird vielmehr implizit oder unbewusst
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vollzogen. Neben der Genauigkeit der Erinnerung ist in diesem Zu-
sammengang auch Kohirenz relevant. Denn neben der selektiven
Funktion beziiglich des zweckrelevanten Gedichtnisabrufes ist es die
weitere Funktion des working self, durch Modulation spezifischer Er-
innerungen Kohirenz unter den subjektiven Zielen herzustellen und
beizubehalten. Es soll, mit anderen Worten, die Diskrepanz zwischen
den erwiinschten Zielen und dem aktuellen Status verkleinern und
somit das zielgerichtete Verhalten anhand von sowohl situationsbezo-
genen als auch vergangenheitsbezogenen Informationen leiten. Somit
wird eine gewisse Stabilitit auch in der aktuellen Selbsterfahrung ge-
wihrleistet, die die Grundlage fiir die hohere Einheit des long term
self darstellt. In Zusammenhang mit der Ziel-Hierarchie des working
self werden daher bestimmte Erinnerungen in einem bestimmten
Moment zuginglich oder unzuginglich gemacht, interpretiert bzw.
kodiert und konsolidiert. Das working self iibt dariiber hinaus Wider-
stand gegen Anderungen in der Zielsetzung aus, was in diesem Sinne
ebenso zur Erzeugung und Erhaltung der Kohirenz beitrigt.

Das Wissenssystem des autobiographischen Geddchtnisses spielt
eine Rolle bei der Gestaltung des long term self. Nach Conway und
Pleydell-Pearce (2000) enthilt dieses System drei Stufen méglicher
Vergegenwirtigung vergangener Erfahrung: Die hichste Stufe der
lifetime periods betrifft lingere Zeitspannen, deren Anfang und Ende
relativ deutlich ist (z. B. die Zeit, die ich in Belgien verbracht habe); die
mittlere Stufe betrifft die Erinnerung an allgemeine Ereignisse oder
an wiederholte Tdtigkeiten, die wiederum aus einer inhaltlichen Zu-
sammenfassung von verschiedenen Erfahrungen bestehen (z.B. das
alltdgliche Fahrradfahren zur Uni oder der wiederholte Urlaub in Tu-
nesien); die niedrigste Stufe enthalt schliefSlich das ereignisspezifische
Wissen (event specific knowledge). Im Unterschied zu den zwei ande-
ren ist diese letzte Stufe an konkrete, sinnliche oder wahrnehmungs-
miflige Aspekte eines einzigen Ereignisses gebunden. Diese Erinne-
rungen werden im Gedichtnissystem auf eine solche Art und Weise
verarbeitet, dass sie zur Gestaltung eines kohirenten Selbstbildes bei-
tragen: Sie werden zu diesem Zweck in einen Begriff unserer selbst
bzw. unter der Leitung der Idee, die wir von uns selbst haben, syn-
thetisiert und also miteinander in Verbund gebracht. Dieses concep-
tual self wird dabei auf der Basis verschiedener Faktoren — erkennt-
nisbezogene, gesellschaftliche, kulturelle, ethische usw. — gepriigt.

Das Verhiltnis zwischen den verschiedenen Stufen von Erinne-
rungen auf den Ebenen des Wissenssystems des autobiographischen
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Gedachtnisses, des conceptual self und des long term self wird von
Conway durch folgendes Modell (aus Conway 2005) veranschaulicht:

The
Conceptual
Self

Episodic
Memories

Themes

Lifetime
Periods

Life Story

General

Working at
University X:

Others
Activities
Locations
Projects
Goals

Events

Relationship
Theme

Friends
with »Y«

Others
Activities
Locations
Projects
Goals

@.

ADbb. 1: Verhaltnis zwischen den verschiedenen Stufen der Erinnerung
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Das Modell gilt insofern als hierarchisch, als die Erinnerungen an
spezifische Ereignisse mit den Erinnerungen an weitere Perioden
und an die umfassenderen Lebenszeiten assoziiert werden oder wer-
den kénnen (z.B. erinnere ich mich konkret an den Tag meiner Pro-
motion und assoziiere diese Erinnerung mit der Erinnerung an jene
zwei Monate, die ich nach meinen Aufenthalt in Kéln und vor mei-
nem Umzug nach Heidelberg in Italien verbracht habe). Conway und
Pleydell-Pearce (2000) suggerieren, dass konkrete autobiographische
Erinnerungen erst dann auftreten, wenn jenes sonst instabil fluk-
tuierende und dynamische Wissenssystem des autobiographischen
Gedichtnisses einen Status erreicht, in dem sich eine koordinierte
Vergegenwirtigung von spezifischen Ereignissen, allgemeinen Ereig-
nissen und Lebensperioden, die im Verhiltnis zu dem eigenen Selbst-
bild steht, ergibt. Eine solche Wiedererinnerung kann durch zwei
Prozesse generiert werden, die einigermaflen an Aristoteles’ Unter-
scheidung von anamnésis und mnémé erinnern (Summa 2014,
S. 195): das generative Abrufen (generative retrieval) und das spon-
tane Sich-Erinnern (direct retrieval). Ersterer ist ein Top-down-Pro-
zess, der die aktive Suche nach bestimmten Erinnerungen auch mit
Hilfe von begrifflichen Vorstellungen umfasst (das wire Aristoteles’
anamnésis analog). Letzteres bezeichnet das spontane, unwillkiirliche
und assoziative Sich-Erinnern an ein spezifisches Ereignis, das wie-
derum mit allgemeinen Erinnerungen an die entsprechende Lebens-
zeit assoziiert wird (das wire Aristoteles” mnéme analog). Der fiir die
vorliegende Diskussion relevante Punkt in diesen Erérterungen zum
long term self und dem damit verkniipften autobiographischen Ge-
ddchtnis ist gerade die Idee der kohirenten Zusammenfiigung von
verschiedenen Erinnerungen, die sich zum einen innerhalb der Ord-
nung der zeitlichen Sukzession und Zusammensetzung (das Enthal-
tensein von singuldren Ereignissen in ldngeren Zeitspannen) zu-
einander verhalten und zum anderen eben zur Gestaltung eines
konsistenten Selbstbildes in zeitlicher Entwicklung beitragen.
Sowohl die Bemerkungen iiber das long term self als auch die-
jenigen {iiber das working self machen die grundlegende Annahme
dieses Modells beziiglich des Selbst deutlich: Das Selbst ist einem
Prinzip der Kohirenz unterworfen, das die Handlung in der Gegen-
wart ermdglicht. Nach diesem Prinzip ist das Selbst zwar durch An-
derungen der Zielsetzung fiir destabilisierende Einfliisse anfillig; die-
se wiirden aber gerade jene Fihigkeit und Disposition zur Handlung
gefihrden und aus diesem Grund verfiige das Selbst auch iiber
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Schutzmechanismen, die diese Destabilisierung im gliicklichen Fall
abwehren kénnen.

Solche Schutzmechanismen zeigen sich insbesondere bei trau-
matischen Erinnerungen. Die gerade dargestellten Prozesse regu-
lieren den Autoren zufolge namlich auch das Auftauchen bzw. das
Verdringen oder Blockieren von traumatischen Erinnerungen. Be-
ziiglich traumatischer Erinnerungen bestehe die Regulationstatigkeit
des working self darin, die Zugiénglichkeit solcher Erinnerung ein-
zuschrinken, um die aktuelle Zielstruktur unberiihrt zu lassen und
daher Kohirenz in der Selbsterfahrung zu erhalten. Diese Erinnerun-
gen werden meistens als invasiv erlebt und lassen sich daher nicht
unbedingt in das aktuelle System der Ziele des working self integrie-
ren. Dennoch kann z.B. das Auftauchen von falschen Erinnerungen
in post-traumatischen Belastungsstorungen eine defensive Funktion
haben (Conway u.a. 2004; Conway 2005): namlich die Funktion, das
Selbst vor bedeutsamen Anderungen zu schiitzen. Wenn Erinnerun-
gen blockiert oder verdrangt werden oder wenn gar falsche Erinne-
rungen beziiglich des traumatischen Ereignisses auftauchen, heifSt
das, dass das Vergegenwiirtigen eines bestimmten Ereignisses mog-
licherweise eine Bedrohung der Kohirenz und somit der Tatigkeit
des gegenwirtigen working self darstellt. Diese Kohirenz muss daher
auf einer anderen Ebene re-etabliert werden.

Als Beispiel fiir diese Thesen ziehen Conway und seine Kollegen
verschiedene Fallstudien heran, von denen ich hier zwei zur Verdeut-
lichung des Gesagten kurz zusammenfassen mochte. Im ersten Fall
handelt es sich um einen Autounfall eines Mannes, der als Autofah-
rer arbeitete. Beim Unfall safy er im hinteren Teil des Autos; er war
daher an dem Unfall in keiner Weise aktiv beteiligt. Seine Reaktion
nach dem Aufprall und der darauffolgenden Verwirrung bestand in
dem Glauben, seine Frau sei tot und er sei dafiir verantwortlich, weil
er als erfahrener Fahrer den Unfall mit einem Eingriff oder durch
einen Schrei hitte vermeiden konnen. Trotz der Heilung seiner Frau
entwickelten sich bei ihm aus dieser Episode Schuldgefiihle, die nur
innerhalb der Verhaltenstherapie angesprochen und behoben werden
konnten. Nach der Interpretation von Conway und Kollegen (2004)
ist diese Verzerrung in der Erinnerung darum besonders bemerkens-
wert, weil sie das Bewusstsein, das von dem durch die ungenaue Er-
innerung erweckten Verantwortungsgefiihl belastet ist, vor einer
noch tieferen und schmerzhafteren Wahrheit bewahrt hat: Der Unfall
war unvermeidbar, und der Mann hiitte bei tatsachlicher Todesgefahr
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seiner Frau keine Macht gehabt, das Schlimmste abzuwenden. Wie
wir an dieser Interpretation sehen konnen, hat die Erinnerung, selbst
wenn sie verzerrt ist, eine Funktion fiir den Schutz und die Erhaltung
der Selbstkohirenz: Diese wire viel stirker durch die Feststellung
einer totalen Machtlosigkeit als durch die ungerechtfertigten Schuld-
gefiihle bedroht. Der zweite Fall betrifft eine tiberlebende Zeugin des
Attentats auf das World Trade Center am 11. September 2001. Die
Frau erinnerte sich an die Episode, als ob sie den Zusammenprall des
Flugzeuges mit dem Gebdude aus der Luft beobachtet hitte. Bei dieser
verzerrten Erinnerung, die konstant bei ihr auftauchte, empfand sie
starke Schuldgefiihle. Auch in diesem Fall behaupten die Autoren,
dass die Verzerrung der Erinnerung, die etwas Unrealistisches schil-
dert, ein unbewusster Versuch des Selbstschutzes ist. Denn dadurch
habe die Patientin gerade die Konfrontation mit dem tragischen Er-
eignis vermieden. Das therapeutische Einholen der Erinnerung aus
der eigentlichen Perspektive ermdglichte die Etablierung der Selbst-
kohdrenz auf einer weiteren, nicht mehr von ungerechtfertigten
Schuldgefiihlen gekennzeichneten Ebene.

Der zentrale Aspekt dieses Modells ist zunichst die Hervor-
hebung des Zusammenhanges zwischen gegenwirtigen Zielen und
Erinnerungen mit vergangenen Ereignissen. Dies konnte auch aus
einer phanomenologischen Perspektive beschrieben werden. Das
Sich-Erinnern kann nicht als ein neutraler reprisentativer Prozess
verstanden werden, dem alle >gespeichertenc Informationen in glei-
chem Mafe zuginglich wiren. Und selbst die Rede von der >Speiche-
rung< von Informationen ist irrefithrend, wenn man Gedichtnis und
Sich-Erinnern als intentionale Erlebnisse betrachtet. Zwar gibt es ein
Reich der zeitlich sedimentierten Erfahrung; diese sedimentierte Er-
fahrung ist aber keine neutrale Speicherung von Informationen, son-
dern ein wirkendes Moment unseres Selbsterlebens, aus dem sich
konkrete Erinnerung aufgrund ihres affektiven Charakters heraus-
kristallisieren und unsere Aufmerksamkeit wecken kann. Es bestehen
daher wechselseitige Implikationen zwischen dem, was wir jetzt sind,
was wir tun, erleiden oder erreichen wollen, und dem, was wir von
unserer Vergangenheit vergegenwirtigen. Diese Vergegenwirtigung,
worauf Aristoteles” Begriff mneme hindeutet, gehort primir dem Be-
reich des Pathos zu. Sie ist daher zunichst ein affektives Phanomen.
Obwohl dieses affektive Moment nicht als solcher in dem geschilder-
ten Modell thematisiert wird, scheint es mir, dass es in der Idee der
selektiven Bildung des autobiographischen Gedichtnisses impliziert
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ist. Denn dabei sind fiir das Subjekt gerade die episodischen Erinne-
rungen wichtig, die es affizieren, weil sie fiir seine aktuelle Tatigkeit
bedeutend sind. Das Selbst wird in diesem Modell daher in erster
Linie als titig und an kiinftigen Zwecken interessiert aufgefasst.

Was nichtsdestoweniger in dieser Konzeption problematisch
bleibt, sind weitere Aspekte der Bestimmung des Selbst. Zunichst
scheint das working self, ohne genauere deskriptive Begriindung der
Modi seiner Erfahrung, eher als eine konstruktiv-interpretative An-
nahme zu gelten, damit man gleichsam einen Agens findet, der fiir
die Auswahl und die Modulierung der Erinnerungen zustindig ist.
Ein weiterer entscheidender Mangel in dem Modell betrifft die Un-
terschidtzung der Dimension der Leiblichkeit und der eigentiimlichen
Struktur der Gefiihle in Zusammenhang mit dem Sich-Erinnern, vor
allem bei der Diskussion von traumatischen Erfahrungen bzw. Er-
innerungen. Der leibliche Charakter des Selbst wird von den Autoren
kaum berticksichtigt. Schlieflich verlangt die vorgeschlagene Auffas-
sung der Kohirenz, die sowohl in Zusammenhang mit den Erorte-
rungen zum working self als auch mit denjenigen zum long term self
angesprochen wurde, genauere Uberlegungen. In diesem Modell be-
trifft die Selbstkohirenz einerseits die aktuellen Ziele und die Mog-
lichkeiten ihrer Realisierung und andererseits die vergangenen Er-
innerungen, die unsere Lebensgeschichte ausmachen, aber auch die
aktuellen, mehr oder weniger expliziten Ziele. Der Sinn dieser Auf-
fassung des Selbst, namlich als grundsitzlich an Koharenz orientiert,
wird allerdings postuliert und nicht als solcher thematisiert bzw. hin-
terfragt. Das ist vor allem in Hinsicht auf die Uberlegungen zur trau-
matischen Erinnerung bemerkenswert: Das Problem der Auffassung
der eigenen Lebensgeschichte, die von traumatischen Geschehnissen
radikal in Frage gestellt wird, wird in seiner tiefgehenden Bedeutung
nicht zum Thema gemacht. In den néchsten zwei Teilen mochte ich
auf diese Fragen zuriickkommen, indem ich zunichst eine phanome-
nologische Interpretation von Traumata und traumatischen Erinne-
rungen skizziere und danach die emotionale Natur dieser Erinnerun-
gen niher betrachte.

2. Trauma und Selbst

Innerhalb des Self-Memory-System des autobiographischen Ge-
déchtnisses werden traumatische Erinnerungen als Schutzmechanis-
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men gegen die Bedrohung der Selbstkohdrenz betrachtet. Obwohl
diese unbewussten psychischen Schutzmechanismen tatsichlich ein
wesentliches Moment des Umgangs mit traumatischen Erfahrungen
sind, wird solche Selbstkohirenz, wie wir gleich sehen werden, den-
noch von Traumata und traumatischen Erinnerungen in Frage ge-
stellt. Die Gestaltung eines kohirenten Selbstbildes sollte daher als
eine Antwort zur basalen Fragilitdt des Selbst angesehen werden. In
diesem Teil werde ich diese These anhand einer phinomenologischen
Interpretation von traumatischen Geschehnissen und Erinnerungen
zu untermauern versuchen.

Traumatische Geschehnisse stellen gravierende Briiche in der
Erfahrung des betroffenen oder bezeugenden Subjekts dar. Sie wirken
daher als starke Bedrohungen seiner Integritit. Genauer gesagt kon-
nen traumatische Geschehnisse aber als solche erst nachtriglich an-
erkannt werden, ndmlich in Zusammenhang mit ihrer Wirkung auf
das Leben des betroffenen Subjekts. Wie Waldenfels (2002) in An-
schluss an Freud betont, sind Traumatisierungen ein sehr komplexes
Geschehen im menschlichen Leben, die verschiedene Zeitebenen be-
treffen und eine Form der Zeitverschiebung mit sich bringen. Wal-
denfels konzentriert sich in seiner Interpretation von Traumatisie-
rungen nicht wie die bisher besprochenen Autoren auf die mégliche
Wiederherstellung einer verletzten Kohirenz des Selbst. Er zeigt
vielmehr, dass diese Kohirenz, so wie die Stabilitdt von Sinn und Ziel,
nachtrigliche und selbst verletzliche Gebilde sind, die im Rahmen
einer responsiven Auffassung der Selbsterfahrung verstanden wer-
den sollen. Traumata treffen uns zunichst in der Gestalt des Pathi-
schen, »das den Hintergrund des Bedeutens und Begehrens bildet, das
ilter ist als Sinn und Ziel und iiber diese hinausschiefst« (Waldenfels
2002, S. 323). Aus ihnen ergibt sich eine Entmachtung des Ich, die die
Labilitdt jeder kohdrenten Selbsterfassung aufzeigt.

Diese Aspekte lassen sich aus den Erdrterungen Freuds hervor-
heben. Nach Freud entstehen Neurosen aus der Verdringung von
traumatischen Ereignissen, die gleichsam als Fremdkorper noch lange
Zeit nach ihrem Eindringen ihre Wirkung auf das Leben des betrof-
fenen Individuums ausiiben. Trotz seiner in verschiedenen Hinsich-
ten problematischen Gkonomischen Auffassung des Trieberlebens
hebt Freud in seiner Analyse von Traumata zwei Momente hervor,
die zur genaueren Auffassung des traumatisierten Selbst von Bedeu-
tung sind: das Moment des Schrecks und der Uberraschung des trau-
matischen Ereignisses (Freud 1999a, S. 9ff.) sowie das Moment der
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Fixierung an ein solches Ereignis, das mit dem Schreck zusammen-
gehort und das das weitere Leben des Subjekts stark beeinflusst
(Freud 1999b, S. 282 ff.). Zunichst betont Freud, dass Traumata weder
als Auswirkungen der Angst vor unbestimmter Gefahr noch der
Furcht vor einem bestimmten Gegenstand anzusehen sind. Diese Ge-
fithle sind fiir ihn eher als Formen des nachtriglichen Schutzes vor
dem anzusehen, was tatsichlich eigentiimlich fiir Traumata ist: vor
dem Schreck. Dieser »benennt den Zustand, in den man gerit, wenn
man in Gefahr kommt, ohne auf sie vorbereitet zu sein« (Freud
1999a, S.10) und ist daher wesentlich von einem Uberraschungs-
moment gekennzeichnet. Wenn wir an das oben dargestellte Beispiel
des Unfalls denken, ist dieses Moment der schreckenden Uber-
raschung etwas, das die Trauma-Szene sicherlich charakterisiert. In
einem tieferen Sinne ist die existenzielle Ausgesetztheit gegeniiber
solchen bedrohenden und unkontrollierbaren Ereignissen gerade das,
was der traumatisierte Mann durch seine Schuldgefiihle im Nach-
hinein zu verdringen versucht. Dieser selbst unbewusste Versuch ge-
hort zur Dynamik dessen, was Freud Fixierung nennt: Traumatisierte
Subjekte bleiben gleichsam »an ein bestimmtes Stiick ihrer Vergan-
genheit fixiert« (Freud 1999b, S. 282) und sind somit von ihrer Ge-
genwart und Zukunft entfremdet. Die traumatische Szene, die Re-
aktion darauf und die imaginierten alternativen Reaktionen, die
moglich gewesen wiren, stehen im Vordergrund dessen, was das
traumatisierte Subjekt im Nachhinein beschiftigt. Diese Fixierung
auf alternative Szenarien, die de facto unmdglich sind und gewesen
wiren, bringt Schuldgefiihle mit sich. Sie verdringt dariiber hinaus
gerade die Anerkennung der existenziellen Verletzbarkeit und
Machtlosigkeit gegeniiber dem Unkontrollierbaren. In diesem Sinne
zeigen beide oben geschilderten Fille mit der verzerrten Erinnerung
des traumatischen Geschehens, dass das traumatisierte Subjekt sich in
einer konstanten Spannung befindet: die Spannung zwischen der
Antwort auf ein fremdes Erlebnis, was das Selbst aber in seiner tiefs-
ten Intimitit beriihrt (in den erwihnten Fillen die grundlegende
Ausgesetztheit an die Todesgefahr, die Bedrohung einer ganzen Kol-
lektivitdt, die Machtlosigkeit in solchen bedrohlichen Situationen)
und der Unmoglichkeit einer solchen Antwort — abgesehen von einer
verzerrenden Neuinterpretation des Erlebnisses, die letztlich eine
Verkennung und Verdriangung desselben darstellt. (Bernet 2000)

In diesem Zusammenhang ist die von Waldenfels (2002, S. 326)
vorgeschlagene Unterscheidung zwischen dem traumatischen Ereig-
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nis und dem traumatischen Erlebnis sinnvoll. Das traumatische Er-
eignis bezeichnet das auslésende Moment, in dem die Traumatisie-
rung stattgefunden hat. Dieses erschlief3t sich als solches nur nach-
triglich: Als schreckende Uberraschung kommt das traumatische
Ereignis immer zu frith, um anerkannt zu werden, und darin besteht
die Zeitverschiebung, die das Trauma kennzeichnet. Das traumatische
Erlebnis bezeichnet die Nachwirkung eines solchen Ereignisses auf
das aktuelle Erleben und enthilt sicherlich die Dimension der Erinne-
rung. Das, was friiher als bedrohend erlebt wurde, wird gegenwirtig —
obwohl nicht willentlich erinnert — und bestimmt unser gegenwiirti-
ges Erfahren. Traumatische Erfahrungen wirken in der Gegenwart,
und durch eine solche Wirkung verliert das Verhiltnis von Gegen-
wart und Vergangenheit das Gleichgewicht: Das Gewicht verlagert
sich durch die Fixierung einseitig auf die Vergangenheit, deren Wir-
kung die Gegenwart priigt. (Freud 1999b, S. 282f.) Die Deckung in
der Differenz zwischen Gegenwart und Vergangenheit verliert an
Flexibilitdt und Dynamik.

In dem frither besprochenen Modell werden traumatische Er-
innerungen hauptsichlich als explizite autobiographische Erinnerun-
gen verstanden. Diese werden zwar ihrem Inhalt nach als ungenau
bzw. als falsche Erinnerungen betrachtet,* aber in ihren impliziten
und affektiven Wirkungen nicht ausreichend thematisiert. Bemer-
kenswert an traumatischen Erinnerungen ist aber gerade, dass sie zu-
nichst nicht als explizit und willkiirlich aufgerufen werden und dass
sie ein leibliches Nacherleben des Traumas mit sich bringen. Erst im
Nachhinein und durch eine narrative Umbildung wird eine explizite
Reprisentation des traumatischen Ereignisses gebildet. Zunichst ist
aber keine distanzierte Betrachtung dieses Ereignisses und keine
mehr oder weniger ausgewogene Vergegenwirtigung davon moglich.
Traumatische Erinnerungen treten vielmehr zunichst implizit und
spontan auf, in der Form eines stark emotional geladenen leiblichen
Empfindens oder eines noch bedrohlichen Bildes. Dariiber hinaus
sind ihre Konturen meistens nicht deutlich definiert, sodass diese Er-

* Diese Ungenauigkeit scheint sowohl auf die Inadiquatheit in Bezug auf das vergan-
gene Erleben zuriickzufiihren zu sein (was aber angesichts der Nachtriglichkeit von
traumatischen Erfahrungen unvermeidbar scheint) als auch auf eine verniinftige bzw.
konsistente Rekonstruktion der Situation. In beiden Fillen ist die Auffassung nicht
unproblematisch, weil sie eine Idee der Vermittlung zwischen Erinnertem und Erleb-
tem voraussetzt, die nicht ausdriicklich thematisiert wird und die grundsitzlich nur
als regulatives Ideal angenommen werden kann. (Summa 2014, S. 2331.)
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innerung eher den Charakter eines vagen und unklaren Phantasmas
hat. Eine bestimmte Situation oder ein Merkmal derselben repro-
duziert gleichsam die Atmosphire der Bedrohlichkeit der Situation
des traumatischen Ereignisses in der Gegenwart. Und jene wird in
der Gegenwart leiblich gespiirt.

Pierre Janet spricht diesbeziiglich von vehementen Emotionen,
die mit dem traumatischen Ereignis eng verbunden sind und das Sub-
jekt in der Gegenwart gleichsam heimsuchen. (van der Hart u.a.
2006) Fiir ihn sind daher traumatische Erinnerungen zunichst als
implizit und affektiv wirkend zu verstehen. Genauer gesagt behaup-
tet Janet, dass Traumatisierungen aus dem Misslingen einer Hand-
lung in einer bedrohlichen Situation entstehen, wobei aber, wie wir
gesehen haben, das Gelingen einer solchen Handlung an sich unmog-
lich gewesen wiire, denn Traumata entstehen gerade aus der Konfron-
tation mit dem Unkontrollierbaren und Unvermeidbaren. Die gelun-
gene Handlung bzw. das alternative Szenario ist wiederum etwas, was
nur im Nachhinein als Teil des Fixierungsprozesses quasi zum Schutz
gebildet wird. Die vehemente Emotion, die der Idee des Misslingens
der Handlung anhaftet, ergibt sich aus der Spannung zwischen der
Vorstellung eines alternativen Szenarios und der Unmoglichkeit sei-
ner Realisierung. Diese Unmoglichkeit hat verschiedene Aspekte. Sie
ergibt sich erstens aus der Zeitverschiebung: Es handelt sich zunichst
um die Unmoglichkeit, etwas zu dndern, was schon gewesen ist.
Zweitens entspricht sie der faktischen Unmoglichkeit in der Trauma-
Szene: Der Unfall z.B. hitte durch keine Handlung vermieden wer-
den konnen. SchlieSlich handelt es sich drittens um die Unmdglich-
keit, durch die kohirente Konstruktion einer Identitit die prinzipielle
Ausgesetztheit gegeniiber unerwarteten Ereignissen und die Be-
drohung auszuklammern oder zu verdriangen.

Die vehemente Emotion beeinflusst ferner die Art und Weise,
wie das traumatische Ereignis erinnert bzw. vergessen — oder eher
verdrangt — wird. (Janet 1909; van der Hart/Horst 1989) Janet ver-
steht somit das Gedichtnis weder als Reprisentation eines bestimm-
ten Ereignisses, Gegenstands bzw. Sachverhalts noch als einen reinen
kognitiven Prozess, sondern als eine Titigkeit. Das Sich-Erinnern ist
als ein produktiver Akt verstanden, in dem das Subjekt seine Erfah-
rungen aufgrund von schon existierenden Schemata in einem mog-
lichst umfassenden und auch kohirenten Bild organisiert und aus-
gehend von diesem kategorisiert. In diesem Sinne kommt er dem
frither besprochenen SMS zum Teil nah, denn er zeigt, wie Erinne-
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rungen das System der aktuellen Interessen und des damit verbun-
denen Selbst-Verstindnisses beeinflussen.

Deutlicher als in dem SMS zeigt Janet aber, dass traumatische
Erfahrungen eben dadurch gekennzeichnet sind, dass sie sich nicht
ohne weiteres innerhalb solcher Schemata integrieren lassen. Sie ent-
ziehen sich meistens der expliziten Vergegenwirtigung und lassen
sich gerade daher nicht in einem kohérenten Selbstbild aneignen. Ab-
wehrmechanismen und Verweigerungen werden vor-reflektiert ins
Spiel gesetzt, um das Trauma zu isolieren, zu vergessen oder zu ver-
dringen. Die Erinnerungen an solche Erfahrungen sind dissoziiert
vom expliziten Bewusstsein, sie treten unwillkiirlich auf und ent-
ziehen sich der subjektiven Kontrolle. Was Janet als Dissoziation be-
schreibt, ist ein komplexer psychologischer Prozess, bei dem es zu
einer Fragmentierung der Finheit des Bewusstseins kommt. Betrof-
fen werden die sonst integrierten psychischen Funktionen wie das
Gedichtnis, die Selbstwahrnehmung und die Wahrnehmung der
Welt. Dissoziation kann folglich als eine Spaltung im einheitlichen
Selbstbild aufgefasst werden, welche die Fragilitit des Selbst und der
Kohérenz aufzeigt. Anhand der klinischen Betrachtungen von ver-
schiedenen Patientinnen, meistens durch Hypnose behandelt, zeigt
Janet, dass Dissoziationen eng mit dem Auftreten von fixen Ideen,
d.h. extrem stark affektiv geladenen Bildern oder Gedanken, verbun-
den sind. Als fixe Ideen gelten vor allem eben die traumatischen Er-
innerungen.

Nicht nur die traumatischen Ereignisse, sondern auch die trau-
matischen Erinnerungen sind als Ausdruck des traumatischen Er-
lebens und daher als pathisches Widerfahrnis anzusehen. Sie kénnen
durch spezifische affektive und passive Assoziationen — z. B. sinnliche
und leibliche Erfahrungen, durch die Konfrontation mit dhnlichen
Situationen, als Symbole aufgefasste Gegenstinde usw. — geweckt
werden (van der Hart u.a. 2006, S. 41ff.) und werden in erster Linie
leiblich erlebt. So zum Beispiel kénnen bestimmte Geriiche unertrig-
lich sein, wenn sie an eine traumatische Situation erinnern. Opfer
eines Unfalls konnen in Panik geraten, wenn sie sich in einer Ver-
kehrssituation wiederfinden, die derjenigen des Unfalls dhnlich ist.
Opfer von sexuellen Misshandlungen konnen in Schrecken geraten,
wenn sie in einer bestimmten Weise beriihrt werden. (Fuchs 2012)
Dariiber hinaus, wie sowohl Freud als auch Janet betonen, zeigt sich
bei traumatisierten Patienten oft die Tendenz, die Trauma-Szene un-
willkiirlich und gleichsam zwanghaft zu wiederholen. Das wird z.B.
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von Janet (1904) am Beispiel seiner Patientin Iréne geschildert. Iréne
wurde nach dem Tod ihrer Mutter amnestisch. Sie hatte die Mutter
wihrend der Krankheit als einzige gepflegt und konnte sich weder an
deren Tod erinnern, den sie miterlebt hatte, noch konnte sie dessen
Tatsache emotional oder kognitiv akzeptieren. Bestimmte leiblich er-
lebte Situationen l3sten bei ihr die Inszenierung des Todes ihrer Mut-
ter aus. Als sie z.B. ein Bett aus einer bestimmten Perspektive sah,
nahm sie eine bestimmte Haltung ein und handelte auf eine stereo-
type Art und Weise, um bestimmte Szenen des Alltagslebens bei
ihrer sterbenden Mutter zu wiederholen — all das ohne explizites Be-
wusstsein und ohne Wiedererinnerung an das traumatische Ereignis
selbst. (Janet 1904; van der Kolk 1989; van der Kolk/van der Hart
1995) Da sie sich vor allem auf der leiblichen und atmosphirischen
Ebene manifestieren, sind traumatische Erinnerungen als eine Form
des Leibgedichtnisses zu verstehen. (Fuchs, 2011; Fuchs 2012) In die-
sem Sinne ist die Ausgesetztheit des Selbst zunachst auch eine leib-
lich erlebte. Etwas Unerwartetes und Bevorstehendes bedroht das
leibliche Selbst, das folglich in seiner Verletzbarkeit getroffen wird.
Die Vergangenheit in traumatischen Erinnerungen ist, wie erwihnt,
nicht blof3 reprisentiert.

Traumatisches Geschehen, sowohl als Ereignis als auch als Erleb-
nis, ldsst sich in kein schon vorgegebenes kohirentes Selbstbild ein-
fiigen, denn dieses Selbstverstindnis setzt ein Gleichgewicht voraus,
das von traumatischen Ereignissen und Erlebnissen gestort wird. Da-
riiber hinaus wird das kohirente Selbstverstindnis reflexiv und auf
einer eher kognitiven Ebene gebildet. Die gebrochene Kohérenz des
traumatisierten Selbst manifestiert sich dagegen primir in der leib-
lich verankerten Gefiihlsebene. Wenn es sich als solches gestaltet,
dient das koharente Selbstverstdndnis eher als eine Antwort auf die
leibliche und existenzielle Ausgesetztheit, die uns das Weiterleben
ermoglicht.

Nachdem ein Verstindnis von der Wirkung von traumatischen
Erinnerungen im Zusammenhang mit vehementen Gefiihlen erlangt
worden ist, gilt es, der Frage nachzugehen, wie sich diese Gefiihle zur
Idee der Selbstkohdrenz verhalten. Basierend auf einigen Betrachtun-
gen {iber aktuelle Theorien zur Narrativitit von Gefiihlen und Ge-
tithlserfahrungen, soll der Begriff der Selbstkohirenz weiter qualifi-
ziert werden. Genauer gesagt wird sich zeigen, dass auch im Bereich
des Fiihlens Selbstkohirenz nicht als vorgegebene Annahme beziig-
lich des Selbst angesehen werden kann. Vielmehr handelt es sich da-
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bei um eine prozesshafte Selbstbildung, deren Grundmerkmale die
Offenheit und somit auch die Ausgesetztheit sind.

3. Gefiihle, Narrativitit und Selbstkohirenz

Innerhalb der philosophischen Debatte zur Theorie der Emotionen
wird die These der Narrativitit von Gefiihlen und Emotionen von
verschiedenen Autoren vertreten. Nach Goldie (2000; 2002) ist z. B.
Narration das, was die Intentionalitidt der Gefiihle (als feelings to-
ward) und ihre Leiblichkeit (als bodily feelings) in der Einheit einer
Emotion verbindet. In diesem Sinne sind Emotionen in Gefiihlen
fundierte Einheiten, die innerhalb der umfassenderen narrativen Ein-
heit des personlichen Lebens organisiert sind. In seinen Analysen
entwickelt Slaby (2008) eine solche Auffassung der Narrativitit von
Gefiihlen und Emotionen in verschiedenen Hinsichten. Zunichst be-
tont Slaby die Nachtriglichkeit der narrativen Explikation von Ge-
fiihlen. Gefiihle werden als evaluative Gestaltwahrnehmungen ver-
standen: Sie sind eine subjektive Auffassung des Wertes eines
Gegenstandes oder einer Situation. Als solche sind Gefiihle situativ
bedeutsam und ihre situative Bedeutsamkeit lisst sich nachtriglich in
Form einer Narration explizieren. Die narrative Explikation von Ge-
fithlen erfolgt aus der Ersten-Person-Perspektive, sodass Gefiihls-
Narrationen als Schilderungen des evaluativen Profils von Situatio-
nen aus der Sicht der beteiligten Personen anzusehen sind. Genauer
gesagt behauptet Slaby aber nicht, dass jede evaluative Gestaltwahr-
nehmung sich in der Form einer Erzihlung de facto expliziert, son-
dern nur, dass eine solche Explikation prinzipiell moglich sein muss.
Das wird durch die Unterscheidung von Narration und Narrativ ver-
deutlicht, wobei Narration eben das Ergebnis einer absichtlichen
Schreib- oder Sprechhandlung bezeichnet, wihrend mit Narrativ die
prinzipielle Moglichkeit einer solchen vereinheitlichenden Erzihlung
gemeint ist. Die Narrativitit der Gefiihle ist fiir ihn daher in Zusam-
menhang mit dem Narrativ zu verstehen: Sie bezeichnet die gestalt-
mafige Struktur, die in ihrer Gesamtheit einen Sinnzusammenhang

> Die Gefahr bei der unthematischen Annahme der Selbstkohirenz kann auch zu
einer Art Hypostasierung der Selbstkohirenz fithren. Diese ist wiederum eine Form
der defensiven Starrheit, die selbst pathologische Ziige (z.B. ein responsives Defizit)
annehmen kann.
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bildet oder bilden kann. Narrativitdt stellt folglich das vereinheitli-
chende Prinzip dar, das die unterschiedlichen Teilaspekte affektiver
Zustinde umfasst und zu einer kohirenten Struktur verbindet: »Un-
ter einem Narrativ ist die spezifisch sinnhaft-kohidrente Verfasstheit
einer dynamischen Struktur zu verstehen, die es ermoglicht, dass
diese Struktur zum Gegenstand einer Erzihlung (Narration) steht.«
(Slaby 2008, S. 284)

Die Narrativitit der Gefiihle bezieht sich sowohl auf die Einheit
von einzelnen Gefiihlsepisoden als auch auf die Einbettung solcher
Episoden in die umfassendere Einheit des subjektiven Erlebens. In
dem ersten Sinn, d.h. mit Bezug auf einzelne Gefiihlsepisoden, ist
Narrativitit in der Bestimmung von Gefiihlen als evaluativen Ge-
staltwahrnehmungen mitenthalten: Die Gestalt einer Situation wird
ganzheitlich erfasst, und dieses Erfassen ist an sich z.B. schmerzhaft
oder erfreulich. Diese Erfassung enthilt das, was Slaby eine affektive
Synthese nennt, niamlich die passive und gestaltmiflige Erfassung
verschiedener Momente in Form einer Gefiihlsepisode. Diese Erfas-
sung wird als die primére Integrationsleistung des Narrativs verstan-
den: Durch diese Leistung wird ein umfassender Sinnzusammenhang
konstituiert, mit dem all das, was mit der jeweiligen Struktur in
einem inhaltlichen Zusammenhang steht, rational verbunden wird.
In diesem Sinne kommt die Einheit der Gefiihle als evaluierende Auf-
fassung einer Situation vor der Zerlegung in Komponenten oder der
Analyse der Teilmomente. Gefiihle als affektive Gestaltwahrneh-
mungen sind ferner leiblich verankert. Obwohl sie eine synthetische
Leistung darstellt, darf die Tatigkeit des Narrativs nicht als ein abge-
trennter kognitiver Prozess angesehen, sondern muss als eine Funk-
tion, die sich aus der leiblichen und affektiven Erfahrung entwickelt,
verstanden werden. In dem zweiten Sinn bezieht sich die Narrativitat
von Gefiihlen auf das Selbstverstindnis, d.h. auf die Einbettung von
Gefiihlen und Gefiihlsepisoden in umfassendere Einheiten wie Inter-
aktionsmuster, Charakterziige oder ganze Lebensausschnitte einer
Person. Die Beriicksichtigung des umfassenden narrativen Hinter-
grunds (z.B. der Motive fiir eine besondere emotionale Reaktion,
oder der wesentlichen Aspekte der Lebensgeschichte eines Indivi-
duums) ist fiir die Bewertung der Bedeutung jeder episodischen Ge-
fithlserfahrung erforderlich. Einzelne Gefiihlserfahrungen treten
namlich nicht isoliert auf. Sie sind vielmehr Sinnzusammenhinge,
die sich auf andere Gefiihlsepisoden und schlieSlich auf die Einheit
eines erfahrenden Lebens zumindest implizit beziehen.
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Diese Auffassung der Narrativitit von Gefiihlen soll nun in Zu-
sammenhang mit der vorhergehenden Diskussion von traumatischen
Erfahrungen als Bedrohungen des kohirenten Selbstbildes und als
Ausdruck seiner Fragilitit thematisiert werden.

Erstens kann man sich fragen, ob die Zeitlichkeit der Narration
tatsichlich der urspriinglichen zeitlichen Form des Fiihlens ent-
spricht. Wie Slaby anerkennt, kommt die narrative Explikation von
Gefiihlen immer nachtréglich, obwohl sie als Moglichkeit in dem Ge-
fithlserleben selbst mitenthalten ist. Das bedeutet, dass die narrative
Explikation aus einer Art Reflexion entsteht. Narrationen sind nim-
lich reflexive Einheiten, die Aspekte und Momente des eigenen Le-
bens auswéhlen und sie in einen mdglichst koharenten Sinnzusam-
menhang zusammenfiigen. Zunichst sind Gefiihle selbst etwas, was
uns iiberrascht und uns widerfihrt. Dieser Widerfahrnischarakter
zeigt sich besonders deutlich in dem Fall von den stark affektiv ge-
ladenen traumatischen Erfahrungen und Erinnerungen. Wie Wal-
denfels zu Recht bemerkt, kann man zwar von einer Trauma-Ge-
schichte sprechen. Diese ist aber keine Sinngeschichte, der wir mit
einer intentionalen Analyse oder einem hermeneutischen Verstehen
beikommen kénnen. Erst nachtréglich, z.B. in therapeutischen Ge-
spriachen und durch gewisse Formen der Verhandlung, kann die Er-
fahrung einen Sinn bekommen, den sie vorweg nicht schon hatte.
(Waldenfels 2002, S. 327) Die Bedeutung der Trauma-Geschichte ist
nicht vorgegeben und ergibt sich nicht aus der einheitlichen Lebens-
geschichte. Vielmehr stellt sie diese gerade dadurch in Frage, dass sie
zeigt, wie ihr Sinn nicht vorgegeben sein kann. Die Trauma-Ge-
schichte entsteht daher aus einem Schock, der die Fragilitit jeder ge-
bildeten Einheit zeigt. Und dieser Effekt wirkt gleichsam auf die Auf-
fassung der Selbsterfahrung zurtick.

All dies setzt aber eine vor-reflexive Struktur der Erfahrung und
der Selbsterfahrung voraus, in der bestimmte Emotionen und Gefiih-
le zunichst als passiv motiviert auftreten konnen. (Drummond 2004;
Summa 2015) Eine solche Struktur griindet aber in den drei nicht-
selbststindigen Momenten des inneren Zeitbewusstseins, wie es
Husserl beschrieben hat: Urimpression, Retention, Protention. Den-
noch enthilt sie auch weitere und konkretere Momente, die in Zu-
sammenhang mit der leiblichen Erfahrung zu verstehen sind. Trau-
mata und das vor-reflexive Auftauchen von traumatischen
Erinnerungen betreffen, wie wir gesehen haben, das leibliche Selbst.
Aus diesem Grund ist es auch angebracht, die primire Form des ge-
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fithlsmédfigen Selbstbewusstseins beim Auftauchen von traumati-
schen Erinnerungen als implizites Leibgedéchtnis zu verstehen. Diese
Form des Gedichtnisses trdgt sicherlich zur Selbsterfahrung bei.
Dennoch ist sie nicht notwendigerweise innerhalb eines koharenten
Selbstbildes zu verstehen. Sie stellt vielmehr oft etwas dar, was das
Subjekt situativ-leiblich iiberraschen kann. Narrationen kénnen da-
her zwar den Emotions- und Gefiihlserfahrungen einen Sinn inner-
halb der Einheit eines Lebens geben. Dennoch passiert dies prinzipiell
nicht im traumatischen Ereignis und auch nicht im Auftauchen der
traumatischen Erinnerungen, insofern diese selbst eine Form des af-
fektiven Widerfahrnisses sind. Narrationen als Sinnbildungen er-
geben sich in beiden Fillen ex post facto und setzen eine Art distan-
zierter Bezugnahme zu dem, was schon geschehen ist, voraus. Statt
vorausgesetzt zu sein, scheint daher die Kohérenz des Selbstverstind-
nisses vielmehr durch die Narration selbst als Antwort auf einen
Schock neu gestiftet zu werden.

Zweitens, wie Slaby (2008) selbst bemerkt, ist das Subjekt nicht
in allen Hinsichten im Selbstverstandnis prasent. Es gibt Aspekte des
Selbst, die sich dem kohidrenten Selbstbild aus unterschiedlichen
Griinden entziehen wie z.B. verblasste Erinnerungen, Verdringtes,
frithere und nicht integrierte emotionale Erfahrung, Charakterziige
usw. Dass man von sich selbst auch iiberrascht werden kann, liegt an
solchen dunklen Provinzen des Selbst. Emotionen und Gefiihle geho-
ren zu diesen iiberraschenden Momenten. Sie sind daher selbst von
etwas gepragt, das uns nicht zugénglich ist, obwohl es Teil unseres
Selbst ist. In den Gefiihlen liegt mehr als das, was wir in unserer
reflexiven Besinnung auffassen kénnen. Um noch einmal einen Ge-
danken von Waldenfels zu paraphrasieren: Das Selbst ist nie vollig
Herr in seinem Haus, weil es Momente gibt, die die Grenze seiner
Kontrolle (und unter anderem der Kontrolle der narrativen Explika-
tion) iiberschreiten und nicht als solche einholbar sind. Einige dieser
sich entziehenden Momente kionnen in einem strengen Sinne als
fremd bezeichnet werden, wenn sie sich prinzipiell in das bisher ent-
wickelte narrative Selbstverstindnis nicht integrieren lassen. Zwar
kénnen diese Momente in andere Narrationen aufgenommen und
integriert werden, die damit eine neue Kohérenz schaffen. Diese Ko-
hirenz gilt aber immer als etwas Prekires, das, wie Bernet (2000)
betont, die prinzipielle Vulnerabilitit des Selbst zum Vorschein
bringt.
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Schlusswort

In diesem Aufsatz wurden zwei Ansitze diskutiert, die auf unter-
schiedliche Weise die Idee der Selbstkohirenz vertreten. Erstens wur-
de das psychologische Self-Memory-System betrachtet, das als Mo-
dell fiir die Erklarung des Zusammenhanges zwischen dem Selbst und
dem autobiographischen Geddchtnis konzipiert wurde. Die Auffas-
sung des Selbst, die aus diesem Modell sichtbar wird, ist eine, die die
Kohirenz insofern betont, als die Erinnerung in Funktion der Er-
haltung eines schon geformten Selbstbildes und der Einheit der ak-
tuellen Ziele angesehen wird. Obwohl die Autoren traumatische Er-
innerungen auch im Rahmen dieses Funktionsmodells interpretieren,
schien es mir, dass sowohl traumatische Geschehnisse als auch trau-
matische Erinnerungen die Annahme der vorgegebenen Selbst-
koharenz eher in Frage stellen.

Durch die phanomenologisch orientierte Analyse von traumati-
schen Geschehnissen und Erinnerungen wurden deren Widerfahr-
nischarakter und deren starke affektiv-emotionale Komponente her-
vorgehoben. Dies diente als Anlass, um die Struktur des emotionalen
Lebens in Zusammenhang mit der Frage nach der Selbstkohérenz
genauer zu betrachten. Durch die kritische Analyse der These der
Narrativitdt von Emotionen und Gefiihlen wurde gezeigt, dass diese
narrative Sinnstruktur nicht etwas ist, das das emotionale Leben von
vornherein kennzeichnet. Vielmehr erwies sich die narrative Gestal-
tung als eine Art des Antwortens auf das, was uns zunéchst affektiv
iiberrascht und insofern auflerhalb der Grenzen unserer Kontrolle
steht.

Traumatische Erfahrungen und Erinnerungen stellen daher bei-
de Formen der Selbstkohirenz in Frage, wenn diese Selbstkohdrenz
als vorgegeben gedacht wird. Das Problem, das sich aus diesen Bemer-
kungen ergibt, liegt darin, ob wir gezwungen werden, die Einheit des
Selbst als eine blofSe Konstruktion anzusehen oder ob meine Ausfiih-
rungen das Diktum, wonach das Subjekt tot sei, bestitigten. Statt eine
dieser beiden Thesen zu unterstiitzen, scheint mir, dass die vorher-
gehenden Uberlegungen zeigen, dass das Selbst als betroffenes und
daher als weltbezogenes notwendigerweise gerade bei solchen Erfah-
rungen prisent ist, die seine Integritit am tiefsten bedrohen. Wie
Bernet (2000) gezeigt hat, setzt die Moglichkeit der Traumatisierung
Subjektivitit voraus, die sich zunichst als traumatisiert oder trauma-
tisierbar bzw. als fragil und verletzbar erschlieft. Da Traumata uns in
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unserer tiefsten Intimitit betreffen, erweist sich die Art und Weise,
wie wir auf traumatische Geschehnisse reagieren bzw. wie wir darauf
antworten, als ein zentrales Moment unserer Individualitit. Die Ge-
staltung eines kohirenten Selbstbildes stellt eine Modalitit dieses
Antwortens dar. Um nicht als ein blof8 fiktives, wenn nicht gar ideo-
logisches Gebilde klassifiziert zu werden, muss die Selbstkohérenz in
ihrer Labilitit und Fragilitdt und als konstante Aufgabe der Selbst-
gestaltung verstanden werden. Diese nie vollendete Aufgabe enthilt
Reibungen und Spannungen und kann sich nur dynamisch in einem
intersubjektiven Spielraum vollziehen. Wenn wir die Grenze zwi-
schen Normalitit und Anomalie nicht so stark ziehen und vielmehr
von einer Betrachtung von Normalisierungsprozessen ausgehen,
dann zeigen die leibliche Ausgesetztheit im Trauma und die Nach-
traglichkeit der Erzahlung von Trauma-Geschichten gerade, dass
Selbstkohirenz im Allgemeinen nichts ist, was vorausgesetzt werden
kann. Die Rede einer integrierten Personlichkeit sollte in diesem Sin-
ne als die dynamische Gestaltung einer immer offenen und fragilen
Selbst-Geschichte verstanden werden.
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Wenn Dir nichts bleibt als Zeit:
wie Hiftlinge Zeit erfahren

Kori Novak

Zeit wird von verschiedenen Personen auf mannigfaltige Weise er-
fahren. Zeiterleben wird in der Regel durch soziale Normen, kultu-
relle Traditionen oder andere externe Bedingungen geprigt; aller-
dings gibt es eine spezielle Gruppe von Personen, deren Erfahrung
hiufig dariiber hinaus noch von weiteren Faktoren bestimmt wird.
Diese Gruppe wird von der Gesellschaft zumeist verleumdet, verges-
sen und weggeschlossen: die Gruppe der Hiftlinge. Der folgende Bei-
trag untersucht die alltigliche Erfahrung dieser Individuen im Lichte
philosophischer Theorie des 20. Jahrhunderts. Die Beleuchtung der
Intentionalitdt von Inhaftierten hinsichtlich ihres Zeiterlebens unter
Haftbedingungen erlaubt es, dabei auf bemerkenswerte Weise zu be-
schreiben, wie Gesetze und Vorschriften, Arbeitsauftrige, psychische
Erkrankungen, Kriminalitit und Alter einen Einfluss auf die Erfah-
rung der Haftzeit ausiiben. Wie diese Faktoren bei der Bestimmung
der Zeitwahrnehmung im Rahmen der Haft zum Tragen kommen
kénnen, soll anhand der im Folgenden vorgestellten Studien skizziert
werden.

Das Konzept der Haftstrafe und die Regulation durch
Haftbedingungen

»Prison robs me of my dignity, my pride; it robs me of my privacy and of
my freedom. Prison robs me of anything a man can enjoy in life. But it gives
me time [...] just a lot of damn time.« (Hiftling des California State Peni-
tentiary, Corcoran, in: Novak 2013, S. 107)

Im US-amerikanischen Justizvollzugssystem scheint sich eine Krise
anzubahnen. Personen, die aufgrund krimineller Verhaltensweisen
verurteilt werden, bekommen vor allem im jungen Alter lingere
Haftstrafen (Bureau of Justice Statistics 2008), da die Strafgesetz-
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gebung immer strenger wird und immer mehr Bundesstaaten so-
genannte Three Strikes and You're Out Laws verabschieden. Diese
besagen, dass eine Verurteilung zu einer langen — mehrere Jahrzehnte
umfassenden — oder lebenslangen Haftstrafe notwendig erfolgt, wenn
aufgrund des gleichen Deliktes der aktuellen Verurteilung zwei vor-
ausgegangen sind. Als Konsequenz dieser Gesetze sind Hiftlinge
haufig damit konfrontiert, den gréften Teil ihres Lebens in der Jus-
tizvollzugsanstalt zu verbringen. Auflerdem steigt die Zahl derer, die
in hoherem Alter eine schwerwiegende Straftat begehen und zu einer
langen Haft verurteilt werden. (Aday 2003; Rothman u.a. 2000) Die-
ser Trend hat zu einem

»Anstieg von 23 % des Alters von Héftlingen in Staats- und Landesjustiz-
vollzugsanstalten gefiihrt; so sind etwa mehr als 4 % aller Inhaftierten im
staatlichen System und auf Landesebene 55 Jahre alt oder &lter« (Bureau of
Justice Statistics 2008, §4).

Die Anzahl alternder Personen in Haftanstalten nimmt also im Sinne
eines doppelten Effektes zu. Diese zunehmende Verschirfung der Ge-
setzeslage schafft eine Extremsituation fiir die betreffenden Per-
sonen; was macht man, wenn einem nichts als Zeit bleibt?

Das alltéigliche Leben eines verurteilten Kriminellen wird hiufig
als eintdnig, durch Routine, Disziplin und fehlende Wahlmaglichkei-
ten gepragt bezeichnet. Zum Teil ist gerade das die erwartete Strafe,
welche Gesetzesbrechern auferlegt wird. In der Tat wurde schon seit
Beginn der Geschichte des amerikanischen Strafvollzugssystems Zeit
wiederholt als Strafmafinahme eingesetzt. Vor allem aufbauend auf
der Tradition der Quiker, die in dem Glauben an eine Erlosung durch
Reue besteht, wurde die Inhaftierung damit begriindet, den Titer da-
durch zu disziplinieren, ihm nichts anderes als Zeit zu lassen, um eine
Reflexion auf die eigenen Verbrechen zu bewirken. Die Haftstrafe
hatte damit letztlich das Ziel, angesichts der eigenen sozialen und
moralischen Vergehen Reue gegeniiber Gott und der Gesellschaft zu
empfinden. Bei einem Besuch eines US-amerikanischen Gefingnisses
im Jahre 1831 berichteten Alexis de Tocqueville und Gustave de
Beaumont an die franzosische Regierung:

»Thrown into solitude [...] [the prisoner] reflects. Placed alone, in view of
his crime, he learns to hate it; and if his soul be not yet surfeited with crime,
and thus have lost all taste for anything better, it is in the solitude of time,
where remorse will come to assail him [...] Can there be a combination
more powerful for reformation than that of a prison which hands over the
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prisoner to all the trials of solitude, leads him through reflection to remorse,
through religion to hope; makes him industrious by the burden of idle-
ness.« (US Senate Com. on the Judiciary 2012; Einfiigung: K. N.)

Was die Gestalter des heutigen Justizsystems allerdings nicht ver-
standen haben, ist, dass es ein sehr empfindliches Gleichgewicht be-
ziiglich der Weise gibt, wie externe Elemente intern verarbeitet wer-
den, wenn die Personen nur sehr begrenzten Stimuli ausgesetzt sind
oder unter einer psychischen Stérung leiden. Das Gehirn kompen-
siert das dem Stillstand nahekommende Zeitgeschehen, indem es eine
eigene zeitliche Existenz schafft. Dies kann sich in Form von Halluzi-
nationen, intensiv erlebten Kindheitserinnerungen oder Gefiihls-
und Stimmungsschwankungen duflern. Im Gefangniskontext kénnen
viele dieser Komponenten als deviantes Verhalten oder als Spitfolgen
von unbehandelten psychischen Stérungen missverstanden werden.

Die Erfahrung der Haft-Zeit

Der erlebte Vollzug der Zeit von Hiftlingen unterscheidet sich hin-
sichtlich eines basalen Aspekts nicht im Vergleich zu physisch freien
Personen. Das Zeiterleben ist ndmlich nicht auf den Ort des Leibes zu
reduzieren, was sowohl fiir Hiftlinge als auch fiir Nicht-Haftlinge
gilt. In Tagtrdume zu fliichten bzw. sich eine andere Realitit vor-
zustellen, die nicht der aktuell physischen entspricht, um dann pltz-
lich zu realisieren, dass 20 Minuten vergangen sind, sind keine un-
tiblichen Phinomene. Allerdings kommt dies bei Hiftlingen deutlich
haufiger vor, insofern sich die Betreffenden an einem mit Unbehagen,
Angst und Nervositit verkniipften Ort befinden. Gerade in dieser
Hinsicht zeichnet sich ein besonderer Unterschied von Hiftlingen
gegeniiber der Normalbevélkerung ab.

Im Allgemeinen ist die Weise, wie Zeit innerhalb einer Haft-
anstalt erfahren wird, bestimmt durch die Gefdngnisabldufe. Regeln,
Administration und Sicherheit diktieren jede Bewegung, die ein
Hiftling unternimmt, und zwar von dem Moment an, in dem die
Betreffenden zum ersten Mal das Geldnde betreten, bis zum Ende
der Haft oder dem Tod wihrend der Haft. Fiir Hiftlinge ist die Gegen-
wart in vielerlei Hinsicht die einzige Zeit, die wichtig ist.

»Tomorrow don’t matter to us. We are here. We just have to make sure that
we get through today, in one piece of mind« (Novak 2013, S. 92),
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wie ein Hiftling des Colorado State Penitentiary seinen Gefiihlen
Ausdruck verleiht. In der Tat verfiigen die Hiftlinge iiber ihre Zeit
nicht mehr selbst, insofern ihnen gesagt wird, wann sie zu schlafen,
wach zu sein, sich korperlich zu betitigen, zu essen oder zu arbeiten
haben. Dieser Lebenswandel hat folgenschwere Wirkungen auf die
Weise des Erlebens sowohl wihrend der Haft als auch fir die Zeit
nach der Entlassung, sofern eine solche vorgesehen ist. Jene Haft-
linge, die noch die Hoffnung haben diirfen, die Welt jenseits der Haft-
anstalt zu sehen, beschreiben haufig, wie sie die Zeit auf zweifache
Weise erfahren: einerseits im Sinne einer Tag-fiir-Tag-Einstellung,
andererseits mit lang ersehnter Entlassung im Hinterkopf.

Bei kiirzeren Strafen (2-10 Jahre) hat sich gezeigt, dass die be-
treffenden Personen sich vor allem an dem Tag ihrer Verhandlung
iiber eine mogliche Entlassung orientieren. Diese Weise der Zeit-
wahrnehmung unterstiitzt den folgenden Gedanken: »We see the fu-
ture come toward us and wait for that (expected) future to become
present.« (Minkowski 1970, S. 73) Minkowski behauptet, dass die ge-
dankliche Antizipation eines ersehnten Ereignisses immer umfang-
reicher und zeitkonsumierender wird und die immer wiederkehren-
den Tagesabldufe, die zwischen dem ersehnten Ereignis und der
aktuellen Gegenwart stehen, kaum gedanklichen Platz erhalten. Folg-
lich wird die alltédgliche Existenz kaum erfahren oder wird zumindest
in stark abgeschwichter Weise erlebt. Wie das ersehnte Ereignis das
alltagliche Erleben beeinflusst, zeigt z.B. der Ausspruch eines Haft-
lings des Wyoming State Prison: »Knowing I'm out in 5 [years] helps
me stay clean [out of trouble] an’ time passes fast.« (Novak 2013,
S. 104; Einfiigung K. N.) Hiftlinge mit kiirzeren Strafen konzentrie-
ren sich hiufig auf ihr Entlassungsdatum, und es scheint, als existiere
die Gegenwart — so wie wir sie erfahren — nicht mehr, dergestalt, dass
die Herbeisehnung der zukiinftigen Riickkehr in die Gesellschaft die
Gegenwart vollstindig bestimmt. Die alltigliche Erfahrung im Ge-
fingnis ist es jedenfalls nicht, die sie antreiben wiirde, vielmehr ist
es das heranriickende Entlassungsdatum, das die Hiftlinge in der
Existenz hilt. Eine Hypothese wire, dass dieser Effekt im Sinne einer
Beschleunigung oder Verlangsamung der Zeit noch stirker ausfall,
wenn die betreffende Person Kinder hat, die auf die Entlassung ihrer
Mutter oder ihres Vaters warten. Allerdings wurde einer Unter-
suchung dieser Uberlegung bislang noch nicht ausreichend nach-
gegangen.

Zudem zeigte sich ein interessantes Paradoxon in der Gruppe der
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Personen mit einer sehr langen Haftstrafe. Nahezu alle erwihnten
das Bediirfnis bzw. die Gewohnheit, sich in der tiglichen Routine
einen Moment Zeit zu nehmen, um sich in Ruhe vorzustellen, etwas
auferhalb der Gefangnismauern zu machen. Fiir manche besteht dies
darin, Zeit mit der Familie zu verbringen, andere treiben in Gedanken
Sport oder reisen. Diese Gewohnheit wurde dagegen von Personen,
die eine kurze Strafe absaen, nicht genannt. (Novak 2013)

Verschiedene Theorien der Lebensspanne beschreiben die Ver-
anlagung alternder Personen, das Bediirfnis nach Tagtrdumen oder
gedanklichen Reisen in eine andere Realitit zu haben, um der aktuel-
len Situation ein wenig zu entkommen. (Bengston u.a. 2009) Bei dem
hohen Grad an Stress, durch welchen der Gefingnisalltag geprigt ist,
ist es nicht unwahrscheinlich, dass diese Weise der Anderung der
Zeitwahrnehmung eine einfache Mafinahme ist, mit den harten Be-
dingungen des Umfeldes zurechtzukommen. (Reed u.a. 2009)

Zwischen den verschiedenen Straftitergruppen, die zu einer lan-
gen oder lebenslangen Haftstrafe oder Todesstrafe verurteilt wurden,
gibt es aber durchaus Unterschiede. Es ist im Besonderen eine Grup-
pe, niamlich jene der Sexualstraftiter, die ihre Zeit in der Haft in einer
ganz eigenen und bedrohlichen Weise erleben.

»I'm here for little boys. But I can’t help it. I'm here for 25 years [...] but it
may as well be a million because I can’t see what I need. A man has needs
you know, and I can’t never be around kids again. So for me, what’s the
point? Even when I get out, I'm still inc. I'm starin’ at an eternity alone.«
(Héftling des Kentucky State Penitentiary in: Novak 2013, S. 63)

Viele der Sexualstraftiter empfinden auf gleiche Weise. Fiir sie gibt es
kein Medikament, das ihnen helfen kénnte (aufler der chemischen
Kastration, von welcher aber die meisten nicht glauben, dass sie
wirkt), ihre Bediirfnisse zum Erliegen zu bringen. Diese sind namlich
sowohl physisch als auch psychisch. Aus diesem Grund fiihlen sie
sich fiir immer gefangen, aufgrund der sozialen Restriktionen un-
fihig, ihr Begehren zu befriedigen. Daher machte fiir diese Gruppe
die Zeit im Gefingnis keinen Unterschied. Der Konsens unter den
Sexualstraftitern war, dass sie ohnehin fiir immer im Gefingnis sein
wiirden. Zeit hatte fiir sie keine Konsequenz.

Eine andere Gruppe erfuhr Zeit ebenfalls anders als normale
Hiftlinge. Haftlinge, die sich selbst als transgender verstanden, nah-
men Zeit je nach dem Grad ihres Ubergangs zum anderen bzw. ei-
gentlichen Geschlecht unterschiedlich wahr. Hierbei handelt es sich
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um eine relativ neue Bevolkerungsgruppe, deren einzigartige Bediirf-
nisse das Gefangnissystem herausfordern. Jene Personen, die den Ge-
schlechtswandel vollstindig durchlaufen haben, wiesen hinsichtlich
der Zeitwahrnehmung kaum Unterschiede zur Gruppe der allgemei-
nen Gefingnisinsassen auf. Dagegen zeigten Personen, die sich in
verschiedenen Phasen der Geschlechtsumwandlung befanden und
mit der Diagnose Geschlechterdysphorie klassifiziert wurden, ein ra-
dikaleres Verstindnis von Zeit. Viele sahen Zeit als etwas an, das nur
im Schneckentempo voranging. Dabei wurde die Verlangsamung der
Zeit nicht unbedingt aufgrund ihrer Einstellung zu dieser Diagnose
erlebt, sondern eher aufgrund der Behandlung, die ihnen zuteil wur-
de. Mit anderen Worten, die Zeit wurde vollstindig durch die Ver-
waltung und die Ablaufe der Krankenstation geprigt. Thr Erleben be-
stimmte sich hiufig davon, ob es moglich war, die entsprechende
Hormonzufuhr zu erhalten, die fiir die Geschlechtsumwandlung be-
gleitend notwendig ist. War diese nicht verfiigbar, stand die Zeit still.
Jeder Tag wurde schmerzhaft langsam. Diejenigen, die auf eine ge-
plante Umwandlung warteten oder gerade eine Diagnose erhalten
und akzeptiert hatten, beschrieben ihre Gefiihle dhnlich. Allgemein
ldsst sich also sagen, dass das Zeiterleben von solchen Hiftlingen bei-
den Geschlechts wesentlich von dem Fortschritt und dem Prozess
ihrer Geschlechtsumwandlung beeinflusst wurde. In diesem Sinne
diktierte ihr Leib — abhingig davon, ob sie sich mitten in der Um-
wandlung befanden oder nicht — die Weise, wie sie Zeit erlebten —
sowohl kognitiv als auch emotional.

Fiir die meisten Hiftlinge passt sich allerdings die Zeitwahrneh-
mung an ihre tiglichen Aufgaben an, wie der folgende Ausspruch
eines Insassen des Kentucky State Penitentiary zeigt:

»I look forward to the routine of the day. When I know what’s comin’ it
makes the day go by faster. I ain’t never gettin’ outta here, so the faster the
day the better.« (Novak 2013, S. 66)

Viele Personen mit lingeren Haftstrafen empfinden wihrend ihrer
Arbeitstitigkeit im Gefangnisalltag sogar Freude. So bekommen
Hiftlinge unterschiedliche Arbeitsauftrige, wie z.B. in der Wische-
rei, der Kiiche, der Kapelle oder der Krankenstation.
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Arbeitszeit im Gefangnis

»I wouldn’t have made it here [prison] without my job. Workin’ makes a
man feel like a man ya know? It makes the time go by, makes it more
bearable around here.« (Hiftling des Louisiana State Penitentiary, Angola,
in: Novak 2013, S. 108)

Gefingnisarbeit erfiillt hiufig mehrere Zwecke im Rahmen der Haft-
anstalten und ihren Ablaufen. Ganz offensichtlich besteht ein wichti-
ger Zweck in der Erhaltung und Pflege der Anlagen und der Versor-
gung der Insassen. So werden Gefidngniskleidung hergestellt, Girten
gestaltet oder auch einfach nur die Raumlichkeiten sauber gehalten
etc. Gleichzeitig dienen diese Titigkeiten aber auch dem Erleben von
Gemeinschaft und der Verringerung der Langeweile. Fiir viele Insas-
sen kommt aber noch ein weiterer, intrinsischer Nutzen hinzu:

»I wanted to be a doctor or EMT or somethin’ like that on the outside when I
was a kid, now I work in the infirmary here and I feel like helpin’ folks, even
here is time well spent.« (Héftling des Louisiana State Penitentiary, Angola,
in: Novak 2013, S. 42)

Arbeitseinsitze bieten den Haftlingen verschiedene Moglichkeiten,
Fihigkeiten oder ein Gewerbe zu erlernen oder gar unerfiillte Traume
auszuleben — Moglichkeiten, die Personen aufSerhalb des Gefingnis-
ses nicht zukamen. Des Weiteren bringen Arbeitseinsitze Menschen
in Zeiten zuriick, die sie im normalen Leben verlebt haben. (Guil-
baud/Jacobs 2010) Dies ist vor allem unter Personen, die die gleiche
Arbeit wie in ihrem fritheren Leben verrichten, weit verbreitet. Je-
doch ist diese zeitliche Transzendenz hin zu dem fritheren Leben oft
nur von kurzer Dauer oder gar kontraproduktiv fiir ihren psy-
chischen Zustand. Fiir andere hingegen sind diese erlebten Zeitreisen
unabdingbar fiir das Uberleben wihrend der Haft. Dieses Beispiel
zeigt besonders deutlich, dass im Gefiangnisalltag ein starkes Bediirf-
nis nach Austausch und sinnvoller Téatigkeit in der Gemeinschaft be-
steht. Einbindung in die Gemeinschaft kommt einem erfiillten Leben
sehr nah oder gar gleich und sorgt auf diese Weise fiir eine normale
Zeiterfahrung.
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Die Auswirkung psychischer Erkrankungen
auf das Zeiterleben

Die hohe Inzidenz psychischer Erkrankungen im US-amerikanischen
Strafvollzugssystem beeinflusst auf signifikante Weise das Zeit-
erleben der Hiftlinge. Schatzungen zufolge wurden bei Hiftlingen
in 56 % der staatlichen (state) und in 45 % der bundesstaatlichen
Gefingnisse (prison) sowie in 64 % der bundesweiten Einrichtungen
fiir voriibergehende Haft und kleinere Delikte (jail)! eine psychische
Storung diagnostiziert. (Kim u.a. 2015) Dariiber hinaus wurde do-
kumentiert, dass Psycho- und Soziopathen den Verlauf der Zeit re-
tardierter erleben als neurotypische Personen. Manche Wissen-
schaftlerInnen vertreten daher die Hypothese, dass solche Erlebnisse
unmittelbar mit der von Psycho- und Soziopathen erfahrenen Lange-
weile korrelieren, sofern diese direkten Stimuli nicht in hinreichen-
dem Maf3e ausgesetzt sind. (Palermo 2007) NeurowissenschafterIn-
nen und Psychologlnnen stimmen zudem darin iiberein, dass die
gelebte Zeit bei jenen Personen wirkungsstark ist, die unter psy-
chischen Erkrankungen leiden. Wihrend neurotypische Individuen
ihr Zeiterleben an einzelnen externen Stimuli orientieren — schon
eine Biaume streifende Brise kann einen individuellen Moment mar-
kieren, der erinnerlich bleibt —, bediirfen manche Psycho- und Sozio-
pathen einer grofleren Anzahl und Haufigkeit der Reize, um das Er-
leben zeitlich zu strukturieren — um Zeit iiberhaupt zu erfahren. Das
normale Zeiterleben bricht demzufolge leichter zusammen, wenn
Psycho- und Soziopathen keiner addquaten Reizsituation ausgesetzt
sind. Letzteres kann nicht nur dazu fithren, dass Betroffene einen
Drang zum Téten entwickeln, sondern geht in den meisten Fillen
auch mit Selbstmordgedanken einher. In diesem Sinne kann Zeit bei
psychisch kranken Hiftlingen einen nervlichen Zustand herbeifiih-
ren, in dem jedes Verhalten tiber Leben und Tod zu entscheiden
scheint.

Betrachtet man die gelebte Zeit als temporalen Grund von
Selbstbewusstsein und der Verortung des eigenen Selbst in der Zeit,

! Im US-amerikanischen Strafvollzugssystem wird zwischen prison und jail unter-
schieden. Letzteres bezieht sich auf Einrichtungen, in denen Hiftlinge untergebracht
sind, die noch auf ihren Prozess bzw. ihr Urteil warten oder aufgrund eines kleineren
Deliktes zu einer kurzen Haftstrafe verurteilt wurden. Bei Verurteilung zu einer lan-
geren Haftstrafe werden die Betreffenden in ein Gefingnis im Sinne des prison ver-
legt.
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so wird deutlich, dass psychische Erkrankungen gerade auch die von
Poppel (1978) beschriebene elementare Zeiterfahrung betreffen.
Wihrend unterschiedliche Diagnosen verschiedene Aspekte der oben
genannten fundamentalen Komponenten der Zeiterfahrung beein-
flussen mogen, lasst sich vermuten, dass Zeitdauer und Zeitordnung
im Setting der Einzelhaft im Besonderen betroffen sind. Dement-
gegen und trotz der individuellen Bewiltigungsmechanismen der
Hiftlinge gibt es sowohl bei psychisch erkrankten als auch bei neuro-
typischen Hiftlingen Bedingungen, unter denen sich die Zeit ver-
langsamt, beinahe bis hin zu einem vollstindigen Stillstand: die Ein-
zelhaft.

In Einzelhaft werden Hiftlinge aufgrund verschiedenster Ver-
gehen im Sinne von inneranstaltlichen Ordnungswidrigkeiten unter-
gebracht. Ausgehend von der Schwere des VerstofSes kann die Dauer
der Einzelhaft von einzelnen Tagen bis zu mehreren Jahren betragen.
In der Einzelhaft bleiben Hiftlinge tiglich 23 Stunden isoliert in der
Zelle. Ausgenommen sind Kontrollen der Wirter und eine Stunde, in
welcher sich die Haftlinge auferhalb der Zelle im Innenhof frei be-
wegen konnen (yard time), jedoch abermals alleine. Die Zelltiiren
sind mit einem ausnehmend kleinen Fester versehen — in der Zelle
befinden sich keine weiteren. Auch auffallend gewaltbereite, aggres-
sive Hiftlinge, denen man bisweilen eine hohe mentale Stirke attes-
tiert, durchleben iiber die Dauer der Einzelhaft hinweg psychisch
krankhafte Veranderungen und eine Modifikation des Zeiterlebens.
Zunichst fiihrt der Mangel an Tageslicht zu einer Storung des natiir-
lichen circadianen Rhythmus. Allein dies ist hinreichend, um das Zei-
terleben von Hiftlingen, ausgehend vom einfachen Schlaf-, Tages-,
bis hin zum Wochen- und Monatsrhythmus, wihrend der Isolation
negativ zu beeinflussen. Unzureichende Sozialisierung, Reizdepriva-
tion und der fehlende Rhythmus des tiglichen Gefangnislebens for-
dern schwere Opfer von den Inhaftierten, besonders wenn bei Letzte-
ren zuvor psychische Stérungen diagnostiziert wurden.

»You gotta understand, there is no sense of anything in solitary. No day, no
night, no nothing. It'll make ya crazy if ya aren’t already.« (Héftling des
Texas State Penitentiary in: Novak 2013, S. 92)

Hierbei handelt es sich um ein lebendiges Beispiel des von vielen kon-
tinentalphilosophischen Denkerlnnen bemiihten Begriffes eines
Kontrastes von objektiver und subjektiv gelebter Zeit.

Es ist vermutlich eine der sachdienlichsten Veranschaulichungen
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der von Heidegger beschriebenen erlebten Zeit, in welcher sich die
Gegenwart durch den Vorlauf in die Zukunft und den darin ausgeleg-
ten Moglichkeiten bestimmt. (Heidegger 1962) Die gelebte Zeit kann
sich in der Einzelhaft nicht an der objektiven oder standardisierbaren
Zeit orientieren. Dem Hiftling bleibt letztlich nur die auf begrenzten
sensorischen und mentalen Erlebnissen beruhende Zeiterfahrung.
Der zeitliche Verlauf entspricht also nur dem momentanen, vorwie-
gend durch Gedanken gepriagten Ablauf von Erlebnissen und erman-
gelt der Moglichkeit des Abgleiches mit natiirlichen Ereignissen und
der sich darin ausdriickenden objektiven Zeit. Die urspriingliche Zeit-
erfahrung wird daher in ihrem Fundament erschiittert und von der
Erfahrung einer Ereignischronologie ersetzt, wobei diese Ereignisse
gerade nicht externe bzw. der Welt entspringende sind, sondern im
eigenen Denken und Fiihlen wurzeln; dem eigenen Gedankenablauf
ausgeliefert, wartet der Haftling sehnsiichtig auf seine Entlassung aus
der Einzelhaft — jeder durchlebte Moment wird also zugleich von
einer stindigen Antizipation des kritischen Punktes der Freilassung
begleitet. Hiftlinge versuchen anfinglich, ihre eigene Welt zu er-
schaffen und stellen sich FreundInnen, Sehenswertes und Gespriche
vor. Dennoch verlieren sie im weiteren Verlauf ihr Gefiihl fiir die Zeit
im newtonschen Sinne, sodass sich ihre Zeitwahrnehmung von der
Zeit der Uhren und des Kalenders loslést. Ein Hiftling, der aus der
Einzelhaft entlassen wurde, dachte, er habe sich mindestens drei Mo-
nate in jener befunden. Tatsédchlich war er jedoch nur zwei Wochen
dort gewesen. (Novak 2013) Ob in der Isolation oder der allgemeinen
Gefingnisbevolkerung zugehorig — unter vergleichbaren Bedingun-
gen, wie unter Reizarmut, starkem Stress, beschrinkter Bewegungs-
fahigkeit und allgegenwirtiger Androhung von Gefahren -, sind
Hiftlinge von einer unnatiirlichen, durch Haftbedingungen kiinstlich
herbeigefiihrten Leibwahrnehmung betroffen, welche einen demora-
lisierenden Effekt auf das leibliche und damit zugleich zeitliche Sein
der Héftlinge ausiibt.

Altern in der Haft

Ein grofler Teil der Gefingnisbeamten und Experten stimmt darin
iiberein, dass Delinquenten wihrend der Haft schneller Zeichen des
Alterns aufweisen. Auftreten kann Letzteres bedingt durch Stress,
einen fahrlissigen Habitus wie dem Gebrauch und Missbrauch von
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Drogen und Alkohol oder mangelnder medizinischer Sorgfalt im
Laufe ihres Lebens.(Loeb/Steffensmeier 2006; Thompson 2008; Wil-
liams 2010) Die vorzeitige Alterung beschleunigt den Ausbruch von
Krankheiten, die sich normalerweise ab dem sechzigsten, siebzigsten
oder achtzigsten Lebensjahr manifestieren. (Thompson 2008) Ob-
wohl entsprechende Erkrankungen in der Gefingnispopulation schon
ab dem vierzigsten und dem fiinfzigsten Lebensjahr auftreten, sollte
man nicht von friihmanifesten Erkrankungen sprechen, sondern eher
von populationstypischer Normalitit. Obgleich die zuvor genannten
Feststellungen beziiglich der Phinomene des beschleunigten Alterns
unter Haftbedingungen durch empirische Forschung begriindet wur-
den, sind mdogliche Einfliisse auf die Moral und philosophische De-
terminanten des friihzeitigen Alterns in der Haft noch nicht unter-
sucht worden.

Das Erleben des eingesperrten Leibes wurde von zahlreichen
Philosophen — z.B. Platon, Augustinus, Thomas Paine, David Hume,
John Locke — diskutiert, von denen zumeist behauptet wurde, dass der
Hauptteil des Welkens des Korpers auf dessen Schwichung durch die
Seele falle. Je linger der Korper eingeschrinkt sei, desto schneller ver-
falle er. Letzteres reduziert sich nicht allein auf die unmittelbar emp-
fundenen Restriktionen einer Zelle oder der gefiihlten Beschrankung
in der Einzelhaft, sondern vollzieht sich gerade auch im Wissen um
die physisch-korperlich untiberwindbaren Barrieren. Die Freiheit des
Geistes der Hiftlinge, gedanklich iiberall hinzuwandern, kann nicht
die Kenntnis physischer Grenzen wettmachen. Dieses machtvolle
Wissen erlaubt es aber letzten Endes auch dem Geist oder der Seele,
sich von den physischen Zwingen des Torsos zu befreien, indem es
namlich zulésst, dass das physische Selbst in Leiden und Krankheit
verwelkt, sodass die Seele hierauf ihre Freiheit im Tode finden moge.

Obwohl empirische Forschung die genannte philosophische Hy-
pothese nicht validieren kann, hat sich dagegen sehr wohl empirisch
abgezeichnet, dass die Dauer der Freiheitsstrafe mit dem Zeitpunkt
des verfriihten Todes korreliert. Untersuchungen neuen Datums do-
kumentierten, dass jene, die schwere, lange Strafen abbiifien oder den
Grof3teil ihres Lebens (iiber 30 Jahre) inhaftiert bleiben, jiinger als
jene versterben, die nur kurze Strafen verbiifien oder mehrere kurze
Haftperioden durchleben. (Eber u.a. 2009) Dartiber hinaus zeigt eine
Erkrankung, sobald diese manifest ist, entgegen dem nicht-inhaftier-
ten Pendant einen beschleunigten Verlauf. Der Begriff des natiir-
lichen Todes (hier verstanden als Tod ohne Vorsatz) durch Alterung,
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ob natiirlich oder friihzeitig auftretend, wird in diesem Zusammen-
hang nicht wirklich von Husserl angesprochen. Obgleich Husserl die
Idee des Todes, als physisch und das empirische Ego betreffend, an-
erkennt, insistiert er, dass die grundlegende Struktur des Zeitbe-
wusstseins invariabel ist, sodass der Einfluss des Alters auf das Er-
leben der Zeit, von seiner Konzeption ausgehend, nur schwer
gedacht werden kann. Demzufolge wire es nicht méglich, das Erleben
der Zeit relativ zu unterschiedlichen Altersphasen eines Haftlings
oder eines jeden anderen Menschen zu charakterisieren. Vor dem
Hintergrund des Gesagten stellt sich dann aber die Frage, wie — wenn
iiberhaupt — das Zeiterleben mit der Leiblichkeit und der Leibeswahr-
nehmung des inhaftierten Subjekts in Beziehung steht. Der Gedanke
eines gegenseitigen Bezuges lasst sich vielleicht besser aus der theo-
retischen Perspektive Merleau-Pontys beschreiben.

Merleau-Pontys (1945) Annahme bestand darin, dass es der leib-
liche Vollzug ist, durch den wir urspriinglich einen erfahrenden Zu-
gang zu Welt und Wissen tiber diese erlangen. Je linger daher das
leibliche Selbst von der Auflenwelt und ihren normalen Erfahrungs-
zusammenhingen im Sinne der Haft entzogen bleibt, desto stirker ist
sein Halt (prise) in jener gefahrdet. Ohne am Weltgeschehen teilneh-
men zu konnen bzw. zu wissen, dass es eine Welt dort draufSen gibt,
zu der kein Zugang mehr besteht — d. h. ohne die so wichtigen Inter-
aktionen mit Anderen oder zumindest passive Teilnahme im Sinne
eines Zuschauens —, tritt schlussendlich ein psychischer und physi-
scher Wandel auf. Dieser Wandel hat, anatomisch-physiologisch be-
trachtet, einen Ausschlag gebenden Einfluss auf die leibliche Zeit.
Dabei spielt es keine Rolle, ob es sich um eine Beschleunigung des
Alterns oder eine Verschlechterung der psychischen Verfassung han-
delt: Der Leib in seiner Verflechtung mit externen Objekten ist un-
mittelbar betroffen. Beriicksichtigt man den Gedanken von Merleau-
Ponty — némlich, dass Welthabe und die sich darin befindlichen Ob-
jekte nur aufgebaut werden konnen, wenn das leibliche Selbst dieser
Welt selbst angehort und mit Ersteren in eine wechselseitige Bezie-
hung tritt —, so wird deutlich, dass sich dem Hiftling im Zuge der
Haft kaum bis keine sinnvolle Materialitdt konstituieren wird.

Neben anderen Bestandteilen der Erfahrung des Haftlings lassen
sich zwei Aspekte der leiblichen Erfahrung unterscheiden. Husserl
gebraucht den Begriff des Leibes als Kategorie des gelebten Korpers,
welcher von Verstand durchdrungen ist. Der Leib kontrastiert den
Begriff des Korpers als objektivierte Auffassung des Somas. In Gefan-
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genschaft ist der Haftling auf den Korper reduziert. Der Hiftling ist
einfach ein Gegenstand, verschlossen hinter Beton und Stahl. Wenn
der Leib zum bloflen Kérper degradiert wird, stellt sich die Frage, wie
sich das Selbst in seiner eigentlichen leiblichen Form erleben bzw. mit
der Leiblichkeit der Mithiftlinge in Beziehung kommen kann? Stu-
dien haben gezeigt, dass innerhalb der ersten zehn Jahre der Haft
Hiftlinge jiingeren Alters danach streben, Teil einer Gruppe zu wer-
den und sich in einer Hierarchie zu etablieren. (Auerhahn 2002) Im
Sinne einer Abgrenzung des eigenen Selbst fiihrt dies zu einer gegen-
seitigen Objektivierung von Héftlingen — gleichsam als konne das den
Anderen verobjektivierende Verhalten die Riickgeworfenheit des ei-
genen Leibes auf seinen korperlichen Aspekt kompensieren. Dadurch
erhoht sich die Haufigkeit von Gewalttaten stark, was vor allem in
den ersten drei Jahren der Haft auftritt.

»Ya gotta find your people — if you don't find your people, you’'ll probably
find your grave.« (Hiftling des Kentucky State Penitentiary in: Novak
2013, S. 62)

Obwohl es externe mildernde Faktoren gibt — wie in Einzelhaft ver-
brachte Zeit, der Zustand bei der Aufnahme in die Haftanstalt, eth-
nischer Hintergrund etc. — verobjektivieren die Haftlinge die Korper-
lichkeit der Mithaftlinge noch weiter, bis diese Objektivierung tief im
eigenen Selbstverstindnis verwurzelt ist. Interessanterweise scheint
nach zehnjihriger Haft der leibliche Aspekt in der Wahrnehmung der
Hiftlinge immer stirker zu dominieren, wie die gleiche Studie zeigte.
Dies korreliert mit etlichen Alterungstheorien, die eine vertiefte
Wahrnehmung der eigenen Leiblichkeit in der Korpererfahrung be-
schreiben, sobald diese von immer mehr Gebrechlichkeit und Alter
gezeichnet ist. (Bengston u.a. 2009; Duin/McSweeney-Feld 2005)
GerontologInnen stimmen darin iiberein, dass zwischen der sich in
hoherem Alter befindlichen allgemeinen Bevolkerung und der Grup-
pe der Hiftlinge ein gewichtiger Unterschied besteht: Hiftlinge kla-
gen im Zuge ihres Alterns haufiger iiber out-of-body-experiences
und beschreiben hiufiger Erfahrungen, die durch einen Verlust der
Zeitorientierung gekennzeichnet sind. Obwohl es unklar ist, ob sich
dieser Umstand durch psychische Erkrankungen oder andere Komor-
bidititen erkldren ldsst, liegt die Bedeutung der Ergebnisse vor allem
in der Haufigkeit der verlauteten Erfahrungen.

Am Abend ihres Lebens ist es nicht ungewoshnlich fiir Haftlinge,
in alte Zeiten zuriickzufallen, in denen sie sich sicher, behaglich oder

342

https://doi.c


https://doi.org/10.5771/9783495818114-211
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

Wenn Dir nichts bleibt als Zeit: wie Hiftlinge Zeit erfahren

gliicklich wussten. (Atkinson 2008) Dies manifestiert sich in auditi-
ven oder visuellen Illusionen. Das Auftreten Letzterer sollte man je-
doch nicht als Delirium verstehen (vorausgesetzt, dass physische Ko-
morbidititen keine Halluzinationen indizieren). Vielmehr kann eine
solche Zeitverschiebung als Mafinahme des Geistes aufgefasst wer-
den, das Zeiterleben so zu kontrollieren, dass sich der Kérper phy-
sisch auf den Tod vorbereiten kann. Indem sie den Héftling zu einem
sicheren geistigen Ort fiihrt, entspannt sich dessen Korper, wodurch
wiederum die Belastung potenziell versagender Organe verringert
wird. In diesem Sinne gelangen Hiftlinge wahrhaft iiber die Grenzen
ihres Gefingnisses hinweg. Derartiges Verhalten stiitzt die dis-
engagement theory von Cumming und Henry (1961). Im Rahmen
der Haft gibt es eine Vielzahl von Faktoren, die das Engagement mit
der Umwelt bestimmen und beeinflussen konnen. Neben dem durch
den Gesundheitszustand oder die natiirliche Alterung bedingten in-
neren Riickzug sind es auch die Angst vor korperlicher Gewalt durch
andere Hiftlinge, die Verpflichtung gegeniiber der eigenen Gang
oder die mangelnde Zugehorigkeit zu einer solchen sowie religiose
Konflikte, die den Wunsch nach disengagement zur Folge haben kon-
nen.

Dies konnte man auch als verwandt mit Heideggers Ansatz er-
achten, wonach die Akzeptanz des eigenen Todes mit einem Wandel
vom uneigentlichen Selbst hin zum eigentlichen Selbst einhergeht.
Diese Phase der Kontemplation ist der zentrale Punkt von Heideggers
Sichtweise auf den Tod und das Sterben. Kriminologen und Psycho-
logen wiirden wohl so weit gehen zu behaupten, dass das eigentliche
Selbst des Haftlings in der Zeit vor der Manifestation psychischer
Erkrankungen, vor dem Missbrauch oder der Einwirkung anderwei-
tiger Einfliisse, die die Neigung zur Kriminalitit begiinstigten, zu
verorten sei. Eben deshalb richten Haftlinge im Zuge ihrer Vorberei-
tung auf den Tod ihren Geist auf das eigentliche Selbst — und d. h. auf
die Zeit vor der Delinquenz. Jedoch auch schon die Umwelt des Ge-
fangnisses — geprigt durch Brutalitdt und Gewalt, aber auch Krank-
heit — fiihrt den Hiftlingen die stindige Gefahr des baldigen Todes
vor Augen, wodurch eine Besinnung auf das eigentliche Selbst ange-
regt wird. Folglich ldsst sich behaupten, dass im Lichte der erhéhten
Achtsamkeit fiir den die Haftlinge umgebenden Tod — auch wenn
selbst noch nicht unmittelbar von Krankheit betroffen — die Betref-
fenden ihrem eigentlichen Selbst niher sind. Welcher Theorie auch
immer man sich anschliefen mag, das Phinomen der Transzendenz
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der Zeit in der Population alternder Haftlinge kann nicht ignoriert
werden.

Conclusio

Auch bei Hiftlingen zeigt sich das Zeiterleben abhéngig von der re-
gulatorischen Umwelt, dem psychischen Gesundheitszustand und
dem Alter. Hierbei tut sich ein breites Untersuchungsfeld auf, wobei
Faktoren wie z.B. das Strafausmaf, die Art des Verbrechens oder das
soziale Geschlecht untersucht werden kénnen. Ausgehend von den
skizzierten Studien und ihren Befunden, konnen eine Vielzahl von
weiterfiihrenden Uberlegungen angestellt und neue Hypothesen ge-
priift werden, wenngleich hierbei wohl eine Konstante verbleibt: Zeit
wird anders erlebt, wenn einem die Freiheit — in welcher Form auch
immer — entzogen wird. Der folgende Ausspruch eines 78-jihrigen
Hiftlings, der seit 52 Jahren eine lebenslange Freiheitsstrafle verbiifst,
veranschaulicht dies paradigmatisch:

»Time is different here [prison], it matters, but it doesn’t matter. It passes
and it never moves. It’s just what it is. Days go by, weeks, months, years [...]
hell, decades and it’s all the same. No one really gives a damn about us
anyway, so if the world stopped spinnin’, I guess we’d be the last to know.«
(Haftling des Wyoming Correctional Facility in: Novak 2013, S. 11)

Ubersetzung von Oliver Lukitsch und Philipp Schmidt
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