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Die Form, als solche wahrgenommen,

wird zu einer Botschaft, die man empfingt, aber nicht iibersetzen kann,
weil sie ganz und gar vom Augenblick bestimmt ist.

(John Berger 1992)

Wie etwas immer wieder eine Form findet und verliert,
das ist das grofle Abentener des Menschlichen.
(Wilhelm Salber, Homepage Psychologische Morphologie)

The hardest thing is to do something which is close to nothing.
(Marina Abramovi¢ 2012)

Der Begriff der Form wird in diesem Text in seinem gestaltpsychologischen bzw.
morphologischen Verstandnis erlauntert. Dementsprechend liegt der Fokus auf der
Dynamik von Gestalt und Verwandlung, von Form und Verdnderung. Die Mog-
lichkeiten, in psychotherapeutischem Zusammenhang Verinderung in Gang zu
bringen, sind jedoch oft eingeschrankt. Mit Hilfe einer Fallvignette aus einer musik-
therapeutischen Einzeltherapie mit einem traumatisierten Patienten wird verdeut-
licht, dass die Teilbabe an der Situation, die geteilte Gegenwart zundchst wichtiger
sein konnen als die Intention, Verinderung zu erméglichen. Die dabei konzeptuell
und praktisch bilfreiche Haltung des ,Nicht-Wissens wird geschildert. In der Aus-
richtung auf die musikalischen Formen wird es mit einer Haltung der ,Abstimmung
im Ungefihren‘ moglich, partiell auf Verinderung zu verzichten — zugunsten einer
dem reduzierten Vermégen des Patienten angepassten Beziehungsgestaltung.

The term ,form* is explained in this text within a gestalt-psychology, respectively
morphological, understanding. Focus is therefore placed on the dynamic of gestalt
and transition, from form and change. The possibilities of initiating change through
a psychotherapeutic context are however often limited. By means of a case vignette
from individual music therapy with a traumatized patient, it becomes clear that by
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134 Beitrige

a partaking in the situation, the shared presence may be initially more important
than the intention of enabling change. Here the conceptual and practical, helpful
attitude of ,not knowing“ is described. In the orientation of musical forms it beco-
mes possible, with an attitude of , attunement in approximation, to partially fore-
go change — to benefit the reduced ability of the patient’s conformed relationship
structure.

Die Form der Dinge

Auf die gegenstindliche Welt unserer Alltagserfahrungen angewendet, ist der Be-
griffder ,Form“anschaulichund praktisch wie die Formen selbst. Dass wir einen Ge-
genstand der Alltagswelt erkennen und wiedererkennen konnen, hingt hauptsich-
lich mit seiner Form und deren Bestiandigkeit zusammen.

Beschiftigen wir uns mit dem Formbegriff in seinen abstrakten, metaphori-
schen Dimensionen, ergibt sich jedoch eine uniibersehbare Fiille der Bedeutungs-
zusammenhinge — Anschaulichkeit und Handhabbarkeit gehen schnell verloren.
Das gilt im besonderen Mafle, wenn wir es mit lebendigen, in Verinderung begrif-
fenen Phinomen zu tun haben — und dazu ist alles zu zihlen, das sich im seelischen
Erleben wahrnehmen und beobachten lisst.

Sinnvoll also, die Perspektive einzuschrinken und sich mit einem begrenzten
Aspekt der Form zu beschiftigen: ,Form® soll in den folgenden Uberlegungen
in Analogie zum Begriff der ,,Gestalt angeschaut werden, und mit dem Gestalt-
begriff richtet sich unsere Beobachtung auf etwas anderes als auf die scheinbar fest
konturierten Formen unserer Alltagsanschauung.

Gestalt und Verwandlung

Mit dem Gestaltbegriff ist die Auffassung bezeichnet, dass uns die Phinomene als
Ganzheiten erscheinen, dabei durchaus aus Einzelheiten bestehen, die sich aber in
die Wahrnehmung einer Ganzheit einfiigen. ,,Eine Gestalt fafit eine je auf beson-
dere Weise geformte Mannigfaltigkeit zu einer quasi mit einem Blick greifbaren
Ganzheit zusammen.“ Dabei sind ,,die Teile nur von ithrem Zusammenwirken in
der jeweiligen Gestalt her in ihrer Bedeutung bestimmbar.“ (Tipker 1996, 32) So
haben die Beine eines Tischs in eben dieser Zugehorigkeit ihre charakteristische
Form, wihrend zum Beispiel die Beine eines Lebewesens neben der Ahnlichkeit
zusitzlich andere Eigenschaften aufweisen miissten.!

1  Wobeidiese klare Unterscheidung durch Analogie und Nachahmung der Form auch wie-
der relativiert sein kann — denken wir an die geschnitzte Nachbildung einer Tierpfote an
einem barocken Mobelstiick.
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Einen zusitzlichen Aspekt in der Auffassung der Gestalt betont die Morpho-
logische Psychologie, indem sie den zusammengesetzten und iibersummativen
Charakter der Gestalt als das, wie erwas ist, in Zusammenhang bringt mit dem, wie
sich erwas verdndert. ,,Gestalt und Verwandlung sind so gesehen Eins. Sie betonen
die nur mit diesen Polen faflbare Paradoxie, daf} das Seelische zugleich feste’, iber-
schaubare und abgrenzbare Einheiten herausbildet und dennoch ein fortwihren-
der Verwandlungsprozef§ ist.“ (a. a. O., 34)

Dieser Auffassung folgend werden hier auch die seelischen Phinomene als fort-
wihrender Prozess von Formbildung und Formveridnderung angesehen, als Pola-
ritit von Gestalt und Verwandlung. Symptomatik und Pathologie in der seelischen
Formenbildung werden entsprechend als eingeschrinkte oder verhinderte Polaritit
von Gestaltbildung und Gestaltverwandlung aufgefasst.

Genau genommen ist der Aspekt der Veranderung auch im Bereich des Gegen-
stindlichen von Bedeutung, dann nimlich, wenn wir raumliche und zeitliche Dimen-
sionen der Wahrnehmung mit berticksichtigen. Ein und derselbe Gegenstand, aus
einer neuen Richtung betrachtet, zeigt andere Details seiner Form?. Gleichwohl er-
kennen wir ihn noch als denselben Gegenstand, sprechen ihm also seine Selbstihn-
lichkeit nicht ab, auch wenn sich die Form dem Blick anders prisentiert und, naiv
betrachtet, unterschiedliche Formmerkmale sichtbar werden.

Ein Spannungsverhiltnis von Form und Verinderung ergibt sich ebenfalls,
wenn wir einen Gegenstand mehrmals, in grofieren zeitlichen Abstinden anschauen
und dabei z. B. einen Verwitterungsprozess beobachten. Der Gartenstuhl, der den
Winter tiber im Freien geblieben ist, zeigt im Frithling deutliche Spuren der Verin-
derung; trotzdem erkennen wir ihn noch als den Stuhl wieder, der im vergangenen
Sommer und Herbst als Sitz diente (grofiere Zeitraume werden hier andere Dimen-
sionen der Verinderungen zeigen; ob wir dabei von Verinderung oder Verfall spre-
chen, hingt vom Standpunkt und der Bewertung des Betrachters ab).

Teilhabe — Verstehen - Verinderung

Wir verstehen die Form im Folgenden also im Zusammenhang zu ihrer Entstehung
und Veranderung, womit gleichzeitig zwei zentrale Begriffe der Psychotherapie be-
nannt sind. In der Therapie geht es um Verinderung — in dem Sinne, dass nach We-
gen aus einer Leid verursachenden Lebenshaltung gesucht wird. Dabei wollen die
Entstehungs- oder Strukturbedingungen der entsprechenden Sicht- und Lebenswei-
se verstanden sein, bevor sich Verinderungen ergeben konnen.

Uber Verstehen und Verinderung hinaus wire noch ein drittes Element zu
berticksichtigen: die Tezlhabe an der gegenwirtigen Situation des Patienten, in wel-

2 Eine Spielart dieses Sehens bestimmt die Formen in der kubistischen Malerei, bei der ver-
schiedene Perspektiven ein und desselben Gegenstands in ,,Gleichzeitigkeit bzw. in ei-
nem riaumlichen Nebeneinander erscheinen.
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cher Elemente seiner Lebens- und Sichtweise erfahrbar werden. Wohl erst in dem
Dreischritt von Teilhabe, Verstehen und Verinderung ergibt sich eine Konstellati-
on, in der Entwicklung und Verinderung der seelischen Formenbildungen (s. o.)
erkennbar und beeinflussbar werden konnen.

Die Berticksichtigung der Teilhabe folgt der Einsicht, dass die Wirksamkeit der
therapeutischen Arbeit nicht erst im verbalen (oder sonstwie gestiitzten) Austausch
beginnt.

Wie sich die Interaktion gestaltet, hingt im Wesentlichen von der gemeinsamen
ysinnlichen Prisenz“ (vgl. Pflichthofer 2008, 49), von der geteilten Gegenwart der
Beteiligten ab. ,,Die Erfahrung [wird] geteilt, noch wihrend sie sich entfaltet. Es gibt
keine zeitliche Distanz. Die Erfahrung ist direkt — nicht durch Worte vermittelt oder
umformuliert. Sie wird von beiden Partnern gemeinsam erzeugt und gelebt.“ (Stern
2007, 179)

Mit dem Begriff der Teilhabe ist zudem der Beziehungsaspekt benannt, ebenfalls
ein zentraler Aspekt psychotherapeutischer Arbeit.’ In bestimmten therapeutischen
Konstellationen kann es wichtig sein, als Therapeut die Bereitschaft aufzubringen,
zwei Aspekte der genannten Dreiergruppierung unberiicksichtigt zu lassen, also zu-
nichst und vorlaufig auf Verstehen und Verinderung zu verzichten, damit sich eine
»gemeinsame Situation zu zweit“* im Sinne der Teilhabe tiberhaupt etablieren kann.

In den folgenden Ausfithrungen beziehe ich mich auf eine musiktherapeutische
Behandlung, in der die Teilhabe zum zentralen Element wird, wihrend Verstehen
und Verinderung nur in modifizierter Artund Weise zum Tragen kommen. Dabei ist
die Teilhabe nicht als etwas Statisches anzusehen; sie gestaltet sich vielmehr als dy-
namischer Verlauf, allerdings innerhalb einer Begrenzung—als Abstimmungsprozess
mit minimierten Gestaltungs- und Entwicklungsmoglichkeiten.

Fallvignette: Zwischen Sirenengesang und Totenstille

Der etwa 40-jihrige Patient (hier Herr K. genannt) stammt aus dem Nahen Osten.
Er wird in einer psychosomatischen Klinik wegen einer somatoformen Schmerz-
storung und einem Erschopfungszustand bei andauernder Personlichkeitsverinde-
rung nach einer Traumatisierung durch Kriegs- und Foltererlebnisse behandelt. In
der Musiktherapie soll es darum gehen, einen Zugang zum Ausdruck des emotio-
nalen Empfindens zu erméglichen; die Behandlung umfasst fiinf Sitzungen.®

3 Ein relationaler Aspekt spielt auch bereits im Zusammenhang des Gegenstandlichen
eine Rolle, insofern der Betrachter und seine unterschiedlichen Perspektiven auf den
Gegenstand mitgedacht werden.

4 ,Das eigentliche Objekt [der Behandlung] ist jene Gesamtsituation zu zweit®, heifit
es bei Lorenzer in Bezug auf eine Formulierung von Miller-Braunschweig (Lorenzer
1970, 215).

5 Beider Behandlung, die als Einzeltherapie stattfand, war eine Praktikantin anwesend;
sie hat einen Praktikumsbericht verfasst, den ich im Folgenden mehrfach einbeziehe.
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Im Gesprich wirkt Herr K. prisent und orientiert, wobei es thm wichtig ist,
auf seine grofle Empfindlichkeit gegeniiber Gerauschen und Klingen aufmerksam
zu machen — er meide tiblicherweise Orte, an denen Musik zu horen ist, oder ver-
suche, den Aufenthalt so kurz wie moglich zu halten. Alltagsgerdusche konnen ihn
schnell unter Druck bringen, Stille sei wegen der assoziativen Nihe zum Tod nicht
auszuhalten. Auflerdem sei er immer sehr miide. Es ist ihm wichtig, dass er den
zeitlichen Rahmen der Musiktherapiesitzung selbst bestimmen und die Sitzung
abbrechen kann, wenn seine Kraft erschopft ist. Diese Abmachungen folgen der
Notwendigkeit, Retraumatisierungen zu vermeiden und dem Patienten die Mog-
lichkeit zu bieten, die Kontrolle {iber das Geschehen zu behalten.

Die Aufgabe, in der Interaktion herauszufinden, welche akustisch-klanglichen
Riume sowie welche zeitliche Ausdehnung aushaltbar sind, sollte sich in der Folge
als die wesentliche Rahmung der musiktherapeutischen Sitzungen herausstellen. In-
nerhalb dieser allmahlich vertraut werdenden Rahmung ging es in jeder Sitzung aufs
Neue darum, sich auf eine immer ,ungefihr bleibende Abstimmung einzulassen.

Abstimmungen im Ungefihren

Auf den Vorschlag des Therapeuten, die Instrumente nach geeigneten Klingen zu
durchsuchen, geht Herr K. trotz sichtlicher Anspannung obne Vorbehalte ein; wihrend
des Anklingens der Instrumente lauscht er konzentriert und sorgfiltig, trifft eine Aus-
wahl und korrigiert diese wieder, bis zwei Instrumente (Rohrenglocken und Sansula)
fiir ein erstes Zusammenspiel gefunden sind. Seine Auswahl kann er sebr prizise diffe-
renzieren — die Klinge erlebt er als ,,aushaltbar* bis ,,schon .

Im Zusammenspiel reagiert der Therapeut (Sansula) zundchst nur anf die Impulse von
Herr K.; das heifst, er wartet jeweils ab, bis Herr K. mit den Rohrenglocken den néichs-
ten Ton spielt. Zwischen den Tonen ergeben sich lange Zwischenrinme, die Lantstirke
bewegt sich knapp iiber der Horgrenze. Spéter erweitert der Therapeut das Muster und
spielt auch Tone, obne den Impuls von Herrn K. abzuwarten.

Es entsteht eine Atmosphére von grofier Vorsicht, aber auch Rube und Ausgespannt-
heit in einem weiten Raum, den man wie mit grofSer Sorgfalt genau beobachten muss,
um in Kontakt dazu bleiben zu kénnen. Da die Klinge so leise sind, mischt sich einmal
von draufSen der Gesang eines Vogels in den Zwischenranm und wird zu einem dritten
Element.

Mit der Zeit versinkt Herr K. immer mebr im Spiel und entspannt sich ein wenig, wo-
bei er aber nur mit einer Hand spielt, wihrend er mit der anderen Hand mebr in der

Verkrampfung bleibt und einen Schlegel festhilt. Er avisiert jeden Ton sebr sorgfiltig,

Aus diesem Bericht wortlich ibernommene, lingere Textabschnitte sind kursiv ge-
setzt. Fiir die Zustimmung zur Verwendung der Aufzeichnungen danke ich Susanne
Korn ganz herzlich. Susanne Korn hat 2014 ihre Ausbildung beendet und ist Klinische
Musiktherapeutin MAS; sie arbeitet in Basel.
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scheint den Klingen nachzulanschen und dann jeweils zu entscheiden, ob dieser Ton
richtig sei. Mit der Zeit findet er drei nebeneinanderliegende Tone, die wie eine Art
»Safe Place“ erscheinen — hierher kehrt er zuriick, wenn ihm die Klinge der Sansula zu
launt oder zu unvermittelt erscheinen oder wenn er einen anderen Ton als ungeeignet
erlebt.

Aus der Beschreibung der Situation ergibt sich zunichst der Eindruck des Gleich-
bleibenden und der Begrenzung auf einen engen Spielraum der Moglichkeiten; da-
neben lasst sich aber eine Verinderung konstatieren, die auflerhalb jeder absichts-
vollen Bemiithung liegt — sie betrifft die Zeitwahrnehmung des Patienten. Vor Be-
ginn der meisten Sitzungen befiirchtet er, nicht lange durchhalten zu kénnen bzw.
durch das Zusammensein schnell erschopft zu werden. Die erste Improvisation
dauert dann aber ungefihr 40 Minuten, was Herrn K. nachtriglich tiberrascht; er
selbst hat das Gefiihl, es seien kaum 20 Minuten vergangen. Dieses Muster erhalt
sich iiber alle fiinf Sitzungen, wobei sich die Uberraschung iiber die Differenz von
subjektiver Zeitwahrnehmung und realer Zeit nicht abzunutzen scheint. Zu Be-
ginn werden jeweils zumeist Schmerzen oder Mudigkeit genannt, die es schwer
machen konnten, sich auf die Sitzung einzulassen.

Dass die einzelnen Sitzungen dann linger dauern kénnen als erwartet, wertet
Herr K. als eine Leistung, auf die er stolz ist; dies steht im Zusammenhang seinen
Bemithungen um eine moglichst positive Entwicklung in der gesamten Behandlung,.
Aus therapeutischer Sicht handelt es sich hier jedoch weniger um die Leistung des
Aushaltens, als um die sich einstellende Moglichkeit, in der musikalischen Szenerie
zu versinken. Wichtig zu betonen ist in diesem Zusammenhang, dass das Versinken
in der Musik von einer Dissoziation abgegrenzt werden kann: Wihrend des Spiels
sucht Herr K. immer wieder Blickkontakt und nach dem Ende der Improvisationen
kann er sehr differenziert Auskunft tiber Einzelheiten der Musik geben.

Inden folgenden Sitzungen vergroflert sich der Spielraum allmahlich. Es konnen mehr
Tone auf dem Instrument in das Spiel einbezogen werden; die drei Ausgangs- und
Riickzugstone spielen keine so wichtige Rolle mehr. Es ergeben sich motivische Be-
zuge, die aber vom Patienten unbemerkt zu bleiben scheinen. Versuche, in meinem
Spiel eine Anndherung an einen Schluss zu gestalten, bleiben unwirksam. Das Ende
des Spiels geschieht abrupt, wie ein Aufwachen aus der Versunkenheit, die dann der
Midigkeit Platz macht und das Ende der Sitzung unumginglich werden lisst.
Neben seinen eigenen wihlte Herr K. auch die Instrumente aus, die ich ver-
wenden soll; seine Auswahl ist darauf ausgerichtet, dass die Musik leise bleibt und
die Klinge nicht zu stark voneinander abweichen. In Abstimmung mit ithm ist es
in der zweiten Sitzung moglich, dass ich zwei Instrumente verwende; zur Sansu-
la kommt, auf meinem Vorschlag hin, eine Tambura® hinzu. Diese Konstellation

6 Verwendet wurde ein Instrument der Firma Anklang® Musikwelt, das wegen seiner ver-
einfachten Bauweise weniger empfindlich ist als eine originale Tambura, einen stirkeren
Aufforderungscharakter hat und tiber einen schonen, obertonreichen Klang verfiigt.

10.29091/9783752001938/006



Martin Deuter 139

macht es mir leichter, in der offensichtlich notwendigen gleichbleibenden Dau-
er ein gewisses Maf} an Verinderung einzubringen. Innerhalb meines Spiels wird
es damit auch moglich, ein dialogisches Verhiltnis zwischen Sansula und Tambu-
ra entstehen zu lassen; dies im Sinne der ,Regulierung der eigenen Befindlichkeit*

(s. u.).

In der vierten Sitzung entscheidet sich Herr K. gegen die Réhrenglocken; sie sind
nun auf die Seite der unertriglichen Klinge geraten. Es ldsst sich jedoch ein anderes
Instrument finden und so spielt er in den letzten beiden Sitzungen auf einem (cher
kleinen) Monochord, das man auf dem Schof} liegend spielen kann; der Therapeut
spielt weiter die Tambura.

Die Verwendung des Monochords bedingt einen engeren korperlichen Kon-
takt zum Instrument; war es vorher nur eine Hand, die den Schlegel fithrte, wih-
rend die andere inaktiv einen zweiten Schlegel festhielt, kommen nun beide Hinde
in Kontakt zum Instrument und zu den schwingenden Saiten. Der Blick ist meist
auf das Schallloch des Instruments gerichtet, als lieffe sich im Innern des Instru-
ments irgendetwas erkennen, das die Aufmerksamkeit fesselt. Im Zusammenklin-
gen von Monochord und Tambura tauchen positiv besetzte Erinnerungsbilder auf:
Herr K. berichtet von einem Musiker, der die Santur” spielt; die Erinnerung betrifft
eine Musik, die er oft auf seiner Flucht in die Berge gehort hat — dies auch zu der
Zeit, als er seine Frau kennengelernt hat.

Fir mich wird spirbar, dass die Verpflichtung abnimmt, tibervorsichtig und
regulierend fiir die Situation zu zweit sorgen zu mussen. Mehr und mehr kann ich
auch vorsichtigen eigenen Regulations- und Verinderungsbediirfnissen nachgehen,
ohne die Befiirchtung zu haben, damitden Verlauf der Musik und die Beziehung zum
Gegentiber zu gefihrden.

Im Verlauf der fiinf Therapiestunden ist es fiir Herrn K. moglich geworden, sich von
negativem Geriuscherleben zu distanzieren bzw. storende Geriuschhaftigkeit und
eher wobltuende Klinge besser differenzieren zu konnen. Im Musikmachen konnte
er Selbstvergessenbeit erleben, die sich deutlich von bedroblichen Dissoziationen ab-
grenzen lisst und in der er Entspannung und Zugang zu friiherem positivem emotio-
nalem Erleben finden konnte. Die Beschiftigung mit Musik scheint fiir Herrn K. eine
eindriickliche Ressource darzustellen. Weiter scheint das Musikmachen eine gute Mog-
lichkeit darzustellen, um das Schmerzgescheben fiir eine Weile vergessen zu kénnen.

7 Santur: Vor allem in der traditionellen persischen und indischen Musik verwendetes Sai-
teninstrument, Urform des Hackbretts.
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Nicht-Wissen als Konzept

Abschlieflend einige Uberlegungen zu einer methodische Begriindung der Haltung,
die es uns erlaubt, uns auf die ,Abstimmung im Ungefihren® einlassen zu konnen.

Eine grundsitzliche Voraussetzung scheint es zu sein, dass ich die Unsicherheit
tiber die nichsten Schritte nicht als moglichst schnell zu tiberwindendes Defizit anse-
he, sondern vielmehr als Chance begreife, einen offenen Raum entstehen zu lassen, in
dem sich Begegnungen jenseits der vorgespurten Bahnen ergeben konnen.

Verbildlichen lasst sich dies in einer Verschiebung der Perspektive: Als Thera-
peut muss ich mich in meinem Spiel nicht allein auf den Patienten ausrichten, son-
dern auf einen gemeinsamen Hintergrund, vor dem Patient und Therapeut, so un-
terschiedlich ihre Erfahrungen und momentanen Befindlichkeiten auch sein mogen,
in ithrer personalen Erkennbarkeit aufscheinen. Mit dieser Haltung wird es moglich,
sich partiell vom Patienten als Gegeniiber abzuwenden (so mag es sich anfiihlen)
und sich stattdessen dem intersubjektiven Raum zuzuwenden, in dem beide, Patient
und Therapeut, anwesend sind — dabei bleibt, um es mit Daniel Stern zu sagen, die
wgeteilte Gegenwirtigkeit“ bestehen (vgl. Stern 2007; vgl. Deuter 2010, 286).

Die Bereitschaft zum Umgang mit dem , Nichtwissen“ sollte konzeptualisiert
werden, z. B. in der Herausbildung einer ,Fahigkeit, mit Ungewissheiten zu leben
[...], die die Nutzung des vorhandenen Wissens erganzt. Das hat nichts zu tun mit
Gefiihlen genereller Unsicherheit oder Entscheidungsschwiche, mit Hoffnungs-
losigkeit oder Ratlosigkeit.“ (Weymann 2015, 232 {., Kursivierung E. W.)

Soll sich das Nicht-Wissen nicht als Mangel an Orientierung darstellen, kann ein
Begriff helfen, den Leikert verwendet: Im Hinblick auf die Musik spricht er von einer
yZurlickweisung des vorgefassten Wissens®, von ,,Nicht-Wissen-Miissen®.

»Musik wird nicht von einem Wissen getragen, sondern vollzieht sich wesentlich jen-
seits der Fihigkeit zu einem reflexiven Wissen, in einem unmittelbaren Sich-Uber-
lassen. Der Horer vertraut sich einem Strom von Klangereignissen an. Er springt in
einen akustischen Fluss, ohne sich an den Anlegestellen der Sprache festhalten zu
konnen.“ (Leikert 2007, 15)

Die Erfahrung mit der Improvisation lisst uns aber berechtigterweise darauf ver-
trauen, dass sich in der Musik Strukturierungen ergeben, dass wir also eine ,,An-
legestelle“ finden und sich Formelemente entwickeln lassen, die dann, von Fall zu
Fall, die Voraussetzung bieten fiir eine sprachliche Benennung der gemeinsamen
Erfahrung.

Hiermit ist eine Entwicklungsrichtung skizziert, die auch in solch handlungs-
und entwicklungsreduzierten Begegnungsriumen wie dem geschilderten Fallbeispiel
nicht vollstindig verlorengeht. Ich bin als Therapeut darum bemiiht, die Verbindung
zum Patienten zu erhalten und gleichzeitig den musikalischen Prozess zu gestalten;
damit erfahre ich die vertrauten musikalischen Moglichkeiten auf eine neue, auf die
Moglichkeiten und Bediirfnisse des Patienten abgestimmte Art und Weise. In der
Ausrichtung auf Beziehung und Verlauf lassen sich dabei die Koordinaten erkennen,
die notwendig sind, um sich in einem solch ,ungefihren‘ Raum zurechtzufinden.
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Intersubjektivitit als Gestaltungsraum

Stern spricht von einer ,,gemeinsamen Gefiihlsreise (die den Begegnungsmoment
konstituiert) (Stern 2007, 179). Die Bewegungen sind dabei darauf ausgerichtet, In-
tersubjektivitit entstehen zu lassen und auch fiir den Patienten erleb- und gestaltbar
werden zu lassen. Stern benennt zwei Motive, die uns dazu bringen, Intersubjektivi-
tit erfahren zu wollen: ,,Das erste ist das Bedtiirfnis, die Intentionen und Gefiihle des
Anderen zulesen, um herauszufinden: Worauf steuern wir zu? oder: Was ist im Gan-
ge? oder: Was ist der Stand der Dinge? [...]“ (a. a. O., 117 {.).

Das zweite Motiv betrifft die ,Definition, Aufrechterhaltung oder Wieder-
herstellung von Selbstidentitit und Selbstkohirenz — [den] Kontakt zu uns selbst.“
[...] »Die menschliche Identitit zerfdllt oder driftet in sonderbare Richtungen ab,
wenn kein kontinuierlicher Input aus einer intersubjektiven Matrix gewahrleistet
ist.“ (a. a. O., 118)

In einem wie oben beschriebenen musikalischen Miteinander geht es fir den
Therapeuten also auch darum, die Selbstkohidrenz im eigenen Spiel nicht zu ver-
lieren; es muss Raum bleiben fiir eine ,Regulierung der eigenen Befindlichkeit®.
Dabei sind gerade die Momente bedeutsam, in denen der Therapeut versucht, Ver-
anderungen oder Erweiterungen in seiner Spielweise einzubringen, um die Ein-
schrinkungen in Lautstirke und motivischer oder klanglicher Redundanz im eige-
nen Spiel ertriglich zu halten. Die Verinderungsimpulse im Spiel des Therapeuten
uberschritten durchaus mehrfach die Grenze des Ertriglichen fiir den Patienten
und die angestrebte Erweiterung musste wieder zurtickgenommen werden. Solche
Storungsmomente oder ,Krisen‘ der Balance stellten sich aber als notwendig dar, da
sie eine Neuabstimmung erforderten, aber auch méglich machten; auf diese Weise
lief§ sich verhindern, dass die Bewegung erstarrte bzw. das Mitspielen unertraglich
wurde.

Die Aufgabe bestand darin, mit den notwendigen Einschrinkungen so umzu-
gehen, dass die Grenzen eingehalten wurden, andererseits aber die eigenen Spiel-
bediirfnisse nicht ganz auler Acht gelassen werden mussten. Man kann nicht ohne
Folgen fur die eigene Lebendigkeit darauf verzichten, nach Moglichkeiten fiir das
Bediirfnis nach Ausdehnung, Abwandlung und Entwicklung zu suchen. Die mi-
nimalen Modifikationen, die hier horbar wurden, mussten dabei immer wieder an
einer potenziellen negativen Reaktion im Spiel des Patienten tiberpriift werden.

In den geschilderten Situationen war es dem Patienten meist moglich, direkt
verbal oder gestisch auf eine zu grofle Beanspruchung zu reagieren, sodass sich
mein Spiel wieder auf eine niedrigere, weniger storende Stufe der Abweichung zu-
rickbewegen konnte. Allerdings war es eben meinem eigenen Bediirfnis geschul-
det, nach einiger Zeit einen erneuten Versuch der Erweiterung zu machen — mit
anderen Mitteln oder auch mit solchen, die zuvor auf eine Ablehnung gestoflen
waren. Und einige Male rief bei einem erneuten Anlauf die Erweiterung keine Ab-
lehnung hervor; dies vermutlich deshalb, weil sich zuvor die Selbstbestimmung des
Patienten gegentiber der ,,Zumutung® einer Erweiterung hatte behaupten konnen.
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Die Erweiterungen und Modifikationen im Wahren des Gleichen intendier-
ten eben nicht eine grundsitzliche Verinderung des Spiels, sondern sie standen im
Dienst der Notwendigkeit, sich nicht vollstindig stilllegen zu lassen. Ziel war es
ja, grundsitzlich in der gleichbleibenden Dauer eines Kontinuums zu bleiben; an-
dererseits ist es z. B. auch korperlich leichter, in einer mehr oder weniger gleichen
Position zu verharren, wenn kleine Bewegungen, Gewichtsverlagerung und Kor-
rekturen moglich sind; so eben auch in der Musik.

Im musikalischen Ausdruck ging es darum, den ,Stillstand* zu gestalten, d. h.
thm eine musikalische Gestalt zu geben, in dem kleine Schritte in Richtung auf das
Fernziel unternommen werden konnen, Stillstand in symbolischer Form darstell-
bar zu machen anstatt ihn iz realiter zu inszenieren.

In der intersubjektiven Abstimmung entsteht also, bildlich gesprochen, eine
Briicke zwischen der Notwendigkeit, sich auf die momentanen Méglichkeiten des
Patienten einzustellen, und der Moglichkeit, die Perspektive auf eine weniger ein-
gegrenzte und lebendigere Gestaltung der Situation zu zweit nicht aus den Augen
zu verlieren. In der ,Gestaltung des Stillstands® zeigen sich Anfinge eines Kultivie-
rungsprozesses, der dazu verhelfen kann, die traumatischen Erfahrungen bzw. ihre
Folgen im Erleben des Patienten teilbar zu machen und damit dem kommunika-
tiven Austausch, dem gemeinsamen (Sprach- )Splel wieder zuginglich zu machen.

Die Beschreibungen der Improvisationen mit Herrn K. konnten nahelegen,
dass die Aussicht auf die jeweils kommende Sitzung mit der Aufgabe, sich auf die
reduzierten Spielmdglichkeiten zu beschrinken, mit einem Gefiihl der Belastung
und Erwartung der Enge verbunden gewesen wire. Das Gegenteil war der Fall.
Die Atmosphire in den Improvisationen gestaltete sich als eine erholsame Zone
der Ruhe inmitten des Klinikbetriebs.

Zur Aufgabe wurde es eher, eine Begriindung dafiir zu finden, dass sich im mu-
sikalischen Zusammensein mit einem Menschen, der soviel Schreckliches erfahren
hat, eine Atmosphire der Ruhe und des Aufgehobenseins ausbreiteten konnte. Fiir
mich ergab sich die Erfahrung, zwar selbst mit moglichst grofler Feinfiihligkeit fiir
den Erhalt dieser Szene sorgen zu miissen, dabei aber gleichzeitig von der Intensitit
und Tiefe des entstehenden Raums bertihrt zu werden und von der Teilhabe profitie-
ren zu konnen.

Musikalische Formen

Der geteilte Raum der gemeinsamen Improvisationen wurde musikalisch vor al-
lem von der Aufrechterhaltung eines klanglich definierten Kontinuums bestimmt.
Ein Kennzeichen war dabei die sorgfiltig gehtitete Reduktion der Lautstirke. Das
Kontinuum umfasste auch Pausen (wie bei der ersten Sitzung geschildert), die aber
keine Unterbrechung der Gemeinsambkeit darstellten, sondern in der Aufmerksam-
keit auf den nichstfolgenden Impuls die Abstimmung eher noch intensiver werden
liefen.
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Vor dem Hintergrund dieses Klangkontinuums hoben sich ansatzhaft motivi-
sche Gestaltungen ab, die aber jeweils nicht zu viel Kontur und Eigenstiandigkeit
bekommen durften, um die Grenzen des fir den Patienten Ertriglichen nicht zu
tiberschreiten. Die motivische Gestaltung hielt sich daher nahe an die Eigenschaf-
ten des Kontinuums, d. h., rhythmische und melodische Motive lebten von einer
ostinatoartigen Wiederholung. Diese steht wohl immer im Spannungsfeld von Af-
firmation und Redundanz, von notwendiger Vertrauensbildung und méglichem
Verschwinden der Zeitbeziige. Eine vermittelnde Stellung in diesem Spannungs-
verhiltnis nimmt dabei die Ritualisierung der Abldufe ein.

»Die musikalische Form baut sich im Wesentlichen durch Wiederholungen auf, das
akustische Wahrnehmungsfeld wird durch die Wiederholung uibersichtlich, der Ver-
lauf wird vorhersehbar. Diese Ritualisierung der Zeit in der Musik erlaubt es dem Er-
leben, sich auf die musikalischen Formen vorwegnehmend einzustellen. Die Kontur
der Vitalititsaffekte kann sich also antizipierend auf die zu erwartende Wiederho-
lung einstellen. Es kommt also nach und nach zu einer Synchronisierung von Erleben
und Musik.“ (Leikert, 2007; Kursivierung Leikert)

Dauer und Augenblick

Eine Synchronisierung in der Abstimmung der gemeinsamen Musik zeigte sich
dann weniger in einer Verinderung der musikalischen Formen als in der bereits
erwihnten Abnahme der Spannung sowie der keimenden Moglichkeit, Begrenzun-
gen allmahlich zu erweitern.

Eine bedeutsame Verinderung lag in dem besonderen Zeiterleben, das dem
Patienten in jeder der Sitzungen widerfuhr. Die Befiirchtung, die Zeit nur mit An-
strengung ,durchhalten’ zu konnen, wandelte sich in die Erfahrung des Versunken-
seins, in das Erleben von Zeitfreiheit, die auch fiir den Therapeuten miterlebbar
wurde. Eine solche Art von Dauer, die sich zwar nicht erschopft, aber auch nicht
erfullt, vermittelt sich musikalisch im Klang-Kontinuum; es erméglicht die Er-
fahrung, dass sich Gegenwartsmoment und untiberschaubare Dauer (wie sie z. B.
eine Haftsituation darstellt) vortibergehend entdifferenzieren und sich ihre Wider-
sprichlichkeit fiir eine Zeitlang aufheben lasst.

IndenImprovisationenmitHerrnK.wardiePolarititvonDauerund Augenblick
auf eine besondere Art und Weise gewichtet. Durch die Notwendigkeit, Formveran-
derungen weitgehend zu vermeiden, stehen Dauer und Augenblick in einem Span-
nungsverhiltnis. Die Dauer scheint sich endlos zu dehnen, wihrend der Augenblick
nur schwer als ein singuldres, vorhersehbares ,Jetzt* erlebbar wird.

Der unbeeintrichtigte Austausch der Pole Dauer und Augenblick ermdglicht
dagegen eine Erfahrung der Erginzung und Verschrinkung; in der Formulierung
der Philosophin Ute Guzzoni liest sich dies so:

»Die als Augenblick, als kairos erfahrene Zeit taucht als etwas Plotzliches und Er-
staunliches aus dem sie umfangenden und unterlaufenden Meer der langen Weile auf.
Ein gliicklicher Zufall, ein bestiirzender oder begliickender Einfall, ein wie ein Blitz
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einschlagender Moment der Begegnung, — jeweils kristallisiert sich ein Besonderes
aus dem Vorgegebenen heraus, dringt sich ein Hier und Jetzt im Raum der zeitlich-
geschichtlichen Welt auf, — wie ein Ton aus der Stille erklingt.

Die Dauer — Weile und Wihren — ist von anderer Art als der Raum der Leere, des
Dunkels und des Schweigens. Die Dauer ist, in ihrer Disponibilitit fiir Augenblicke
— oder besser: fiir den jeweiligen Augenblick — keine Dimension der Ruhe und Leere,
die vom Augenblick gebrochen oder durchbrochen wiirde. Die wihrende Dauer ist
erfahrener Lebensraum und erfahrene Lebenszeit.“ (Guzzoni 2014, 57 f.; Kursivie-
rung Guzzoni)

Fiir Herrn K. tritt das Bewusstwerden des Augenblicks in den Improvisationen hin-
gegen als Abbruch der Dauer auf. Wie bereits erwihnt, ereignet sich das Ende des
Spiels jeweils abrupt, wie ein Aufwachen aus der Versunkenheit; die dann eindring-
lich empfundene Mudigkeit lisst die Beendigung der Sitzung meist unaufschiebbar
werden.

Handlungsorientierung und Nicht-Wissen

Wenn wir die Teilhabe als Ausprigung der geteilten Gegenwart ansehen, sie also
eher als eine bestimmte Art des Prasent-Seins denn als Handlung auffassen, so stellt
sich in der Improvisation dennoch die Aufgabe, musikalisch zu agieren, sich mu-
sikalisch zu ,verhalten‘, was immer auch mit der Notwendigkeit einhergeht, Form
und Veridnderung miteinander in Austausch zu halten bzw. nach ithrem jeweiligen
Verhiltnis zu suchen.

Wie in der Fallvignette zu sehen war, ging es in dieser Behandlung um eine weit-
gehende Reduzierung der Handlungs- und Entwicklungsbediirfnisse. Die Betonung
lag auf der Teilhabe, das Verstehen ergab sich dementsprechend in der Mitbewe-
gung innerhalb der geteilten Gegenwart, im Sich-Einlassen auf die intersubjektiven
Muster; Verinderungen, die in diesem engen Rahmen auftraten, waren nicht intenti-
onal angestrebt, sondern ergaben sich zum Teil an unerwartetem Ort.

Mit der Vorstellung der ,Abstimmung im Ungefidhren‘ kann sich eine Hand-
lungsorientierung ergeben, bei der nicht das Verstindnis erkennbarer Strukturen
die Voraussetzung zu Kontakt und Gemeinschaft ist; vielmehr ergeben sich durch
die in der Abstimmungsbemiihung enthaltene Annaherung erst die Voraussetzun-
gen zu moglichen weiteren Schritten und damit zu Verstehen und Verinderung®.

8 Diebeschriebene Haltunglasstsichmitdem ,Modus2“indervonSchumacherund Calvet
entwickelten Systematik der Beziehungsqualititen im Spiel des Therapeuten vergleichen.
Modus 2 = Affektabstimmen, sich funktionalisieren lassen. ,,Die Intervention ist ganz auf
die Affektlage [des Gegeniibers] gerichtet.“ (Schumacher et al. 2011, 57)
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Performanz und Performance

Dass wir als Therapeuten von den Kiinstlern lernen kénnen, begriindet sich bereits
in der Gemeinsamkeit der kiinstlerischen Medien. Dabei ist es oft nicht unbedingt
die Musik, sondern es sind Literatur oder Bildende Kunst, in denen Kriterien einer
Haltung erfahrbar werden, die sich als hilfreich fiir eine therapeutische Perspektive
erweisen. Bei der Beschiftigung mit der Konzeptualisierung des Nicht-Wissens
als methodisch fundierte Haltung war fir mich die (leider nur medial vermittel-
te) Begegnung mit einer Performance von Marina Abramovi¢ hilfreich. Die Rede
ist von der Performance ,, The Artist is Present®, die im Jahr 2010 im Museum of
Modern Art in New York stattfand. Intersubjektivitit im Feld des Nicht-Wissens
und des Nicht-Handelns zeigt sich hier, selbstredend ohne jeden therapeutischen
Anspruch, daftir aber mit der eindriicklichen Bekundung, dass geteilte Gegenwart
und Intersubjektivitit den Menschen bertihren und Wirkung haben.

Wihrend der Offnungszeiten der Ausstellung, sechs Tage in der Woche, iiber ei-
nem Zeitraum von drei Monaten, safd Marina Abramovié¢im Atrium des Museums an
einem Tisch und schwieg — ihr gegentiber ein Stuhl, auf dem jeweils ein Besucher
Platz nehmen und ihr gegentiber beliebig lange sitzen bleiben konnte.

»Marina Abramovi¢ [bot] in dieser Ausstellung drei Dinge an, die es im New York
von heute —und damit in der westlich zivilisierten Welt — nicht besonders haufig gibt:
Sie spendierte ungeteilte Aufmerksamkeit (...). Sie verschenkte unendlich viel Zeit,
und das in einer Stadt, in der die Menschen manisch auf ihre Blackberrys einhacken.
Und, drittens, sie gab Sicherheit. Wenn man sich in New York in den vergangenen
drei Monaten auf irgendetwas verlassen konnte, dann darauf, dass Marina Abramovi¢
immer am selben Ort safl.“ (Der Spiegel, 2010)

»Meist erst skeptische Gesichter, mit denen dann schnell etwas Merkwiirdiges pas-
siert. Aus denen man plotzlich Angst liest, Gliick, Trauer, Hoffnung. Und niemals
Gleichgiiltigkeit.“ (Der Spiegel, 2012)

»Mehr als 700.000 Besucher sehen sich die Abramovié-Ausstellung an, viele wollen der
Kinstlerin unbedingt ins Auge schauen. Warum? Weil hier ein Kunstwerk zurtick-
schaut. Weil dieses Kunstwerk nur hier und jetzt ist. Weil der Besucher, der sich der
Kiinstlerin im Museum an einem Tisch gegentibersetzen darf, Teil der Kunst wird.”
(Die Zeit 2012)

Die ,Installation® von Gegenwart in der Begegnung — auf diesen Aspekt des Kunst-
werks fokussiert, ergibt sich eine erstaunliche Nihe zwischen kiinstlerischer Per-
formance und der therapeutischen Situation.

Resonanz und Begegnung

Zuriick zur Fallvignette. Aus der Not des Verzichts auf gewohnte musikalische
Formen? hat sich eine unerwartete Verwandlungsmoglichkeit ergeben: Aus der Be-

9 ,Ich weif} nicht weiter®, das hiefSe: ,,Ich fiithle keine Formen mehr.“ (Handke 1982, 56)
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drohung durch zu laute Gerdusche (und Klinge) wird eine ,behiitete Situation’,
die Anstrengung, die Zeit durchzuhalten, verwandelt sich in eine Versunkenheit,
in Abschnitte der Zeitfreiheit. Die in der Musik reprisentierte traumatisierende
Bedringnis erfihrt die Gegenwart eines Zeugens — die eigentlich eine doppelte,
sich ergdnzende Zeugenschaft in der Musik und in der Person des Therapeuten ist.

»In ihrer Funktion als Zeugin und emotionale Resonanzgeberin spiegelt Musik die
Gefiihle und Aktivititen des Patienten und gibt die emotionale Lesart seiner Gefiihle
differenziert wieder. Der Patient fiihlt sich durch die Musik und den, der sie spielt,
verstanden. In der Zeugenfunktion spiegelt sich jedoch auch die Resonanz des Zeugen
wider, was mehr als eine Spiegelung ist.“ (Frohne-Hagemann 2006, 293)

In der Resonanz erfihrt sich der Patient in seiner Selbstwirksamkeit innerhalb des
intersubjektiven Dialogs. In der dabei entstehenden Atmosphire lasst sich die emo-
tionale Firbung des Trostes empfinden. Stehen diesem auf ein Gegeniiber bezo-
genen Gefithlsausdruck keine Verschmelzungsbefiirchtungen entgegen und bleibt
die Eigenbestimmung des Patienten gewahrleistet, so liegt in der Gestik des Trostes
eine eindrucksvolle und wichtige Moglichkeit der therapeutischen Intervention.

»Irostenund Beruhigen sind transkulturell vorfindliche und deshalb wohl genetisch dis-
ponierte Handlungsmuster des zugewandten, sorgenden Umgangs von Helfern in hin-
linglicher Selbst- und gegebenenfalls Situationskontrolle mit verletzten, verschreckten,
traumatisierten, entsetzten, aufgewiihlten Mitmenschen, deren ,Ubererregung durch
dies Muster der Trostung, der Beruhigung zu Ruhe und Wiederherstellung der Fahigkeit
zur Selbstberuhigung und Selbsttrostung gefithrt werden sollen. (Petzold 2006, 443)

In diesem Zusammenhang wire es interessant zu untersuchen, inwieweit die emo-
tionale Geste des Trostens mit der beschriebenen Verwendung der musikalischen
Mittel und der darin enthaltenden Beziehungsqualitit der Teilhabe in einer regelhaf-
ten Verbindung steht; inwieweit sich musikalisch vermittelter Trost auf bestimmte
Klanggesten und Spielweisen stiitzt — wie es z. B. auch beim Wiegenlied der Fall ist.

Im Verhaltnisvon Formund Veranderung, von Gestaltund Verwandlunglagder Aus-
gangspunkt der Uberlegungen. Im Sinne des Gestaltbegriffs wird, wenn von Form
dieRedeist,die Verinderung mitgedacht. Der therapeutische Prozess zieltauf Verin-
derung; es geht jedoch auch darum, im Verstehen des Gegebenen die Voraussetzung
fir mogliche Veranderungen erst zu schaffen. Das Verstehen stiitzt sich dabei u. a.
auf die Teilhabe an der gemeinsamen Situation; Teilhabe kann, wie in der Fallvignette
deutlich werden sollte, den temporiren Verzicht auf Verinderung erfordern.

Neben der Bemithung, der Haltung der Teilhabe die notwendige Aufmerk-
samkeit zu verleihen, versteht sich der Text auch als Plidoyer fiir die Konzeptua-
lisierung der beschriebenen Haltung der Offenheit und des Umgangs mit ,Nicht-
wissen‘. Dies erscheint wichtig, um in der Diskussion um die Bedeutung von ope-
rationalisierten Handlungsanleitungen und manualisierten Therapiekonzepten
eine hinreichend fundierte erginzende bzw. divergierende Position einnehmen zu
konnen (vgl. Hillecke, Th.; Wilker, E.-W., 2009).
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